Diva Slim

Reduce greutatea corporala

Ingrediente (echivalent pentru 1 capsula): acid linoleic conjugat (CLA) 160mg; Gelatina (capsula) 90
mg; pulbere din fructe de Tomate (Lycopersicum aesculentum) 80 mg; pulbere din frunze de Ceai
verde (Camellia sinensis) 50 mg;; Magneziu (echivalent a 30 mg oxid de Magneziu) 18 mg; Zinc
(echivalent a 6.25 mg oxid de Zinc) 5 mg

40 capsule
e Controlul greutatii corporale
e Sustine masa musculara slabita
e Sustine sanatatea sistemului imunitar

Ingredientele produsului Diva Slim sunt utile in controlul greutatii corporale. Ajuta la slabire prin
reducerea grasimii corporale si mentinerea muschilor slabi; ajuta la reducerea pierderii de proteine
musculare in timpul unei diete; influenteaza metabolismul lipidelor si stocarea acestora (CLA). Are
proprietati antioxidante (Licopen). Ajuta la eliminarea renala a apei si intervine favorabil in
metabolismul grasimilor; sustine functionarea optima a tractului gastrointestinal (Ceai verde).
Magneziu contribuie la metabolismul energetic normal. Zincul contribuie la metabolismul normal al
carbohidratilor si acizilor grasi.

Recomandari: ingredientele produsului se recomanda pentru controlul greutatii corporale, sustinerea
masei musculare slabite, sustinerea sistemului imunitar.

Mod de utilizare: 1 capsula de 3 ori pe zi. Se recomanda utilizarea minim 1 luna a produsului.

Mentinerea greutatii normale — de ce este importanta?

De ce caloriile sunt importante

Organismul are nevoie de energie din calorii pentru ca sa functioneze corect. Pentru a pastra
aproximativ aceeasi greutate, caloriile pe care le foloseste ar trebui sa fie aceleasi cu cantitatea de
calorii provenite din alimente si bauturi. Daca nu se utilizeaza aceeasi cantitate de calorii din
alimentatie si din consumul de lichide, greutatea corporala se poate modifica. De exemplu: este
probabild o luare in greutate in conditiile Tn care se consuma mai multe calorii decat se folosesc.
Acest lucru se datoreaza faptului ca energia suplimentara este stocata sub forma de grasime.

Calorii zilnice

Informatiile despre calorii sunt adesea date in kcal, care este prescurtarea de la kilocalorii. Poate fi
dat si in kJ, care este prescurtare pentru kilojouli.

- Unom cu greutate medie are nevoie de 2.500 kcal pe zi

- Ofemeie cu greutate medie are nevoie de 2.000 de kcal pe zi
Acest lucru ar putea fi diferit in functie de:  varsta, greutate, inaltime, sau cat de mult
exercitiu fizic se face.



CLA (acidul linoleic conjugat)

Tntr-un studiu randomizat, dublu-orb, controlat cu placebo (Chen si col., 2012), subiecti cu un
indice de masa corporala (IMC) de 24 pana la 35 kg/m(2) au primit aleatoriu 1,7 g de cis-9, trans-11 si
trans-10,cis-12 CLA (n = 30) sau placebo (ulei de salata; n = 33) in 200 ml de lapte sterilizat, de doua
ori pe zi, timp de 12 saptamani. Modificarile in compozitia corpului au fost determinate de
masuratori de bio-impedantd. Studiul a fost finalizat de 63 de subiecti (CLA, n = 30). Dupa 12
saptamani, in comparatie cu valoarea initiala, greutatea corporal3, Indicele de Masa Corporala, masa
totala de grasime, procentul de grasime, masa de grasime subcutanata si raportul talie-sold au
scazut Tn grupul CLA (P < 0,05). Grupul CLA a fost ierarhizat dupa IMC si sex. Greutatea corporal3,
IMC, masa de grasime subcutanata si raportul talie-sold au scazut la 27 de subiecti cu un IMC > 27,
iar acesti indici, cu exceptia masei de grasime subcutanata, au fost mai mici la subiectii de sex
feminin. Nivelurile de colesterol total, triacilglicerol, lipoproteine cu densitate joasa (LDL) si glucoza
plasmatica a jeun, au crescut, in timp ce cele ale lipoproteinei cu densitate mare (HDL) au scazut
dupa 3 luni de tratament cu CLA. S-a concluzionat ca suplimentarea cu CLA timp de 12 saptamani la
subiectii chinezi supraponderali si obezi de grad | a dat indici de obezitate mai mici, fara efecte
adverse .

Din 67 de studii clinice randomizate controlate cu placebo pe suplimente alimentare care
contin compusi organici izolati pentru pierderea in greutate s-au observat diferente semnificative
statistic de greutate fata de placebo pentru acid linoleic conjugat (-1,08 kg; Cl 95%).

Lycopersicum aesculentum (tomate)

Licopenul este un pigment important cu un schelet alchenic din Lycopersicon esculentum,
care se obtine din fructe si legume rosii, predominant din rosii (tomate). Licopenul este folosit in
domeniul alimentar cu functii multiple si serveste in domeniul medical cu numeroase valori clinice
deoarece are functii duble atat in medicina cat si in alimentatie. Licopenul este un caroten cunoscut
pentru protectia pe care o ofera impotriva bolilor metabolice.

Studiile farmacologice au ardtat ca licopenul are efecte antioxidante, hipolipidemiante,
anticancerigene, de imbunatatire a imunitatii, hepatoprotectoare, hipoglicemiante, cardiovasculare,
antiinflamatoare, neuroprotectoare si de inhibare a osteoporozei.

Rezultatele studiilor clinice au aratat ca suplimentarea cu licopen a redus semnificativ
greutatea corporala, grasimea corporala, circumferinta taliei, Indicele de Masa Corporala si nivelurile
serice de colesterol, proteina-1 chemoatractantd a monocitelor (MCP-1) si substantele reactive
tiobarbiturice, in timp ce a crescut semnificativ nivelurile serice de adiponecting, trigliceride, si
licopen. Atunci cand subiectii au fost ierarhizati dupa modificarea grasimii corporale, adica
reducerea sau nereducerea (inclusiv cresterea sau nicio modificare), reducerea indusa de sucul de
rosii a circumferintei taliei, colesterolului seric si nivelurilor MCP-1 si cresterea nivelurilor de
adiponectina si licopen au fost observate in ambele subgrupe. Modificarile circumferintei taliei,
colesterolului, MCP-1 si nivelurilor de adiponectina au ramas semnificative dupa ajustarea pentru
fiecare co-variabila Tn mod individual, cu exceptia licopenului. Aceste rezultate aratda ca
suplimentarea zilnica cu suc de rosii reduce circumferinta taliei, precum si nivelul de colesterol seric
si de adipokine inflamatorii la femeile tinere sanatoase si ca aceste efecte nu au legaturd cu
modificarile grasimii corporale.

Camelia sinensis (ceai verde)

Frunzele de ceai verde contin substante bioactive precum cafeina si epigalocatechin-galati,
ce pot avea efecte puternice asupra metabolismului.



Cafeina este un stimulent binecunoscut care poate ajuta la arderea grasimilor si la
imbunatatirea performantei fizice. ( Acheson si col., 2004).

n studii pe termen scurt au fost raportate rezultate diferite ale efectului amestecurilor de
catechina-cofeind si al suplimentarii numai cu cofeina asupra consumului de energie si oxidarii
grasimilor. Amestecurile de catechina-cofeind si suplimentele numai cu cofeind au crescut
semnificativ cheltuiala de energie in 24 de ore (428,0 kJ (4,7%); si respectiv 429,1 kJ (4,8%). Cu toate
acestea, oxidarea grasimilor in 24 de ore a fost crescuta doar de amestecurile catechina-cofeina
(12,2 g (16,0%); si respectiv 9,5 g (12,4%). Un efect doza-raspuns asupra consumului de energie in 24
de ore si a oxidarii grasimilor a avut loc cu o crestere medie de 0,53 kJ mg(-1) (P < 0,01) si 0,02 g mg(-
1) (P < 0,05) pentru amestecurile catechinad-cofeina si 0,44 kJ mg(-1) (P < 0,001) si 0,01 g mg(-1) (P <
0,05) numai pentru cafeind. In concluzie, amestecurile catechini-cofeind sau o suplimentare numai
cu cofeina stimuleaza consumul zilnic de energie in functie de doza cu 0,4-0,5 kJ mg(-1) administrate.
Comparativ cu placebo, oxidarea zilnicda a grasimilor a crescut semnificativ doar dupa ingestia
amestecurilor de catechina-cofeina.

Magneziu

Desi magneziul nu provoaca in mod direct pierderea in greutate, poate ajuta la promovarea
pierderii in greutate prin prevenirea deficientelor. Nivelurile normale de magneziu pot fi de ajutor in
prevenirea inflamatiei si a sanatatii intestinale precare, care sunt observate in obezitate si pot
ingreuna pierderea in greutate.

Cercetarile sugereaza ca aprox. 50% din populatia americana nu primeste suficient magneziu.
Un studiu publicat Tn 2021 in revista Nutrients, arata ca deficienta de magneziu este predominanta in
randul persoanelor obeze. Cand nivelurile de magneziu sunt extrem de scazute, poate aparea
inflamatia cronica prin modificarea microbiomului intestinal, conform unei publicatii din 2018 in
Archives of Medical Science si un review din 2019 publicat in Microorganisms. Un studiu efectuat pe
o perioada de 30 de ani pe un numar de 5000 de pacienti si publicat in European Journal of Nutrition
a gasit o corelatie inversa intre aportul de magneziu si incidenta obezitatii si nivelurile proteinei C
reactive (ambii marker-i ai inflamatiei in corp). Aceasta inseamna ca cu cat sunt mai mari nivelurile
de magneziu cu atat sunt mai mici incidenta obezitatii si posibil mai mica inflamatia. Inflamatia este
un stressor nedorit si iritant pentru organism si ar putea interfera cu pierderea in greutate. Revenind
la microbiota intestinald, prezenta unor anumite bacterii intestinale bune sau rele, ar putea crea
probleme cu slabitul, intrucat sanatatea intestinala si pierderea in greutate sunt legate.

Tn timp ce nici un nutrient nu poate promite si ajute la reducerea grasimii abdominale,
magneziul poate ajuta prin prevenirea deficientelor (carentelor) si afectiunilor ce impiedica slabirea,
inclusiv inflamatia, rezistenta la insulinad si un control impropriu al glucozei sanguine. Acestea fiind
spuse, in loc sa ne concentram doar asupra magneziului, este mai bine sa se abordeze o imagine mai
ampla a succesului cu pierderea in greutate pe termen lung, care cuprinde activitatea fizica, somn
adecvat si consumul de alimente bogate in nutrienti.

Zinc

»Zincul ajuta la metabolizarea proteinelor, carbohidratilor si grasimilor”, spune Bontempo.
,Cand nu ai suficient, poti experimenta energie redusa si inertie.” De asemenea, s-ar putea sa fie mai
greu sa se piarda in greutate - de fapt, un studiu publicat Tn 2019 a descoperit ca suplimentele de
zinc ajuta la pierderea in greutate. Publicat in jurnalul Diabetology & Metabolic Syndrome studiul a
demonstrat ca un grup de 40 de subiecti cu obezitate care au luat suplimente de zinc au inregistrat



reduceri ale greutatii corporale, IMC (indicelui de masa corporald), circumferinta taliei si
circumferinta soldului in comparatie cu grupul de control. Se sugereaza ca acest lucru se poate
datora rolului zincului in metabolism.



