
VITAMINE K2 PLATINUM: 
menaquinone-7 du natto dans la prévention et le traitement de l’ostéoporose, de l’athérosclérose et du cancer

Le “paradoxe du calcium” est le terme qui désigne la présence simultanée d’ostéoporose et d’athérosclérose dans 
notre monde. En effet, nombreux sont ceux qui présentent une carence en cette substance: la vitamine K2, qui 
dépose le calcium dans les os et l’éloigne de la paroi vasculaire. VITAMINE K2 PLATINUM  de Mannavital contient 
avec menaquinone-7 du produit de soja fermenté natto, la forme la plus active de vitamine K2 sous la forme 
d’extrait de qualité MENAQ-7®, qui a prouvé son efficacité contre l’ostéoporose lors d’études cliniques.  VITAMINE 
K2 PLATINUM peut également être utilisé en cas d’athérosclérose et dans la prévention du cancer.

Ingrédient actif par capsule: 
* 90 mcg menaquinone-7 sous la forme d’extrait natto (MENAQ-7®): 
- La vitamine K2 catalyse dans les os la transformation de l’acide aminé acide glutamique (Glu) en 

acide gamma-carboxyglutamique (Gla) dans la protéine ostéocalcine, formée par les ostéoblastes 
(cellules qui construisent l’os). Par cette carboxylation, la forme inactive d’ostéocalcine est 
transformée en forme activée, qui peut absorber et fixer le calcium dans la matrice osseuse.

- Dans les parois vasculaires, la vitamine K2 active les protéines Matrix GLA (MGP), qui peuvent lier 
le calcium et éviter ainsi qu’il fasse partie des plaques athérosclérotiques.

Utilisation: 1 à 2 capsule par jour, avec un verre d’eau, de préférence pendant un repas.

Info produit, destinée uniquement aux professionnels de la santé
FICHE DE TRANSPARENCE  VITAMINE K2 PLATINUM 

Principales indications de  VITAMINE K2 PLATINUM:

1. OSTEOPOROSE (DECALCIFICATION OSSEUSE) et OSTEOPENIE (PRE-PHASE OSTEOPOROSE):	
	 plusieurs études démontrent l’utilité de la vitamine K2 dans la prévention et le traitement de l’ostéoporose, notamment chez 

les patients sous corticoïdes1,2,3, qui souffrent de la maladie de Parkinson4 ou qui présentent des signes de paralysie suite à 
une attaque5. Mais la vitamine K2 est évidemment la plus utilisée dans la prévention et le traitement de l’ostéoporose post-
ménopausique. Dans une étude de trois ans, 244 femmes entre 55 et 65 ans, prenaient quotidiennement soit 180 mcg de 
vitamine K2 (MENAQ-7®) soit un placebo. A la fin de l’étude, les femmes sous placebo montraient une baisse moyenne de 
la densité osseuse de 1,5%, alors que les femmes sous vitamine K2 présentaient une baisse de moins de 0,5% de la densité 
osseuse6 (une différence de plus de 1% uniquement grâce à la vitamine K2; bien entendu, une combinaison entre autres avec 
de la vitamine D3 donnera des résultats encore meilleurs). Important à savoir est le fait que la vitamine K2 n’interfère pas avec 
les bisphosphonates (médicaments utilisés en cas d’ostéoporose), mais au contraire, exerce une effet additif7,8. 

2.	ATHEROSCLEROSE et donc PREVENTION DE MALADIES CARDIOVASCULAIRES: 
	 un certain nombre d’expérimentations animales ont démontré dans le passé que la vitamine K2 (et non K1) freinait la 

calcification des plaques athérosclérotiques9,10. On a également constaté après analyse du régime de 564 femmes plus âgées 
et la mesure tomographique de la calcification artérielle, qu’une prise plus élevée de vitamine K2 était clairement associée à 
une plus faible calcification dans les artères coronaires11. Mais ce qui est surtout convaincant est la grande « Etude Rotterdam12 
» épidémiologique. On y a observé que les personnes du groupe avec la prise la troisième plus les personnes élevée de 
vitamine K2 en comparaison avec celles qui en prenaient le moins: 52% moins de risque de développer une calcification 
sérieuse, 41% moins de risque de développer des maladies cardiovasculaires et 57% moins de risque de décès suite à une 
maladie cardiaque. Ce lien n’a pas été observé avec la vitamine K1.
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3.	PREVENTION DU CANCER (e.a. CANCER DE LA PROSTATE): 
	 dans diverses études sur des lignes de cellules cancéreuses humaines et chez les animaux, il a été démontré que la vitamine 

K2 freine l’apparition et la progression de divers types de cancer par différents mécanismes13-29. Parmi ces types de cancer, il 
y a entre autres le cancer du foie (carcinome hépatocellulaire), le cancer du poumon ( à petites cellules, cellule squameuse et 
adénocarcinome), le cancer du colon et du rectum, le cancer de l’estomac et le cancer du cerveau. Remarquable aussi est la valeur 
de la vitamine K2 en cas de ‘préleucémie’ ou syndrome myélodysplasique, lors de laquelle elle induit l’apoptose (mort cellulaire 
programmée) des cellules leucémiques29-31. Il faut également mentionner le rôle que la vitamine K2 peut jouer dans la prévention 
du cancer de la prostate ; lors d’une étude épidémiologique lors de laquelle 11.000 hommes étaient suivis, on a remarqué une 
corrélation inversée entre la quantité de vitamine K2 dans le régime et le risque de cancer de la prostate32.  Une prise plus élevée 
de vitamine K2 a fait baisser le risque de cancer de la prostate de 35%, en particulier des formes plus agressives.

Comment utiliser VITAMINE K2 pour davantage de succès?

-	 Prévention/traitement d’ostéoporose: 
•	 Avec  VITAMINE D3 PLATINUM et éventuellement SILICIUM PLATINUM et éventuellement MSM PLATINUM 
•	 avec vitamine D3, calcium, magnésium et zinc sous forme facilement absorbable (comme dans la préparation 

complète OSTEOTON)
-	 Prévention/traitement d’athérosclérose: 
•	 avec KYOLIC PLATINUM et éventuellement MARINEPA GOLD
•	 avec de l’ail fermenté, de l’huile de poisson, les vitamines B6, B9, B12 et D3 (comme dans la préparation complète 

KYOLIC EPA PLUS)
-	 Prévention de/soutient en cas de cancer (de la prostate): 
•	 Avec  SALVESTROL PLATINUM et éventuellement UBIQUINOL PLATINUM (avec sélénium!)
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