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INNEX cell protect ist ein Nahrungserganzungsmittel.
Bitte trocken, lichtgeschitzt, nicht tber 25°C und
ausserhalb der Reichweite von kleinen Kindern
aufbewahren.

Nahrungserganzungsmittel sollten nicht als Ersatz fur eine
ausgewogene Erndhrung verwendet werden. Wéhrend
der Schwangerschaft- und Stillzeiten sollte generell vor
dem Verzehr von Nahrungserganzungsmitteln der Arzt
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INNEX cell protect auf Grundlage einer Rezeptur
nach Prof. Treusch und Dr. Ohlenschléger

Redoxrecycling* der Kombination
reduziertes Glutathion & Anthocyanen
*Reduced glutathione and anthocyans Redox-cycling and redox-recycling in biological systems,

Ohlenschlager, G.; Treusch, G.; Praxis-Telegramm, Special Edition, Supplement to issue No. 6/94,
December 1994, Ralf Reglin Verlag, KéIn

Zusammensetzung:
Hauptinhaltsstoffe:

1 Kapsel enthalt:
Glutathion red. (G-SH)*
L-Cystein

200 mg
40 mg

(*Sehr hochwertiges reduziertes Glutathion mit besonders hoher
Bioverfigbarkeit)

1 Tablette (rot) enthalt:

Spezifisches Anthocyankonzentrat 50 mg

Reduziertes Glutathion

Glutathion ist ein Antioxidans, bestehend aus drei
Aminosauren (Glutaminsdure, Cystein und Glycin). Es
entgiftet, stérkt das Immunsystem und kann andere
Antioxidantien regenerieren. Die Entfaltung der
antioxidativen Eigenschaften von Glutathion ist dabei nicht
folgenlos. Mit dem Fang freier Radikale oxidiert das aktive
Tripeptid reduziertes Glutathion (GSH) und wird durch die
Verbindung zweier Molekile zum unwirksamen Glutathion-
Disulfid (GSSG). Damit aus dem oxidierten GSSG wieder
die wirksame Antioxidans GSH reduziert werden kann,
bendétigt es spezifische Anthocyane (Redox-Recycling).

NEU: Glutathion gehtdirektin die Zellen!

Dies belegt eine neue Studie am Penn State College of
Medicine, Pennsylvania. Eine randomisierte, Placebo-
kontrollierte Doppelblind-Studie wies eine 30 bis 35%
Steigerung des Glutathionspiegels unter anderem in den
Blutzellen, Lymphozyten und dem Plasma auf.
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Dosierbeispiel

Das nachfolgend aufgezeigte Dosierschema soll nur als Hinweis fiir einen
ggf. behandelnden Arzt gelten, der nach seinem eignem Ermessen die
Dosierung bestimmen kann.

Beispiel fiir die Einnahme

( )( ) ] e
morgens @@ :: ERWACHSENE
1. Phase: (Dauer 14 Tage)
abends | ) [ )[ | 8¢ 2.000mg red. Glutathion - taglich
( ( O)C( H[7]e® 500 mgAnthocyane” - taglich
orcens | —— == ¢s | ERWACHSENE
9 CLOCC) 2. Phase: (Dauer 6 Wochen)
COHC 1.600 mg red. Glutathion - téglich
abends CTOC D) 82 | 400 mg Anthocyane* - taglich
morgens | || | | =+ | ERWACHSENE
3. Phase: (Dauer 4 Wochen)
abends coo 1.200 mg red. Glutathion - t&glich
300 mg Anthocyane* - taglich

Die Einnahme von INNEX cell protect wird auf nichternen
Magen jeweils 2 Stunden von einer Mahlzeit entfernt
eingenommen. Die Kapseln (G-SH, L-Cystein) und die roten
Tabletten (spezifische Anthocyane) sollen gemeinsam
eingenommen werden. Die Einnahme kann auf zwei bis
dreimal Uber den Tag verteilt erfolgen, z.B.: 2 Stunden vor
dem Frihstick 3 Kapseln + 3 rote Tabletten. und kurz vorm
Schlafengehen 3 Kapseln + rote Tabletten.

INNEX cell protect sollte nicht unmittelbar zusammen mit
Elektrolyten, Mineralien und/oder Spurenelementen (wie
z.B. Magnesium, Calcium, Zink, Eisen, Kupfer, Mangan,
eingenommen werden, da Glutathion in _der Lage ist
Schwermetalle zu chelatieren.

Bei einer Einnahme von INNEX cell protect, die in hoher
Einzel- und Tagesdosierung 4-6 Wochen Uberschreitet,
sollte der Serum-Zink-Spiegel untersucht werden. Ist
dieser erniedrigt, dann sollten auch andere lebenswichtige
Elektrolyte und Spurenelemente quantitativim Serum
bestimmt werden und nétigenfalls substituiert
werden.
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