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Každý z nás má svůj vlastní 
způsob života - individuální zájmy, 
potřeby a zvyky...

Calci-Prime

někdo tráví pracovní den na nohou,nedokáže si 
představit život bez kávy a pravidelného 
cvičení

další je teenager, který si neumí odpustit den 
bez přátel a ke stravě mu postačí fast-food a 
cola

jiný je vegetarián a odmítá 
mléčné výrobky

někdo již nashromáždil dostatek životních
zkušeností, pociťuje změny ve svém organismu, 
ale chce zůstat dále aktivní a plný energie



Jsme různí a málokdy nám dochází,
co máme společného 

Calci-Prime prečítajte si štúdiu

~ 3,5 miliardy lidí je vystaveno riziku 
nedostatečného příjmu vápníku[1] 

[Ca]
Vápnik

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/35247225/


Vápník je jeden z nejběžnějších minerálů
v organismu, jehož zásoby jsou uloženy
v kostní tkáni (98-99 %)

Calci-Prime

Nedostatek vápníků může způsobit:

křehkost kostí a zvýšené riziko
zlomenin[2]

zubní kazy a onemocnění dásní[3]

křeče a mravenčení v rukou a nohou[4]

arytmii a poruchy paměti[5, 6]

slabost a únavu[7]

zhoršení příznaků PMS u žen[8]



Nevyhnutelné ztráty: denně se z organismu 
vyloučí asi 1000 mg vápníku
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Vápník se podílí na všech životních procesech, 
proto je důležité zajistit jeho stálý příjem ze stravy 
a vody

Přibližné množství potravin, 
které obsahují denní příjem 
vápníku - 1000 mg [9]

~ 2,8 l
(14 sklenic) 
minerálky

~ 830 ml 
(4 sklenky) mléka

~ 90 g
parmezán

~ 900 g
vařené 

brokolice

~ 2kg
musli

Číst výzkum



Pouze 30% vápníku se vstřebává ze stravy[10]. 
Navíc ho je zapotřebí větší množství:
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při nadbytku soli ve stravě[11], 
při konzumaci alkoholických nápojů[12]

a kofeinu (≥ 400 mg/den) [13] 

u žen během menopauzy[15]

při nedostatku vitamínu D3

při zvýšené fyzické námaze[14]

během rychlého růstu u dětí 
a dospívajících

při dlouhodobém stresu[16]



Co když získáváme vápníku málo?
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Pak tělo využívá zásoby vápníku z kostí a zubů. Protože se kostní tkáň neustále obnovuje, z dlouhodobého hlediska vede vyplavování 
vápníku z ní do krve ke snížení hustoty kostních minerálů a zvýšenému riziku zlomenin.

Zdravé kosti a 
zuby

Vyplavování vápníku
Rozvoj 

osteoporózy



Nedostatkem vápníku trpí nejen kosti a zuby. Bez vápníku není možné normální 
srážení krve, činnost srdce, svalů a nervového systému.
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Důležitá biologická role vápníku nás 
inspirovala k vytvoření moderního 
produktu. Tak se zrodil Calci-Prime: 
se zohledněním všech nových poznatků o 
vstřebávání vápníku.



Calci-Prime

Vyvážený zdroj vápníku

- inspirováno přírodou
-doplněno o 5 minerálů a 2 vitamíny

Komplexní produkt
ke kompenzaci 
nedostatku vápníku
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Calci-Prime
A co se skrývá uvnitř?



Calci-Prime

Calci-Prime

Obsah účinných látek v denní dávce (4 kapsle)

• vápník z AquaminTM - 550 mg

• hořčík z AquaminTM a citrátu 

hořečnatého - 160 mg

• zinek - 5,36 mg

• mangan - 1 mg

• křemík - 8 mg

• bór - 0,8 mg

• vitamín D3 - 5 mcg

• vitamín K2 - 75,2 mcg



Vápník přírodního původu
z polyminerálního komplexu AquaminТМ

Calci-Prime

Jedinečný zdroj biologicky dostupných minerálů* z 
červené řasy Lithothamnium pro zdraví kostí, 
kloubů a trávení.

* Obsahuje ~30% vápníku, hořčíku a stopové množství dalších mořských minerálů



Nalezli jsme to nejlepší: vápník
ze dna severního Atlantiku

Calci-Prime

Lithothamnium roste v chladných, ekologicky čistých vodách u pobřeží Irska a Islandu.

Shlédnout video

Bezpečný pro ekologii oceánu
Kalcifikované lithotamniové plátky jsou pečlivě sbírány a rozdrceny 
na prášek AquaminTM.

Řasy ukládají do svých buněk vápník, hořčík a další minerály a postupně ztvrdnou jako kámen.  



pomáhá udržovat minerální 
hustotu kostí[17] 

snižuje bolest při osteoartróze 
kolenního kloubu[18]

snižuje hladinu cholesterolu
u žen v postmenopauze[19

Calci-Prime

25 studií, vč. dvou randomizovaných 
dvojitých zaslepených klinických výzkumů, 
dokazují, že:



Vápník se sám špatně vstřebává. Ke zvýšení biologické 
dostupnosti a posílení kostní tkáně potřebuje pomocníky: 
určité vitamíny a minerály.

Calci-Prime

~ 60% hořčíku se 
nachází v kostní 
tkáni[20]

~ 30% zinku 
se nachází v kostní 
tkáni[21]

Ca
Vápnik

D3
Vitamin Mg

Horčík

K2
Vitamin Si

Kremík

Mn
Mangán

Zn
Zinek

B
Bór



Ve složení Calci-Prime: «sluneční»
vitamín D3 

Calci-Prime

zlepšuje vstřebávání 
vápníku ve střevech

podporuje hromadění 
vápníku v kostech

podporuje zdravé kosti, 
zuby a svaly

Pro lepší vstřebávání by měl být 
vápník užíván spolu s vitamínem D3



Ve složení Calci-Prime: vitamín K2 
v nejvíce biodostupné formě MenaQ7ТМ

Calci-Prime

přispívá k obnově 
kostní tkáně

podílí se na procesu 
srážení krve

prečítajte si štúdiu

> 20 klinických výzkumů potvrzují 
bezpečnost a účinnost složky [22]

Patentová zložka

https://menaq7.com/science/)


Formule Calci-Prime je posílena:

Calci-Prime

[Mg]
horčík

podporuje správnou funkci 
svalů: nezbytný pro proces 
«stažení - uvolnění»

[B]
bór
podporuje přeměnu vitamínu D3 
na jeho aktivní formu[23]

Oba minerály pomáhají vápníku integrovat se do kostní tkáně a zvyšují její 
tvrdost.

Číst studii
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[Mn]
mangán

nezbytné pro správnou tvorbu 
nové chrupavkové tkáně a 
syntézu synoviální tekutiny

[Si]
kremík

nenahraditelná stavební 
složka kloubní tkáně a 
kostí (kolagenu, 
glykosaminoglykanů)[24]

[Zn]
zinek
podílí se na metabolismu 
minerálů a podporuje 
syntézu kolagenu

Minerály podporují zdravé kosti a klouby tím, že ovlivňují elasticitu kostí

Číst studii

Formule Calci-Prime je posílena:



2 kapsle Calci-Prime
2x denně s jídlem – 
a ucítíte pohyb života

Calci-Prime



Calci-Prime

Calci-Prime napomáhá:

posílit kosti a zuby, 
zvýšit jejich minerální 
hustotu

podpořit zdraví kloubů 
a činnost svalů

udržovat elasticitu cév



Calci-Prime je ideální 
pro ty, kteří mají 
zvýšenou potřebu vápníku:

Calci-Prime

• sportovci a lidé s vysokou fyzickou námahou

• senioři, ženy v menopauze

• vegetariáni a vegani

• kuřáci, vyznavači alkoholu, sycených a 
 energetických nápojů

• lidé s podváhou a s intolerancí na 
laktózu

• lidé vystavení častému stresu
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Přírodní zdroj vápníku AquaminTM
s prokázanou účinností

Synergické vitamíny a minerály
pro lepší vstřebávání vápníku



Calci-Prime

BONUSOVÉ BODY

KLUBOVÁ CENA

MALOOBCHODNÍ CENA 27,50

22,00

11

Calci-Prime



Calci-Prime místo MagiCal 
a Ca-Mg Complex.V čem se liší: 

Calci-Prime

Účinná látka
na 1 denní dávku
(4 kapsle/tablety)

Calci-Prime   
4 kapsle

MagiCal
4 tablety

Ca-Mg Complex
4 kapsle

Vápník 550 mg z AquaminТМ 1090 mg z přírodního
mořského sedimentu

300 mg (malát a citrát)

Hořčík 160 mg z AquaminТМ

a citrátu hořečnatého
665 mg z přírodního
mořského sedimentu

100 mg (malát a citrát)

Zinek 5,36 mg - -

Mangan 1 mg 150 mcg z přírodního
mořského sedimentu

-

Křemík 8 mg 5 mg

Bór 0,8 mg - 1 mg

Vitamín D3 5 mcg (200 IU) - 7,5 mcg (300 IU)

Vitamín K2 75,2 mcg - 150 mcg

Železo - 1,5 mg z přírodního
mořského sedimentu

-

Chróm - 12 mcg z přírodního
mořského sedimentu

-



Calci-Prime: výhody oproti
produktu MagiCal

Calci-Prime

Hořčík ze dvou zdrojů: organická sůl
citrát hořečnatý a přírodní
patentovaná přísada AquaminТМ

Složení je posíleno o vitamíny D3 a K2, zinek, křemík
a bór, které zlepšují metabolismus minerálů v kostech

Vápník z patentované složky Aquamin™
s prokázanou účinností



Calci-Prime: výhody oproti
produktu Ca-Mg Complex

Calci-Prime

1 denní dávka (4 kapsle) obsahuje více vápníku (+ 83 %) a 
hořčíku (+ 60 %)*  

Složení zesílené o zinek a mangan

1 balení vystačí na 30 dní místo 22



Vaše vnitřní opora
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