LE XYLOGLUCANE

avec le soutien de THERABEL 4

4\/

Le xyloglucane est un polysaccharide qui reproduit l'action mécanique du mucus : il a la capacité de
proteger et renforcer les jonctions serrées et d'éviter ainsi l'adhésion et la prolifération des bactéries
dans l'espace sous-muqueux.

Associé a une protéine naturelle qui potentialise son action en augmentant son temps residence sur
la muqueuse intestinale, il forme une bio-barriere muco-protectrice qui laisse passer les nutriments,

sans perturber l'évacuation des agents pathogenes (aucun effet sur le péristaltisme intestinal).

Cette bio-barriére muco-protectrice vient restaurer les fonctions physiologiques
de la paroi intestinale et stopper la diarrhée en:

e protégeant la muqueuse endommagee des differents pathogenes a l'origine de la diarrhéee
(bactéries, virus, parasites)

e rompant la cascade inflammatoire aggravant la diarrhée

e réduisant 'hyperpermeabilité de la muqueuse intestinale induite par linflammation

e réduisant 'hypersécretion hydrique

PREUVES D’EFFICACITE

Deux etudes cliniques ont été reéalisees chez des patients souffrant de diarrhée aigué, l'une chez
ladulte, l'autre chez l'enfant.
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e Chez l'adulte, l'essai clinique multicentrique, controlé et randomisé, a évalué lefficaciteé et
la sécurité du xyloglucane associé a une protéine naturelle par rapport a la diosmectite et a
Saccharomyces boulardii.

Les 150 patients inclus dans l'étude ont recu pendant 3 jours du xyloglucane, de la diosmectite
ou du S. boulardii.
Les résultats montrent pour l'association xyloglucane/protéeine naturelle :

O une absence de selles diarrhéiques dans les 3 heures suivant la prise du
traitment pour 86 % des patients

o un délai d'action plus rapide que la diosmectite sur la diarrhée et une
efficacité supérieure a la diosmectite et a S. boulardii

O une réduction des symptomes associés a la diarrhée comme les douleurs
abdominales, nausées et vomissements.
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e Chez l'enfant, l'efficaciteé et la securité du xyloglucane associe a une protéine naturelle ont ete
evaluees en association a la rehydratation orale dans un essai multicentrique contréle
randomisé. 36 enfants ont été inclus dans l'étude.

Chez les 18 enfants ayant recu l'association xyloglucane/solutés de rehydratation par
voie orale, il a été observe une diminution importante de selles diarrhéiques :
diminution de la frequence des selles 6 heures aprés la prise de xyloglucane par rapport
aux enfants ayant recgu la réhydratation orale seule.

INDICATIONS

L'association xyloglucane/protéine naturelle stoppe la diarrhée rapidement en restaurant
les fonctions physiologiques de la muqueuse intestinale.

Deux formes galéniques sont disponibles permettant une utilisation chez U'adulte et l'enfant
a partir de 3 mois.

e Forme gélules, pour les adultes et enfants dés 14 ans : 1 a 2 gélules a prendre toutes les 6 a 8 heures.

e Forme sachets, pour les enfants dés 3 mois : selon l'age, 1 a 2 sachets toutes les 6 a 8
heures a dissoudre dans un peu d'eau, de lait, de jus de fruit ou une petite quantité de yaourt.

Aucun effet indésirable, ni contre-indication®, ni interaction médicamenteuse n'ont été identifiés a ce jour.

"Hors l'existence d'une hypersensibilite a l'un des constituants
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