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Because Efficacy Matters

USAGE RECOMMANDE

- Aide au développement et au maintien des os et des dents.

- Aide a la formation des tissus.
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Le magnésium est un minéral utilisé par chaque organe
du corps, particulierement par le cceur, les muscles et les
reins. Selon I'Enquéte sur la santé dans les collectivités
canadiennes (ESCC) de 2012, environ 30% des hommes
et 35% des femmes agés de 19 a 30 ans sont carencés
en magnésium.' Une insuffisance en magnésium est a
l'origine d’'un vaste éventail de défis de santé. La plupart
des suppléments de magnésium ne contiennent qu’une
seule source de magnésium, laquelle peut facilement
saturer une seule voie d'absorption. Magnésium Réactif
exploite les différentes voies d’absorption uniques de
I'organisme en fournissant du magnésium sous forme de
malate de dimagnésium, de bisglycinate de magnésium,
de citrate de magnésium et de glycinate de magnésium
afin d’améliorer I'absorption, de faciliter I'utilisation ainsi
que d’'assurer un confort gastro-intestinal. Certaines
personnes qui prennent d’autres formes de suppléments
de magnésium éprouvent souvent des effets secondaires
gastro-intestinaux, notamment des flatulences, des
ballonnements, de la diarrhée, de la constipation ou une
combinaison de ces symptomes. Les formes de magnésium
utilisées dans Magnésium Réactif assurent un confort
gastro-intestinal tout en optimisant l'absorption et en
rétablissant les taux de magnésium dans l'organisme.

Apercu

Le magnésium est un minéral abondant dans le corps, qui est
naturellement présent dans de nombreux aliments comme
les légumes feuillus verts. On le trouve également dans des

| « Aide au bon maintien des fonctions musculaires.
« Aide le corps a métaboliser les glucides, les lipides et les protéines.

ESSENTIAL VITAMINS

médicaments en vente libre, notamment les laxatifs. Selon
l'enquéte de 2012, plus de 34% des Canadiens agés de plus de
19 ans avaient des apports en magnésium inférieurs au Besoin
moyen estimatif (BME), la prévalence d'un apport insuffisant
augmentant jusqu'a plus de 40% chez la moitié des adultes
selon le sexe et le groupe d'age.” Une consommation excessive
d'alcool, de sel, de café, d'acide phosphorique dans les boissons
gazeuses, des régimes alimentaires riches en calcium et des
niveaux élevés de stress réduisent les taux de magnésium
intracellulaire.? Compte tenu de la nature étendue des carences
en magnésium, un apport quotidien adéquat de magnésium
est primordial pour une bonne hydratation, le bon maintien
des fonctions musculaires, ainsi que pour une densité minérale
osseuse optimale®#

Biodisponibilité: la différence avec le minéral
chélaté

Les suppléments de minéraux de qualité inférieure
contiennent des sels minéraux bon marché qui ont une
absorption médiocre, comme le carbonate de calcium et
l'oxyde de magnésium (voir lill. 1). Ces formes minérales
ralentissent et limitent |'absorption, alors qu'elles dépendent
d'une quantité suffisante d'acide gastrique pour libérer des
jons de magnésium qui ensuite pénétrent dans l'organisme
par diffusion passive. En outre, comme elles ont tendance a
demeurer plus longtemps dans l'intestin, ces formes minérales
peuvent causer des troubles intestinaux comme la constipation
(carbonate de calcium) ou la diarrhée (oxyde de magnésium).
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Absorption Comparison of Mineral Salts
vs. Mineral Chelates in the Intestine
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Figure 1

Le Magnésium a réaction offre comme avantage
supplémentaire des chélates de magnésium Albion® de haute
absorption. Albion® est chef de file mondial dans la fabrication
de minéraux chélatés tres biodisponibles, une forme
spécialisée de minéraux liés a des acides aminés. Ce procédé
breveté crée des composés minéraux organiques qui utilisent
des mécanismes d'absorption active dans le tractus gastro-
intestinal afin de rehausser considérablement I'absorption des
minéraux. Dans une étude comparative sur le magnésium in
vitro menée par Graff et coll. au Weber State University, les
conclusions probantes suggérent que le chélate d’'acide aminé
de magnésium Albion® posséde (voir l'ill. 1)°:

- une absorption 8,8 fois plus élevée que I'oxyde de
magnésium,

- une absorption 5,6 fois plus élevée que le sulfate de
magnésium,

- une absorption 2,3 fois plus élevée que le carbonate de
magnésium.

Figure 1
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De plus, d'autres études comparatives in vitro ont indiqué
une absorption des chélates de magnésium significativement
supérieure par rapport aux autres formes minérales:

- De multiples études a double insu ont démontré une
excrétion urinaire de chlorure de magnésium plus élevée
gu'avec le glycinate de magnésium.®”

- Le glycinate de magnésium s'est avéré pouvoir causer
un effet laxatif moindre par rapport aux autres formes de
magnésium.®

Les chélates de magnésium sont des minéraux doux, amis des
intestins, qui ne causent pas de diarrhée, un effet secondaire
gu'on retrouve souvent avec l'oxyde de magnésium et d'autres
formes de sels minéraux. Les chélates de magnésium Albion®
sont corroborés par des recherches cliniques approfondies
validant leur biodisponibilité, leur activité biologique et leur
stabilité supérieures, tout en étant mieux tolérés par le corps.

Santé des os

Le magnésium participe a la formation des os et influence
I'activité des ostéoblastes et ostéoclastes, cellules responsables
de la dégradation et de la formation des 0s.° Plusieurs études
menées sur la population ont révélé des associations positives
entre un apport de magnésium et I'état de la force et de la
minéralisation des os chez les hommes et chez les femmes. '

Dose recommandée
Adultes: Prendre 2 capsules, 1 fois par jour.

Ingrédient Médicinal (par capsule)

Magnésium (malate de dimagnésium, citrate de magnésium USP,
glycinate de lysyl de magnésium Albion"® Minerals, bisglycinate de
magnésium) 117,5mg

Ingrédients Non Médicinaux
Hypromellose, acide stéarique, stéarate de magnésium.
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