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Gostorislor:

e Makrositar anemiyalarin mualica va profilaktikasi, o ciimladan hamilslarda

e Hamilaliya hazirliq marhalasi

e Hamilalik dévriinds délin qusurlu inkisafinin, hamilaliyin pozulmasinin profilaktikasi

e | aktasiya dovrinds fol tursusu defisitinin vo anemiyanin mualicasi va profilaktikasi

e Urok-damar xastsliklarinin profilaktikasi ve kompleks miialicesinda

e Malabsorbsiya sindromu, maddalar miibadilasinin pozulmasi zamani fol tursusu
gatismazligi

e Xronik ganitirmalar (mada-badirsaq, sidik kisasi, hemorroidal va s. ganaxmalarr)

e Mada va ya badirsadin bir hissasinin rezeksiyasi, bagirsaq verami va xroniki
gastroenteritlor ilo sartlandirilon megaloblast anemiyalar

e Talassemiyanin mualicasinds, yaranmis fol tursusunun defisitinin barpasi tgiin

Metifol

Dozalanma:

>14 yasdan ve boyiklar: 1 tab x 1 dafs/glin yemak zamani 2-3 ay

Adir hallarda doza 2-3 dafs artirila biler

Metifol tablet 14 yasdan kicik usaglara hakim maslahati ils tayin oluna bilar

Metifol BFMQ® -nin istifadasi lizra talimatinin qisaldilmis formasi:

Tarkibi: 1 tabletin tarkibinds 400 mkq L-5-metiltetrahidrofolat (L-metilfolat kalsium duzu saklinda) vardir. Metifol tabletlarin
torkibinda olan L-5-MTHF insan ganinda askar olunan fol tursusunun ustiinliik (98% folat) teskil edan tabii ve bioloji aktiv
formasidir. L-metilfolat fol tursusundan fargli olaraq aktivlesmak ticiin fermentlarin tesirine maruz galmir ve gsbulundan sonra
bilavasita folat tsikline qosulur. L-metilfolat gqanda homosistein saviyyasinin normallasmasinda istirak edir. Boyuklarda fol
tursusunun defisiti infarkt, insult, onkoloji xastaliklerin, anemiyanin yaranmasina sabab ola biler. Folat B,, vitamini ilo birlikda
ganyaranma prosesinds istirak edir. Folat catismazligi selikli gisalarda xoralarin yaranmasina, hazm pozgunluglarina va bagirsaq
infeksiyalarina sabab ola bilar. Organizmda kalsium L-metilfolat kalsium ionlarina va 5-MTHF-ya parcalanir. Metabolik cahatdan
aktiv bir madds oldugu tigiin fol tursusundan fargli olaraq daha yaxsi manimsanilir, gan plazmasinda daha yiksak konsentrasiyada
toplanir va daha tez tesir gostarir. L-metilfolatin absorbsiyasi demak olar ki, 100%-dir. Bagirsaq ferment sistemlarinin istiraki
olmadan gana sorulur, hiiceyralar tarafinden birbasa tutulur, metabolik proseslards istirak edir ve Urak-damar, badxassali
xastaliklorin, kognitiv pozgunluglarin, hamilslik dovrinin agirlasmalarinin ve doliin inkisaf qusurlarinin riskini shamiyyatli
daracada azaldir. ks gostarislar. Preparatin tarkibindas olan har hansi bir komponentina garsi fardi yiiksak hassaslig, B,, vitamini
defisiti, badxassali yenitéramalar, badxasssli anemiyalar, agir dsracali meqgaloblast va ya makrositar anemiya. Buraxilig formasi:
Tablet N230 blisterds, iclik varaga ils birlikda karton qutuya gablasdirilir. Istehsalgi: ValueMed Pharma S.r.l., San Marino (Italiya).
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@ UST hamilalik zamani ve dogusdan sonra
= 3 ay arzinda gadinlara giindalik 400 mkq

World Health fol tursusunun gabulunu tovsiys edir
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L-5- metiltetrahidrofolat
folatlarin an aktiv biloji formasidir

Saglam hayat,
saglam nosil!
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5-metiltetrahidrofolat (Metifol) Fol tursusu ila miiqayisada
daha effektiv va tahliikasizdir’

Arasdirma Almaniyanin Hamburg Tibb Birliyinin Etika Komitasi tarafindan tasdiglanib, 2006.

Tadqiqatin névii: ikili kor randomizasiya olunmus plasebo nazaratli
Xastalar: 144 saglam qgadin. Yas: 19-33.

Miialica rejimi: 1 grup - 400 mkq fol tursusu/sut, 2 gqrup - 416 mkq 5-MTHF/sut, 3 qrup 208 mkq 5-MTHF/sut
va ya - Plasebo. 24 hafta (P <0,001).
Qiymatlandirma: 4 haftadan bir aparilirdi.

Reproduktiv yasda qadinlarin qirmizi gan hiiceyralarinda
5-metiltetrahidrofolatin (Metifol) Fol tursusu ila miigayisada
konsentrasiyasi daha ¢ox toplanir



