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LE MICROBIOTE, PILIER DE LA SANTE

Le microbiote intestinal, constitué d'une vaste
communauté de micro-organismes, a émergé
comme un acteur essentiel dans le maintien
de la santé et la prévention de certaines
maladies. Bien que les recherches sur ce sujet
aient débuté dans les années 1980, c'est
véritablement depuis les années 2000, et avec
le lancement du Human Microbiome Project

en 2007 (Peterson et al,, 2009), que le domaine

a connu une avancée considérable.

Aujourd'hui, plus de 50 000 publications
scientifiques sont consacrées au microbiote,
et le nombre d'articles publiés chaque année a
explosé depuis 2020, avec plus de 8 000
publications annuelles.

Les études récentes ont révélé que les
interactions du microbiote intestinal ne se
limitent pas uniquement a la santé digestive,
mais affectent également le meétabolisme,
'immunité et la neurologie, notamment les
maladies neurodégénératives (ex. : Parkinson),
les pathologies métaboliques (obésité, diabéte
de type 2) et les troubles immunitaires.

(Marchesi et al., 2015)

b. Nombre d'études publiées sur les postbiotiques depuis 2012 (source : pubmed)

a. Nombre d'études publiées sur les probiotiques depuis les années 2000 (source : pubmed)

Une entité complexe

de micro-organismes

especes identifiées

Le microbiote intestinal, l'un des
nombreux microbiotes présents dans
l'organisme humain, est constitué de
plus de 100 000 milliards de micro-
organismes, avec plus de 10 000
espéces identifiées a ce jour.

Ces micro-organismes jouent un role
central dans la digestion, I'absorption
des nutriments, la modulation du
systéme immunitaire et la protection
contre les agents pathogénes. (Thaiss
et al., 2016)

Les recherches récentes démontrent
également que des altérations de cet
écosystéme, notamment a travers la
dysbiose (altération qualitative,
guantitative et fonctionnelle de
I'écosysteme bactérien présent dans et
sur le corps d'un organisme), peuvent
étre un facteur prédisposant a diverses
pathologies chroniques telles que les
troubles métaboliques, l'inflammation

systémique et méme des affections

neurologiques. (Valdes et al, 2018),
(Thursby & Juge, 2017)




UN IMPACT SYSTEMIQUE

L'impact du microbiote sur la santé humaine va au-dela de la digestion. Les recherches

ont clairement montré qu'il interagit avec I'ensemble des fonctions vitales, agissant

sur des processus variés.

Digestion et Transit

Les micro-organismes intestinaux
digerent les fibres prébiotiques
provenant de ['alimentation,
produisant des métabolites
bénéfiques tels que le butyrate, qui
joue un réle crucial dans la santé de la
paroi intestinale et la régulation du
transit. (Koh et al., 2016)

Immunité

70% des cellules immunitaires
résident dans l'intestin, ou elles
interagissent directement avec les
micro-organismes. Cette interaction
influence la réponse immunitaire aux
infections et joue un réle important
dans la prévention des maladies
inflammatoires chroniques.

(Macpherson & Harris, 2004), (Belkaid
& Harrison, 2017)

Métabolisme & Poids

Le microbiote modifie l'efficacité des
molécules régulant la faim et Ila
satiété, telles que le GLP-1 (glucagon-
like peptide-1) et le PYY (peptide yy).
Une dysbiose peut entrainer une
dysfonction de ces mécanismes,
contribuant ainsi a l'obésité et a la
résistance a l'insuline. (Burcelin et al,
2016), (Vetrani et al., 2022)

AXxe intestin-cerveau

Cette voie bidirectionnelle de
communication, qui lie l'intestin au
cerveau, influence des phénomeénes
complexes tels que la production de
neuromédiateurs essentiels pour
I’humeur (ex. sérotonine et
dopamine). Des perturbations de cette
communication ont été associées a des
troubles psychologiques, tels que
l'anxiété, la dépression et le stress
chronique. (Kreisel et al., 2013)

Pathologies chroniques

Un microbiote déséquilibré a
également été associé a des maladies
inflammatoires chroniques de
'intestin (MICI), ainsi qu'a des
pathologies neurodégénératives telles
que la maladie de Parkinson et
Alzheimer. (Grabrucker et al, 2023),
(Momen et al., 2024)



FS-3B, UNE REPONSE FULL SPECTRUM

FS-3B repose sur une approche Full Spectrum qui combine trois éléments essentiels pour

I'équilibre du microbiote intestinal : les prébiotiques, les probiotiques et les postbiotiques.

Cette approche innovante, de plus en plus étudiée dans la littérature scientifique, vise a

maximiser les bienfaits pour la santé intestinale en agissant a différents niveaux du

microbiote. (Smolinska et al., 2025)

1. Prébiotiques

Nourrir la flore intestinale

Les prébiotiques présents dans FS-3B
proviennent de 36 fruits et Iégumes variés.
Cette diversité de sources est essentielle
car elle offre un large spectre de fibres
non digestibles, capables de nourrir
sélectivement différentes souches de
bactéries bénéfiques du microbiote. Cette
alimentation ciblée stimule non
seulement la croissance et l'activité des
bactéries positives, mais favorise
également une diversification des
populations bactériennes au sein de

l'intestin. (Wastyk et al., 2021)

2. Probiotiques

Produire des métabolites actifs

Les probiotiques sont représentés par 25

souches différentes, soigheusement
sélectionnées pour leur complémentarité
et leur efficacité démontrée dans des
contextes cliniques variés, allant des
troubles digestifs (Del Piano et al., 2010),
(Dimidi et al., 2014), (Bonavina et al., 2019) a
la modulation de I'immunité (Bartosch et
al, 2004), (Nagata et al, 2010) et de
I'équilibre émotionnel (Marotta et al., 2019)
(Steele, C. 2022).

Ces micro-organismes vivants exercent
trois fonctions essentielles pour soutenir la

santé du microbiote intestinal :

» Synthése de métabolites actifs : IlIs
produisent des acides gras a chaine
courte ainsi que certaines vitamines,
qui participent a la modulation de
'immunité, a |'optimisation de Ia
digestion et a la régulation de Ia
communication le long de I'axe
intestin-cerveau (Dalile et al., 2019).

» Action directe sur l'intestin : IIs entrent
en compétition avec les agents
pathogénes pour lI'adhésion et I'accés
aux nutriments, contribuant ainsi a
limiter leur développement et a
favoriser la production de substances
antimicrobiennes.

 Renforcement de la barriére

intestinale : lIs stimulent la sécrétion
de mucus et améliorent la fonction des
jonctions serrées, renforcant ainsi

I'intégrité et la protection de la paroi

intestinale.

3. Postbiotiques

Les métabolites actifs

Les postbiotiques, métabolites bioactifs
issus du métabolisme microbien, comme
les acides gras a chaine courte (AGCCQC),
jouent un rbéle crucial dans la santé
intestinale. lls contribuent directement au
renforcement de la barriére intestinale et
a la modulation de l'inflammation locale.



L'intégration des postbiotiques dans FS-

3B offre une synergie stratégique avec

les probiotiques et les prébiotiques. @
Premiérement, ils apportent des

composés bénéfiques a action directe et

immédiate dans I'intestin,

potentiellement accélérant les effets.

Deuxiémement, en favorisant un

environnement intestinal plus acide, les B | OTIQU ES

postbiotiques contribueraient

directement a [l'inhibition de |Ia @

croissance des bactéries pathogénes, qui @
préferent des environnements moins

acides. Cela crée un cercle vertueux, ou

I'équilibre du microbiote est renforcé, et

ou les mauvaises bactéries sont

progressivement éliminées. (Jia et al,
2025)

Une synergie inédite pré-pro-postbiotiques

L'action combinée des prébiotiques, des probiotiques et des postbiotiques dans FS-3B
repose sur une synergie compléte qui agit a plusieurs niveaux du microbiote. Alors que
les prébiotiques nourrissent les bonnes bactéries, les probiotiques produisent des
métabolites bénéfiques, et les postbiotiques viennent renforcer cette action en agissant
directement sur la barriére intestinale et en régulant lI'inflammation (schéma n°1, Lé et al,
2022). Cette approche a trois dimensions permet a FS-3B d'offrir une réponse compléte
aux déséquilibres microbiotiques et d'agir sur plusieurs facteurs de santé, tels que la
digestion, le systéme immunitaire, et la gestion de l'inflammation. (Markowiak & Slizewska,
2017), (Al-Habsi et al., 2024)
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Schéma n®l: Lé et al, 2022 M. Inflalnmatory bowel disease therapcutrr: strategies by modulation of the
microbiota: how and when to introduce pre-, pro-, svin-, or postbiotics?




DOSAGE ET DIVERSITE DES SOUCHES

Chaque dose journaliére de FS-3B contient 50 milliards d'UFC (unités formant colonie). Ce
dosage élevé est le fruit d'une stratégie de formulation rigoureuse. En raison de la grande
variété de souches sélectionnées, la concentration totale a été calibrée pour garantir un
dosage minimum efficace pour chaque souche, tout en atteignant pour d'autres des
concentrations alignées sur celles ayant démontré une efficacité significative dans leurs
études cliniques individuelles. Ce total de 50 milliards d'UFC reflete ainsi la somme des
concentrations nécessaires pour que chaque souche puisse exercer son role de maniere
optimale au sein du microbiote.

Notre formulation intégre une densité et une diversité élevées de souches. Cette approche
prend en compte la vaste hétérogénéité du microbiote intestinal et la variabilité des
réponses aux probiotiques. Bien que certaines études montrent qu'un grand nombre de
souches entraine une compétition entre elles, des recherches récentes suggérent qu'une
diversité élevée de souches pourrait améliorer les chances de succés thérapeutique, car
chaque microbiote individuel réagit de fagcon
différente aux souches (Suez et al., 2019).

Au-dela de l'action individuelle des souches,
ce dosage élevé garantit également leur
survie a travers le tractus gastro-intestinal.

Il est important de noter que les
recherches sur les tribiotiques, qui

combinent prébiotiques, probiotiques

et postbiotiques, sont encore limitées.
Les postbiotiques sont un concept
relativement récent dans le domaine de
la recherche sur le microbiote, et peu

d'études ont été menées sur leur

utilisation combinée avec des FS ol 3 B

probiotiques et des prébiotiques. FULL SPECTRUM TRIBIOTIC

Cependant, FS-3B représente une
avancée significative dans cette

direction et pourrait potentiellement PRE +PRO +POST BIOTIQUES 30 JOURS
SANTE DU MICROBIOTE 56 GELULES

étre I'un des premiers produits a offrir
une telle combinaison en réponse aux

besoins de santé intestinale. (Lé et al,

2022)



TRIPLE ENCAPSULATION, UNE SURVIE
OPTIMALE DES SOUCHES

L'efficacité d'un probiotique repose avant tout sur la capacité des souches a survivre au

stockage et au transit digestif pour atteindre lintestin actif et intact. FS-3B inteégre un

systeme de triple encapsulation, combinant deux technologies complémentaires : Microbac®

et Bicaps®.

BICAPS

Microeac”

La technologie Microbac® encapsule les souches
dans des microbilles gastro-résistantes, leur offrant
une protection jusqu'a cinq fois supérieure a la fois
pendant le stockage et durant leur passage dans
I'estomac. Cette technologie avancée garantit la
survie des souches en les préservant de l'acidité
gastrique et assure une libération ciblée et efficace
dans l'intestin. (Piano et al., 2012), (Del Piano,
Carmagnola, Andorno, et al., 2010), (Del Piano et al.,
2011)

En parallele, la technologie Bicaps® utilise une double encapsulation innovante qui intégre

du glycérol. Ce composé agit pour créer une barriére physique contre I'humidité et I'oxygéne,

tout en réduisant l'activité de l'eau. (Kombila-Moundounga & Lacroix, 1991) Ce parametre,
directement corrélé a la stabilité des probiotiques (Abe et al., 2009), garantit une préservation
optimale des souches pendant le stockage et renforce leur résistance a l'acidité gastrique,

maximisant ainsi leur délivrabilité et leur efficacité dans l'intestin. (Venema et al., 2020)




UN BIOTIQUE SOUTENU PAR LA SCIENCE

La sélection des souches présentes dans FS-3B repose sur I'analyse de plus de 300 études
cliniques publiées, évaluant leur efficacité, leur tolérance et leurs mécanismes d’action dans
des contextes de santé variés. Les champs étudiés sont multiples : santé digestive,
infections respiratoires, troubles anxieux et humeur, diabéte et métabolisme, MICI et
perméabilité intestinale.

Dans l'étude de Del Piano, Carmagnola, Anderloni, et al., (2010b), en double aveugle et
controlée par placebo, les sujets ayant recu les souches probiotiques combinées L.
plantarum LPO1 et B. breve BR03, ou B. animalis subsp. lactis BSO1, ont rapporté une
amélioration significative du nombre de selles hebdomadaires et des principaux troubles
liés a I'évacuation, notamment la consistance des selles et la facilité d'expulsion. Les
inconforts digestifs tels que les ballonnements abdominaux, ainsi que les démangeaisons,
brGlures ou douleurs anales, ont également nettement diminué dans les groupes ayant
recu les probiotiques.

Dans une étude randomisée, en double aveugle et contrblée par placebo3e6, 114 sujets
atteints d’'acné légére a modérée ont été suivis pendant 8 semaines. Le groupe ayant regu
uniquement les probiotiques (Bifidobacterium breve BRO3, Lacticaseibacillus casei LCO3 et
Ligilactobacillus salivarius) a présenté une réduction significative des Iésions
inflammatoires superficielles (-38,89 % vs -10 % pour le placebo), ainsi qu’'une amélioration
de plusieurs parameétres cutanés, dont la desquamation, le taux de sébum et I'équilibre
du microbiote. Ces résultats soutiennent l'intérét des probiotiques dans la prise en charge

de I'acné inflammatoire.
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FS-3B n'est pas un simple complément, mais l'aboutissement d'une recherche scientifique
pointue sur les interactions complexes du microbiote intestinal. En intégrant de maniére
synergique les prébiotiques, probiotiques et postbiotiques, nous proposons une solution
globale pour rééquilibrer cet écosystéme essentiel. Notre formulation Full Spectrum,
associée a une technologie de triple encapsulation, assure que chaque ingrédient actif
délivre son plein potentiel pour la santé digestive, immunitaire et neurologique.

Les exemples d'études cliniques évoqués dans ce document ne sont qu'une illustration de
I'efficacité de nos souches (tableau n°l1). La base de données scientifiques qui soutient notre

approche est vaste, et des recherches continuent d'étre menées dans des domaines de

santé aussi divers que la gestion du stress, la réponse immunitaire et la santé digestive.

Sphére santé

Digestion

Performance

Immunité

Peau

Humeur

Santé cardio-vaculaire

Minceur

L. delbrueckii LDDO], L. lactis subsp. Cremoris
LLCO2, L. plantarum LPO1, B. animalis subsp.
lactis BSO], L. rhamnosus GG, L. bulgaricus
LDBO]1, B. Longum BLO3, L. reuteri LREO2, S.
thermophillus YO8, B. breve BRO3

B. breve BR03, S. thermophillus FP4

L. paracasei LPCOO, B. Bifidum BBO], L.
acidophillus LAO2, L. pentosus LPSO1, B. breve
BRO3, L. rhamnosus GG, L. reuteri LREO2, L.
rhamnosus LROG, L. plantarum LP14, L.
plantarum LPO]1, S. thermophillus YO8

B. animalis subsp. lactis BSO1, L. rhamnosus
LROS5, B. breve BRO3, L. casei LCO3, L. salivarius,
B. breve BRO3

L. plantarum LPO], L. plantarum LPO9, L.
plantarum LP14, L. rhamnosus GG

B. breve BRO3, B. adolescentis BAO2, L.
plantarum LP14, B. infantis BI02

L. gasseri LGS06, L. plantarum LP14, L.
rhamnosus GG, B. breve BR0O3

Etudes cliniques

Drago et al. (2020), Bonavina, Arini, Ficano,
lannuzziello, Pasquale, Aragona et Ciprandi
(2019), Bonavina, Arini, Ficano, lannuzziello,
Pasquale, Aragona, Ciprandi, et al. (2019),
Giglione et al. (2016), Mogna et al. (2014), Dimidi
et al. (2014), Del Piano et al. (2010), Del Piano et
al. (2008), Saggioro (2004)

Jager et al. (2016)

Steele et al. (2022), Dargahi et al. (2020), Deidda
et al. (2020), Mogna et al. (2018), Quagliariello et
al. (2016), Klemenak et al. (2015), Manzotti et al.
(2014), Mogna et al. (2012), Nagata et al. (2010),
Bartosch et al. (2004)

Rinaldi et al. (2022), Manzotti et al. (2014), lemoli
et al. (2012)

Steele et al. (2022), Marotta et al. (2019)

Bordoni et al. (2013)

Steele et al. (2022), Solito et al. (2021), Rouxinol-
Dias et al. (2016), Del Piano et al. (2010)

FS-3B se positionne en précurseur, ouvrant la voie a une nouvelle génération de

solutions qui vont au-dela de l'approche traditionnelle. C'est en continuant
d'explorer et de valider scientifiquement ce potentiel que nous pourrons,
ensemble, redéfinir les standards de la santé globale.
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