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AKKERMAT® ¢ um fitoativo obtido de Capsicum frutescens, padronizado em um fitocomplexo de 2% de capsaicinoides (capsaicina, dihidrocapsaicina e
nordihidrocapsaicina) e veiculado em matriz de hidrogel com duplo revestimento (tecnologia FENUMAT™), que eleva em 19 vezes a biodisponibilidade. E o
Unico emagrecedor capaz de inibir a fome por vias inovadoras, como o estimulo direto de GLP-1/GIP e indireto por meio do aumento de Akkermansia
muciniphila. Promove também a regulagao da grelina e leptina, além de apresentar agdo termogénica.

SEM AKKERMAT® COM AKKERMAT®

(sem AKKERMAT®) (com AKKERMAT®)

QE/SQ QE%E%

0BESO MAGRO 0BESO 0BESO MAGRO MAGRO

k
Producéo de GLP-1 Produgao de GLP-1

Anélogos de GLP-1 T Final do tratamento Jﬁ Reganho de peso Anélogos de GLP-1 —J Final do tratamento F Manutencao de peso

Figura 1. Comparacéo dos efeitos da descontinuagdo de analogos de GLP-1 no peso corporal e na produgdo enddgena de GLP-1, sem e com o uso de AKKERMAT®.

Como ilustrado na Figura 1, ao interromper o uso de analogos de GLP-1, os pacientes recuperam o peso perdido em prazos que variam de 11 meses a dois
anos, justamente porque a administragdo continua desses farmacos suprime a produgéo endogena do hormonio (Kumar & Smith, 2025). O AKKERMAT®, por
sua vez, estimula a produgao natural de GLP-1, assegurando uma transicdo mais suave e a manutengao sustentavel dos resultados alcancados.

ESTUDO CLINICO ESTUDOS PRE-CLINICOS

Em estudos duplo-cegos e randomizados, individuos com sobrepeso e AKKERMAT® demonstrou seguranga e maior biodisponibilidade, com 19
obesidade foram tratados por 28 dias com o placebo e AKKERMAT®. Os vezes mais concentragéo plasmatica dos capsaicinoides em comparagao

resultados apresentaram perda de peso (-2 kg e -4,5 kg, sem e com ao extrato convencional, devido a tecnologia FENUMAT™, que favorece a

exercicio fisico, respectivamente), redugdo do apetite e do indice de liberagdo prolongada em pH neutro como no intestino, protegendo a

massa corporal (Figura 2) (Joseph et al., 2021; Roopashree et al., 2024). mucosa gastrica de efeitos relacionados ao contato direto (Figura 3)
(Joseph et al., 2021).

CONTROLE DO APETITE COM MELHORA DOS SINTOMAS  REDUGAD DE PESO ESTUDO EM 28 DIAS BIODISPONIBILIDADE DE AKKERMAT®
(1Y) (B)
3
90 -2kg % -= Extrato convencional
£ AKKERMAT®
.~ -, 5
Restrl@ao ngﬂltlva 85 DO E = 22
(preocu pagao constante = D28 %E f:
com a ingestéo caldrica) g % 22
5 -4,5kg oo 14
8 75 28 o
Descontrole alimentar ] DO EE o
o 70 fuw 8
D28 ¥ .
65 o< 4
gs
“Comer” emocional . H o
AKKERMAT® AKKERMAT® g o0 s 1 b =0 = 0
Com exercicio fisico Sem exercicio fisico 8 Tempo (horas)
Figura 2. Andlise TFEQ R18 (Three Factors Eating Questionnaire) (A) e redugdo de peso em 28 dias (B) (Joseph et al., 2021; Figura 3. Diferenciais da tecnologia FENUMAT™ sobre a
Roopashree et al., 2024). DO: Dia zero antes do tratamento; D28: Apos 28 dias de tratamento. biodisponibilidade.
POSOLOGIA E MODO DE USAR FORMAS FARMACEUTICAS
Ingerir uma dose de 150 mg de AKKERMAT® ao dia, ap0s a refeigéo. Céapsula.

*Utilizar capsula numero 4 gastroresistente.
**O produto € uma formulagdo monodroga e deve ser encapsulado isoladamente para garantir maior estabilidade e eficacia.

CONTRAINDICACOES
A administragdo oral de AKKERMAT®, nas doses recomendadas, apresenta boa tolerabilidade. N&do deve ser utilizado em criangas, gestantes, lactantes e pacientes que apresentam doengas

intestinais, Ulceras gastricas, cistites cronicas e de repeti¢ao, hemorroidas e alérgicos a pimenta.
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Material destinado ao profissional da

area de saude (médico, nutricionista,
farmacéutico, dentista e outros).
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