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La MISSION di Abbott 

LIFE.
TO THE FULLEST.



Abbott pioniere in campo HMB

HMB



Le nostre formule nutrizionali con  HMB

NEW



AREE TERAPEUTICHE 

DIABETE

FERITE DIFFICILI



Che cos’è l’HMB?

3 g di HMB = 60 g di Leucina



HMB e Leucina: FARMACOCINETICA

L’assunzione di 1,5 g di CaHMB in associazione con un supplemento 
nutrizionale iperproteico ha mostrato il picco di concentrazione plasmatica       
in circa 3 ore e una lenta riduzione (fino a 12 ore dopo l’assunzione)56.

L’assunzione di 3 g di Leucina + 

supplemento nutrizionale 

iperproteico ha mostrato un 

rapido picco plasmatico seguito 

da un rapido declino entro le 4 

ore dall’assunzione56. 



MECCANISMO D’AZIONE DI HMB

AZIONE ANABOLICA E ANTICATABOLICA





SARCOPENIA

Malattia del muscolo (insufficienza muscolare)





LA MALNUTRIZIONE È IL SUBSTRATO DELLA SARCOPENIA



PERDITA DI MM



È PIÙ FACILE CONSERVARE 
CHE RICOSTRUIRE !



HMB COME STRATEGIA PER LA GESTIONE DELLA SARCOPENIA



DIMINUISCE il
CATABOLISMO PROTEICO

AUMENTA la SINTESI 
PROTEICA



SARCOPENIA

L’unione di HP-ONS+HMB e standard di cura costituiscono uno strumento in grado di 

migliorare la salute dell’apparato muscolare nella pratica clinica, in particolare durante la 

riabilitazione e il ricovero del paziente74. 



ENSURE PLUS ADVANCE 

RAZIONALE: Formula COMPLETA, IPERCALORICA, IPERPROTEICA, con HMB e 
VITAMINA D per il recupero della MASSA MUSCOLARE

SCFOS: TROFISMO E INTEGRITÀ 
INTESTINALE, RIDUZIONE FENOMENI 

DI TRASLOCAZIONE BATTERICA







LINEE GUIDA ESPEN 2023 

s

STRONG 
CONSENSUS 
AGREEMENT

96%

RACCOMANDAZIONE 4.0



EVIDENZE CLINICHE



In un’analisi post-hoc per un sottogruppo di pazienti con BPCO

- RIDUZIONE RISCHIO DI MORTALITÀ DEL 74%
- MIGLIORAMENTO PESO CORPOREO E FORZA DI PRENSIONE DELLA MANO



Ensure Plus Advance ha dimostrato di essere in grado di ridurre l'immobilizzazione e il ricovero in ospedale in 
pazienti ortopedici con malnutrizione, attraverso un miglioramento della guarigione delle ferite, della massa 
muscolare e della forza muscolare.



DUPLICE EFFETTO SU OSSA E MUSCOLI
migliora la funzionalità e a riduce il rischio di cadute e fratture in età avanzata.



FERITE



RAZIONALE:
ABOUND supporta le tre fasi del processo di cicatrizzazione delle ulcere cutanee 



- 2 BUSTINE AL GIORNO per avere dosi efficaci di GLM e ARG più referenziate
14 g e 9-25 g rispettivamente
- BREVETTO PAZIENTE DIABETICO





LINEE GUIDA ESPEN 2023 

STRONG 
CONSENSUS 
AGREEMENT 

92%

RACCOMANDAZIONE 16



Studio Williams 

In uno studio randomizzato, in doppio cieco, in soggetti sani di età >70 anni sono stati valutati gli 
effetti di una supplementazione con 3 g di HMB, 14 g di ARG e 14 di GLM.



Sttudio May

Studio randomizzato, in doppio cieco, su pazienti con neoplasia in stadio avanzato e cachessia, randomizzati 
ad assumere una miscela di aa non essenziali isoazotata o isocalorica (controllo) o Abound.

Con Abound: guadagno di 0.95 Kg di peso corporeo in 4 settimane, per un significativo aumento della 
massa muscolare 



Una raccolta di esperienze…

ULCERA VENOSA DEGLI ARTI INFERIRI dopo 45 giorni  

ULCERA DEL PIEDE DIABETICO dopo 2 mesi 

ULCERE DA PRESSIONE in paziente paraplegico dopo 3 mesi

RECUPERO PESO

GUARIGIONE COMPLETA DELLA FERITA 

RIDUZIONE INFEZIONI

MIGLIORAMENTO STATO CLINICO



DIABETE







RACCOMANDAZIONI ESPEN 201728c



In linea con le raccomandazioni…

I NOSTRI CARBOIDRATI

ZONA DI ASSORBIMENTO

NEL TRATTO GASTROINTESTINALE

DEI CARBOIDRATI A RAPIDA

E LENTA DIGESTIONE



GLUCERNA ADVANCE 1.6 KCAL



DIABETE E SARCOPENIA 

                                       Il circolo vizioso

         SARCOPENIA                                       DIABETE 

- FINO AL 50% DEI PAZIENTI DIABETICI SVILUPPA PERDITA 

DI MASSA MUSCOLARE

- LA PERDITA MUSCOLARE NEI PAZIENTI DIABETICI ANZIANI 
È 4-5 VOLTE MAGGIORE 



HMB NEL DIABETICO SARCOPENICO

L'HMB riduce la degradazione proteica e stimola la sintesi proteica [22], a 
vantaggio della salute muscolare che è importante per il mantenimento 

dell'omeostasi del glucosio. 



HMB vs NFkB

Fattore di trascrizione iper espresso in molte patologie tra cui quella diabetica, è coinvolto nella 
trascrizione di geni che partecipano a processi apoptotici delle cellule muscolari e degradazione 
delle proteine e quindi responsabile di atrofia muscolare.



OBIETTIVI DELLA TERAPIA NUTRIZIONALE NEL PAZIENTE DIABETICO CON O A 
RISCHIO DI MALNUTRIZIONE 

1) CONTROLLO GLICEMICO E RIDUZIONE AL RICORSO DI INSULINA

2) RALLENTARE LA DEGENERAZIONE DELLA MASSA MUSCOLARE

3) PREVENIRE LO SVILUPPO DI COMPLICANZE 



GLUCERNA ADVANCE 1.6 KCAL

unicità e innovazione

B

al220

V

V018,3 g Proteine 

7 μg Vitamina D4,3 g Fibre solubili, 
insolubili e scFos 

330 kcal

30,4%
 Miscela esclusiva 
di carboidrati di 

ultima generazione

0,77 g CaHMB
1,3 g ARG
2,2 g LYS

46,15%
Alto contenuto di 

MUFA e PUFA, 
protezione del 

220ml



APPROFONDIAMO…

Perché è importante la massa muscolare nella gestione del diabete?

Il muscolo svolge un ruolo importante nella regolazione dei livelli di zucchero nel sangue. 
Con l'aiuto dell'insulina, i muscoli possono attrarre glucosio dal sangue, abbassando così i livelli in 
circolazione. Senza abbastanza insulina nel sangue, il glucosio non può entrare nelle cellule muscolari 
per alimentarle. Nel tempo questo può portare all'atrofia delle cellule muscolari e 
alla perdita di massa muscolare [3]. Il muscolo scheletrico è uno dei tessuti più importanti coinvolti 
nello sviluppo del DM. Il diabete provoca importanti cambiamenti strutturali, metabolici e funzionali 
nel muscolo scheletrico che portano a un ridotto assorbimento di glucosio e a un'iperglicemia 
persistente. Inoltre, i pazienti anziani con diabete mostrano un declino accelerato della massa magra e 
della forza. La conservazione della massa muscolare è fondamentale per consentire l'omeostasi del 
glucosio e per rallentare la progressione delle complicanze metaboliche associate al diabete [5].



Perché i pazienti con diabete perdono massa muscolare 
scheletrica?

La resistenza all'insulina, l'iperglicemia, la disfunzione mitocondriale e le neuropatie periferiche 
sono meccanismi biologici che portano alla compromissione muscolare nei pazienti con diabete 
[1, 6]. La resistenza all'insulina nel muscolo scheletrico è osservata nei pazienti con T2DM e provoca 
un metabolismo alterato del glucosio e degli acidi grassi [7]. 

1 SU 2 DIABETICO SVILUPPA SARCOPENIA -> 

GLUCERNA ADV NASCE DA UNA ESIGENZA MEDICA

NEED!



Perché Glucerna Advance 1.6 è arricchito con Arginina?

La letteratura attuale sostiene il ruolo dell'arginina nel preservare la funzione delle cellule beta (le 
cellule beta producono e secernono insulina), migliorando la sensibilità e la secrezione 
dell'insulina e rallentando la progressione del diabete mellito [16-18]. 

Perché Glucerna Advance 1.6 è arricchito con Lisina?
Prove scientifiche supportano l'effetto della lisina nel prevenire la formazione dei prodotti finali di 
glicazione avanzata (età), come l'emoglobina glicosilata (HbA1c), contribuendo al controllo del 
glucosio, ritardando la progressione del diabete. 

Lavora su sarcopenia e diabete



HMB: TAKE HOME MESSAGES

L’HMB può essere una 
valida strategia per più 
pazienti e più patologie 

data la sua versatilità

È importante un 
intervento rapido e 
personalizzato sul 

paziente

Un corretto 
supporto 

nutrizionale aiuta a 
ridurre anche i 

costi per paziente 



I dati di percentile del calf circumference dervano da 
un campione di 15.500 adulti (italiani) stratificato per 
età e sesso…
(Landi et al.)

TOOL DI SCREENING SARCOPENIA



GRAZIE 

 PER L’ATTENZIONE!
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