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ROELMI HPC & un’azienda italiana
specializzata nella ricerca e innovazione
in ambito nutraceutico e cosmetico.
Grazie alla lunga esperienza di settore,
offre un’ampia selezione di ingredienti,
ponendosi come partner ideale e
supportando i propri clienti con qualita
ed efficacia testata.

Gli ingredienti sono sviluppati con
rigore scientifico e tecnico e testati in
vitro e clinicamente. ROELMI HPC &
strettamente impegnata nel collegare
la scienza agli attivi nutrizionali per
il miglioramento della salute umana e
del benessere sostenibile. Tutte le linee
di prodotti e le tecnologie seguono il
programma NIP® (Nature is People),
basato sul rispetto dell’ambiente, la
protezione della biodiversita e I'uso di

risorse sostenibili.
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ExceptionHYAL® Wink

Complesso di ialuronani a spettro
completo di efficacia
per il benessere oculare

Il disagio che deriva dalla diminuzione del liquido lacrimale, molto comune tra le
persone, pud spesso evolversiin un disturbo oculare quale la sindrome dell'occhio
secco, che ad oggi colpisce tra il 5% e il 34% della popolazione mondiale (1). Tra
le cause scatenanti si trovano situazioni di stress, U'uso prolungato di computer,
tablet o dello smartphone, oppure fattori ambientali, infezioni o anche fattori
genetici. Questo disagio spesso puo tradursi in una sintomatologia complessa
caratterizzata principalmente da disturbi oculari e da una funzionalita visiva
compromessa—soprattutto nelle attivita quotidiane come lettura e guida di veicoli
— con conseguente peggioramento della qualita della vita (2). Tra i trattamenti
pil utilizzati ci sono sicuramente i colliri ad azione lubrificante e 'acido ialuronico
viene largamente impiegato in questo tipo di dispositivi. Recenti ricerche cliniche
sull’acido ialuronico suggeriscono che la combinazione di integrazione orale e
Uuso di lacrime artificiali sia in grado di apportare degli importanti miglioramenti

sulla sintomatologia dell'occhio secco, maggiori rispetto al solo uso locale (3).
Composizione e Specifiche tecniche

ExceptionHYAL® Wink & un ingrediente nutraceutico a base di sodio ialuronato
(HA), sviluppato da ROELMI HPC tramite biofermentazione. Grazie a una partico-
lare modulazione di temperatura, pressione e durata del procedimento, vengono
ottenute delle composizioni di molecole di HA specifiche, caratterizzate da diversi
pesi molecolari, variabili da 20 a 3000 kDa, ottenendo cosi un Full Spectrum di
pesi molecolari. La tecnologia Full Spectrum consente di ottenere un’impronta
digitale complessa di sodio ialuronato, composta da una gamma di picchi speci-
fici che lavorano sinergicamente tra loro, come avviene naturalmente nel corpo
umano, consentendo cosi di avere un’accurata modulazione dei processi fisio-
logici e una maggiore efficacia rispetto al sodio ialuronato standard (Figura 1).

Le caratteristiche di ExceptionHYAL® Wink sono riportate in Tabella 1.

Efficacia

Studi in vitro
ExceptionHYAL® Wink soddisfa il fabbisogno fisiologico di HA delle mucose ocu-

lari, promuovendo una maggiore attivita metabolica da parte dei cheratinociti:



INGREDIENTI E PRODOTTI

MW (kDa)

BLOSSOM JUMP RELIEF STAR WINK
E——

Sintomi della Funzionalita Benessere Nutricosmetica Comfort

menopausa articolare gastroesofageo anti-eta oculare

Figura 1 e Ingredienti ExceptionHYAL® per specifica applicazione.

Tabella 1 ¢ Caratteristiche tecniche di ExceptionHYAL® Wink

Caratteristiche organolettiche

Aspetto Polvere
Colore Bianco
Odore Caratteristico

Caratteristiche chimico-fisiche

Peso molecolare (kDa) 50-3000
pH (soluzione 0,1%) 6-8
Trasparenza (soluzione 0,1%, 550 nm) >99%
Perdita all’essiccazione (105 °C) <10%
Ceneri <15%
Contaminanti
Solventi residui (etanolo) <0,5%
Metalli pesanti (ppm)
Piombo <3
Mercurio <0,
Cadmio <1
Caratteristiche microbiologiche
Conta batterica totale (UFC/g) <100
Lieviti e muffe (UFC/g) <100
Enterocateriaceae <100

Escherichia coli Assente/1g
Assente/1g

Assente/10 g

Staphylococcus aureus

Salmonella

Stabilita e Conservazione

ExceptionHYAL® Wink pud essere conservato per 36 mesi
dalla data di produzione, nella confezione originale sigillata.
Conservare in luogo fresco e asciutto, al riparo da umidita,
luce e fonti di calore.

Uingrediente & infatti in grado di aumentare il contenuto
di glicosaminoglicani, di acquaporine e la sintesi proteica
del 20%, favorendo cosi l'idratazione corneale.

Inoltre, a livello delle microlesioni oculari € in grado di
esercitare un’attivitd antinfiammatoria e di favorire il

processo di riepitelizzazione.

Studi clinici

Per valutare Uefficacia di ExceptionHYAL® Wink nel sup-
portare il benessere oculare tramite 'assunzione orale, &
stato condotto uno studio preliminare interno su 25 sog-
getti sani, con eta compresa tra i 20 e i 60 anni.

| volontari presentavano condizioni di occhio secco
a causa dell'uso prolungato di dispositivi digitali (PC,
smartphone, tablet e TV) per oltre 20 ore/settimana. Ai
fini dello studio, che ha avuto una durata di 60 giorni,
i soggetti arruolati hanno assunto 1 capsula/giorno, al
mattino con un bicchiere d’acqua, contenente 200 mg
di ExceptionHYAL® Wink. Per valutare la potenziale pre-
senza di disturbi all'inizio dello studio e per valutarne
i risultati dopo lintegrazione, i partecipanti sono stati
invitati a compilare due questionari con decorrenza a TO,
T30 e T60. Il primo questionario, OSDI (Ocular Surface
Disease Index) (4), & stato utilizzato per valutare la gra-
vita della sintomatologia dell’'occhio secco. OSDI & com-
posto da 12 domande con uno score variabile da 0 a 4,

dove per 4 si intende la condizione peggiorativa.
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Figura 2 e Miglioramento della sintomatologia oculare.

| dati sono score medi secondo il questionario OSDI di 25 soggetti
al tempo 0 e dopo 30 e 60 giorni di assunzione di 200 mg di
ExceptionHYAL® Wink.

Il punteggio finale ottenuto puo variare da 0 a 100, e il
punteggio di 32 é la soglia per distinguere tra una sin-
tomatologia moderata o lieve (OSDI <32) da una grave
(OSDI >32).

Come mostrato nella Figura 2, 'integrazione con Excep-
tionHYAL® Wink porta a un miglioramento significativo
della sintomatologia gia dopo 30 giorni di trattamento
(riduzione dello score da 25,1 del TO a 15,8 del T30, p
<0,001); e un ulteriore significativo miglioramento del
punteggio medio a 11,9 & stato raggiunto

dopo 60 giorni, ottenendo cosi una condi-

zione normale dell'occhio (punteggio tra O 100%
e 12, p <0,001).

Inoltre, lingrediente ha portato risultati 80%
significativi anche nel miglioramento della 0%
gestione delle attivita quotidiane. In par-

ticolare rispetto a TO, a T60 & stata regi- 40%
strata una diminuzione della percentuale

dei soggetti che hanno riscontrato una dif- 20%
ficolta visiva. Per esempio, la difficolta di 0%

lettura si e ridotta da 68% a 24% (—44%),
seguita dall’utilizzo su device elettronici e
sensibilita alle luci blu, che sono diminuite
da 96% a 60% (—36%). —
Il disagio nel guardare la TV & stato ridotto
del 24% mentre la difficolta di focalizza-
zione haregistrato un decremento del 20%.

Infine, il dolore agli occhi o lirritazione e i

—e— Sensibilita alla luce
——o— Dolore agli occhi o irritazione

Difficolta di messa a fuoco

problemi di guida notturna hanno riportato entrambi una
riduzione del 16% nel periodo di trattamento (Figura 3).
Il secondo questionario, UNC-DEMS (University of North
Carolina Dry Eye Management Scale) (5), & stato invece
utilizzato per valutare quanto i sintomi occhio secco
avessero impattato sulla qualita della vita dei parteci-
panti, in termini di attivita quotidiane quali la lettura, la
guida, Lutilizzo di PC o semplicemente guardare la TV.

Ai volontari & stato chiesto di valutare da 1a 10 l'impatto
dei sintomi dell’'occhio secco sulla vita quotidiana, dove
10 é il punteggio per indicare la situazione peggiore.

Un miglioramento dei sintomi dell'occhio secco sulla
qualita di vita é risultata evidente durante il periodo del
trattamento.

ILnumero di soggetti che hanno riferito di non provare piu
disagio oculare sulle attivita quotidiane & progressiva-
mente aumentato da TO a T30 fino a T60 con un p <0,05

(dati non mostrati).
Sicurezza

ExceptionHYAL® Wink & sicuro, ben tollerato e di grado
alimentare. E composto da un ampio spettro di pesi

molecolari di sodio ialuronato da biofermentazione.

TO T30 T60

—e— Guida notturna

—e— Lavorare su PC, tablet, smartphone

—o— Guardare la TV

Lettura

Figura 3 e Risultati sulla gestione delle attivita quotidiane.
| dati rappresentano la percentuale di soggetti con difficolta visiva al tempo 0 e dopo 30 e
60 giorni di assunzione di 200 mg di ExceptionHYAL® Wink.
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La filiera prevede elevati standard di tracciabilita e ridotto
impatto ambientale. Il prodotto non contiene OGM ed &

adatto per uso vegano.
Applicazioni e Modalita d’uso

Lingrediente nutraceutico attivo ExceptionHYAL® Wink si
presenta come valido supporto per il benessere oculare e
le prestazioni visive.

Esso ¢ in grado di migliorare Uidratazione oculare, ripristi-
nando il film lacrimale e riducendo i disagi causati dalle
“luci blu”, riduce le difficolta di messa a fuoco e il dolore
oculare e infine presenta attivita antinfiammatoria.

Il dosaggio consigliato e di 200 mg al giorno, integrabile in
diverse forme farmaceutiche solide (capsule, compresse)

e liquide (per esempio, drink, sciroppi).
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