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Ozet

Tiirkiye’de besin destek {iriinii pazart biliylimektedir. Yerli ve uluslararasi
iireticiler Tirkiye pazarina her gegen giin yeni besin destek iirlinleri sunmaktadirlar.
Bununla birlikte, Tiirkiye’de pazarlama alaninda bu {iriinlerin tiiketimini konu alan
aragtirma son derece azdir. Besin destek {riinlerini tiiketenlerin demografik
Ozelliklerini, triinlerin bilinirlik ve kullanim oranlarmmi anlamak tireticiler, devlet ve
ilgili sivil toplum kuruluslart i¢in strateji tayin etme noktasinda énem tagimaktadir. Bu
kesifsel arastirma Istanbul’da yasayan 18 yas ve iizeri 673 kisiyle yapilmustir. Veriler
anket formu ile toplanmis, calismada cevaplayicilarin demografik ozellikleri, besin
destek Triinlerini kullanma nedenleri, tanima ve tiikketme oranlart arastirilmistir.
Cevaplayicilarin besin destek iirlinlerini kullanma nedenlerinin basinda bagisiklik
giiclendirme, halsizligi 6nleme, fiziksel ve zihinsel performansin geldigi bulgusuna
ulagilmistir. C, B, D vitaminlerinin ve kalsiyumun kullanim oraninin yiiksek oldugu,
glukozaminin bilinirlik ve kullaniminin ise son derece diisiik oldugu goriilmiistiir. Bu
arastirmanin gelecekte saglikli yasam bi¢imi iriinleri pazarinda yapilacak nedensel
arastirmalara Onciiliikk edecegi diisiiniilmektedir.

Anahtar kelimeler: besin destek iiriinleri, tiikketici davranisi, demografi, vitaminler
Abstract

Dietary supplement market is growing in Turkey. Local and multinational
companies develop and introduce many new products for Turkish dietary supplements
market. However, in marketing literature few academic research could be found
regarding Turkish consumers’ behavior about dietary supplements. The study involved
673 Turkish consumers from Istanbul, over eighteen years of age. The study examines
the characteristics of the respondents regarding demographics, reasons for using
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dietary supplements, dietary supplements recognition and consumption rates. It is found
that top three reasons to consume dietary supplements are immunization, prevention of
exhaustion and increasing physical and mental performance. The usage frequency of
vitamins C, B, D and calcium are the highest among all. Glucosamine recognition and
usage frequency is found very low in the sample. This research is believed to provide
valuable information for further causal research that will be conducted in healthy
lifestyle products market.

Keywords: dietary supplements, consumer behavior, demography, vitamins
1. Giris

Besin destek iiriinleri; (gida takviyeleri, supleman ya da beslenme destegi olarak
da siklikla kullanilmaktadir) vitamin ve minerallerin yiiksek dozlara karsilik gelen
miktarlariin hap, kapsiil, surup seklinde kullanilabilir formlari olarak tanimlanmakta ve
beslenmede yer alan besinlere ek anlamina gelmektedir. Besin destekleri genel olarak;
vitaminler, mineraller, aminoasitler, esansiyel yag asitleri, posa, ¢esitli bitkiler ve
bunlarin ekstrelerini de kapsayan genis bir yelpazeye sahiptir (Tek ve Pekcan, 2008; De
Jong vd, 2008; Kiling, 2008). Bu iiriinler 5996 sayili Kanun kapsaminda ‘“normal
beslenmeyi takviye etmek amaciyla, vitamin, mineral, protein, karbonhidrat, lif, yag
asidi, amino asit gibi besin 6gelerinin veya bunlarin disinda besleyici veya fizyolojik
etkileri bulunan bitki, bitkisel ve hayvansal kaynakli maddeler, biyoaktif maddeler ve
benzeri maddelerin konsantre veya ekstraktlarinin tek basina veya karigimlarinin,
kapsiil, tablet, pastil, tek kullanimlik toz paket, sivi ampul, damlalikli sise ve diger
benzeri sivi veya toz formlarda hazirlanarak giinlik alim dozu belirlenmig {iriinler”
olarak tanimlanmistir (www.tarim.gov.tr). Gida takviyeleri konusunda, AB Gida
Kanunu, EFSA/Avrupa Gida Giivenligi Kurumu kriterleri ve AB’deki yasal gerceve
uygulanmaktadir. Gida takviyeleri ile ilgili yasal dayanak 5179 Sayili Kanun olup, gida
takviyeleri konusunda tek yetkili kurulus ise Tarim ve Gida Bakanlhigi’dir
(https://www titck.gov.tr).

Bir ¢ok uluslararasi aragtirma gostermektedir ki multivitamin ve mineraller en
stk kullanilan besin destek iiriinleridir (Chen vd, 2011). Ote yandan yeterli ve dengeli
bir beslenmede besin destegine ihtiya¢c yoktur (Tek ve Pekcan, 2008). Gelismis
iilkelerde besin destek {iriinleri pazar1 biiyiimekte, {iirlin cesitliligi artmaktadir.
Tahminlere gére ABD niifusunun yaklagik yarist besin destek {iriinii kullanmaktadir
(Bailey vd, 2011). Euromonitor International, Avrupa’da besin destek iiriinleri pazarinin
2020 yilinda %9,5 biiyiimeyle 7,2 milyar Euro’dan, 7,9 milyar Euro’ya ulasmasini
ongoriiyor (www.nutraingredients.com). Ulkemizde besin destek iiriinleri eczanelerde
receteli sekilde ya da regetesiz OTC (over the counter - tezgahiistii ilag) kategorisinde,
cesitli kisisel bakim marketleri ve diger perakendecilerde (aktar, hipermarket vb). satisa
sunulmaktadir. Eczanelerde satilan receteli {iriinlerin Saglik Bakanligi onayli oldugu,
yine eczanelerde ve diger perakende kanallardaki bazi {iriinlerin ise Gida, Tarim ve
Hayvancilik Bakanlig1 denetimiyle tiiketiciye ulastigi goriilmektedir. Gida, Tarim ve
Hayvancilik Bakanlig: tarafindan Tiirkiye’ye girisi onaylanan ne var ki, tiriinlerinin ilag
olarak algilanmasini, yani tedavi edici 6zelliklere sahip oldugunu vurgulayarak yaniltict
reklam ya da ambalaj kullanan besin destek {iriinii firmalar1 ic¢in yasal islemler
yapilmaya baglanmistir (www.titck.gov.tr). Konuyla ilgili olarak Gida, Tarim ve
Hayvancilik Bakanligi, Saglik Bakanligi ile koordineli calismalar yiiriiterek takviye
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edici gidalar ile ilgili kamuoyu nezdindeki bitkisel ila¢ algisin1 degistirmeyi
hedefledigini kamuoyuyla paylagmistir (www.tarim.gov.tr).

Bu kesifsel arastirmanin, iilkemizde pazarlama literatiiriinde heniiz yeni yeni yer
bulmaya baslayan besin destek iiriinleri pazarini ve bu pazardaki tiiketiciyi tanimlamaya
yonelik onciil ¢calismalardan biri olacag diistiniilmektedir.

2. Literatiir Taramasi
2.1. Besin Destek Uriinlerine ve Etkilerine Yonelik Uzman Gériisleri

Vitamin ve mineraller yasam i¢in hayati olup, gerektiginde takviye amach
kullanilmalar1 6zellikle belirli yas ve saglik durumunda olan bireyler igin saglik
acisindan gereklidir. Ne var ki, bu iirlinlerin artan tiilketimi nedeniyle baz1 devletler
“kabul edilebilir {ist smir tavsiyeleriyle” satisa sunulmalar1 yoluna gitmektedir
(Hatchcock, 2004). Regetesiz ve denetimsiz satilan besin destek tiriinleri yiiksek dozda
alindiginda saglk igin tehlikeli olmaktadir (Erden ve Tanyeri, 2004). Ozellikle Avrupa
ve Amerika’da, bitkisel besin destek iiriinleri yogun olarak kullanilmakta ve insanlarin
sagligima pozitif etki yapmakta, kendilerini zinde, iyi ve saglikli hissetmelerini
saglamaktadir. Bdoylece daha saglikli bir toplum olusmakta, insanlar daha zor
hastalanmakta veya hastaliklar1 daha hafif atlatmaktadirlar. Boylece hem toplumda is
kayb1 dnlenmekte hem de devletlerin ila¢ harcamalar1 azalmaktadir (Giil, 2013).

Bir ¢ok besin destek {irlinlintin (D Vitamini, kalsiyum, balik yagi) giiglii
destekleyici bilimsel kanitlar1 mevcuttur. Ozellikle multivitaminler, yashlar ile gerekli
demir ve folik asit seviyesine erigmek isteyen lireme donemindeki kadinlar igin
gereklidir. Ote yandan egzotik meyve sulari, bitkiler ve karisimlar da besin destek
iiriinleri arasinda sayilmaktadir. Bu iiriinler pazarlanirken viicut ve saglik i¢in faydal
olduklarina dair, antioksidan, detoks iirlinti, bagisiklik gliglendirici, kilo vermeye faydali
gibi ¢ok sayida iddia kullanilmaktadir (Temple, 2010). T.C Gida, Tarim ve Hayvancilik
Bakanlig1, gilinliik beslenme ihtiyacinin karsilanmasinin desteklenmesi amaciyla, kayit
altina aldiklan isletmelerde iiretilen ve ithalatina izin verilen “takviye edici gida”
niteligindeki iirlinlerin; kilo verdirici, kilo aldirici, boy uzatici, cinsel performansi
arttirici, sigara biraktirici, hastaliklari onleyici, tedavi edici ve iyilestirici iirlinlermis
gibi gosterilerek satisa sunulmasinin mevzuata aykirt oldugunu, bu tiir iddialarla satilan
iiriinlerin, s6z konusu beklentilerin karsilanmasi amaciyla tiiketilmemesi gerektigini
kamuoyu ile paylagsmaktadir (www.tarim.gov.tr). Kimi zaman gida takviyesi adi1 altinda
pazarlanan cesitli lirtinlerin igine belirli ilaglar katilarak sanki bu iirlinler ayn1 zamanda
ilag etkisine de sahipmis gibi bir izlenim olusturulmaya ¢alisiimaktadir®. Konuyla ilgili
iinli sinema sanat¢ist Hiillya Kogyigit’in sozciiliigiinde hazirlanan “Gida Takviyeleri
Ilag Degildir” kamu spotu ¢alismasinda, takviye edici gidalarin ilag olarak gériilmemesi
ve halkin gida takviyesini zayiflatict veya tedavi edici ilag olarak gdsteren yaniltict
reklam ve tanitimlara kanmamasi gerektigi vurgulanmaktadir.

Baz1 saglik sorunlart olan kisilerin, zenginlestirilmis besinler veya besin
destekleri tiiketmeleri olumsuz etkilere neden olabilmektedir. Ayn1 anda kullanilmakta

2 Saglik Bakanligi, “saglik beyaninda bulunan bu tiir iiriinlerle miicadele edebilmek i¢in, 2 Kasim 2011 tarihli ve 28103 sayili
(miikerrer) Resmi Gazete’de yayimlanan 663 no’lu “Saglik Bakanlhiginin Teskilat ve Gorevleri hakkinda Kanun Hiikmiinde
Kararname” sayesinde baska bir Bakanliktan izin veya ruhsat almmis olsa bile, endikasyon belirtilen yani saglik beyan ile satisa
sunulan (daha agik bir ifade ile ilag gibi etki gosterdigi iddia edilen) {iriinlerin saglik beyanlarini incelemekte ve bunlarin bilimsel
bir dayanag: olup olmadigini aragtirmaktadir. Eger bir endikasyon belirtilmisse (yani hastaliklar 6nledigi veya iyilestirdigi yoniinde
bir ifade mevcutsa) bu iiriin hakkinda islem yapilmaktadir. Ciinkii bir endikasyona sahip oldugu belirtilen {iriiniin, aslinda “ilag”
oldugu iddia edilmektedir. Tlag ise sadece Saglik Bakanligi’nca ruhsatlandirilabilen bir iiriindiir (https:/www.titck.gov.tr).
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olan ilaglar da bu iirlinlerle etkilesime girebilmektedir. Bu etkilesim bir ilacin etkisini
arttirma, azaltma veya beklenmeyen yan etkiler seklinde olabilmekte, ayrica bazi ilaglar,
vitamin veya minerallere olan gereksinimi arttirirken, bazilar1 da vitamin ve
minerallerin etkinligini azaltabilmektedir (Tek ve Pekcan, 2008). Prof.Dr. Murat Tuzcu,
kontrolstiz gekilde {iiretilip satilan besin destek iiriinlerinin ozellikle ¢ocuklarda ve
genclerde, kronik hastaligi olanlarda ve regeteyle satilan ila¢ kullananlarda yan
etkilerinin daha kolay ortaya c¢ikacaginin altini ¢izmektedir (www.milliyet.com.tr).
Ayrica keyfi kullanimlar; zayif tedavi, hastaliklarin teshisini geciktirme, bazi
semptomlar1 gizleme ve istenmeyen ilag etkilesimine de neden olabilmektedir (Erden ve
Tanyeri, 2004; Temple, 2010). Prof.Dr. Osman Miiftiioglu ise besin destek firiinleri
kullaniminda son derece Onemli gordiigii doz sorununa vurgu yapmaktadir.
Miiftiioglu’na gore, bu iirtinlerin ¢ogunda dozlar giinliik tavsiye edilen miktarlarin bir
hayli lizerinde oldugundan, bu durum A, E, D vitaminleri gibi yagda eriyen vitaminlerin
viicutta birikmesine, toksik ve hastalik yapici diizeylere varmasma sebep
olabilmektedir. Yiiksek dozda vitamin, mineral ve bitki 6zl iceren "mega", "ultra",
"high", "siiper", "plus" dozlardan ve {i¢lii-dortlii karisimlardan uzak durmak gerektigini
hatirlatan Miiftiioglu, hi¢bir vitamin, mineral ve bitkisel destegin, hastalik tedavisi ya da
teshisi icin kullanilmamasi gerektigini, bdyle bir karar1 yalnmizca doktorlarin
verebilecegini vurgulamaktadir (www.hurriyet.com.tr).

2.2. Besin Destek Uriinleri Tiiketiminde Etkili Olan Faktorler

Gliniimiizde bireyler; saglikli yasam bi¢imiyle ilgili artan biling, medyada
sagligin 6n planda yer almasi, saglik hizmetlerine erisimin goreceli olarak kolaylasmasi
gibi faktorlerin de etkisiyle, saglikla ilgili konularda her gecen giin inisiyatifi biraz daha
kendi ellerine alma egilimindedirler. Basta saglikli beslenme olmak {iizere saglikli
yasam biciminin neredeyse tiim boyutlariyla ilgili mesajlara medyada c¢okca
rastlanmaktadir. Ne var ki bu bilgi yogunlugu bazi bireylerin kanita dayali olmayan,
sifali olduguna inandiklar1 besin takviyelerine ve bitkisel iirlinlere fazlaca anlam
yiiklemelerine neden olmaktadir. Bilindigi {lizere, kanita dayali tip ya da modern tip,
teshis ve tedavi yOntemlerini o zamana kadarki en giivenilir kanitlara dayanilarak,
mantik ve bilim siizgecinden gecirerek belirler. Bilimdeki yeniliklerle birlikte, dogru
bilinen bazi uygulamalarin zamanla gecerli olmadigi da ortaya ¢ikabilmektedir
(http://ahmetrasimkucukusta.com). Iletisim kanallarmn giiniimiizde ¢ok ¢esitli ve etkin
olmasi, tip alanindaki bu gelismelerin hizla duyulup yayilmasina neden olmaktadir.
Kimi bireyler bu bilgileri saglig1 gelistirici sekilde kullanirken (erken teshis icin rutin
kontroller, saglikli beslenme, egzersiz, recetesiz ilag kullanmama vb), kimileri ise
bilingsiz besin destek {irlinii ya da ilag kullanarak, mevcut saglik durumlarini
kotiilestirebilmektedir.

Prof.Dr. Osman Miiftiioglu’na gore, vitamin, mineral veya bitkisel destekleri
kullananlarin farkli beklentileri mevcuttur. Giine ding baslamak, stresle daha kolay
miicadele etmek, yag eritmek, daha iyi uyumak veya cinsel giiciinii desteklemek i¢in bu
driinleri  kullananlar oldugu gibi, kolesteroliinii  azaltabilecegini, bellegini
giiclendirebilecegini ya da romatizmal sorunlarla daha kolay bas edebilecegini
diisiindiigii i¢in satin alanlar da mevcuttur (www.hurriyet.com.tr). Kiling’a (2008) gore
ise besin destek lriinlerine olan ilginin nedenleri arasinda; “hastaliklar ve nedenleri
hakkinda bilimsel verilerin artmasi, dogal iiriinlerin kimyasal igerik ve biyolojik
etkinlikleri iizerine yapilan c¢alismalarin artmasi, insanlarin yasam kalitelerini
arttirmak istemesi, gelisen refah diizeyi, kimyasal icerikli ilaglarin zamanla goriilen yan
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etkilerinin artmast ve bu ilaglarin zaman zaman Bakanliklarca toplatiimast vb. gibi bir
¢ok neden sayilabilir”.

Genel olarak yeterli ve dengeli beslenen yetiskinler vitamin ve mineral destegine
ihtiyag duymazlar. Ancak saglikli da olsa bazi 6zel durumlart olan bireylerin su
durumlarda besin destek {iriinii (supleman) kullanmas1 gerekli olabilir (Tek ve Pekcan,
2008):

1. Diistik enerji igeren diyet tiiketenler,

2.Yeterli ve dengeli beslenmeyi saglayamayanlar (psikolojik ya da ekonomik
nedenlerden dolay1),

3. Vejetaryenler (0zellikle hi¢bir hayvansal gida tiiketmeyen veganlar),

4. Demir yetersizligi anemisi olanlar,

5. Bebek (D vitamini yetersizliginin dnlenmesi) ve ¢cocuklar,

6. Gebe ve emzikli kadinlar (Demir, folat, B12 vitamini vb.)

7. Menapoz sonrasi kemik kaybi fazla olan kadinlar,

8. Yaslilar,

9. Uzun siire ilag¢ kullananlar (antasitler, antibiyotikler, laksatifler, diiiretikler),
10. Besin alimin1 engelleyen alerjik hastaliklari olanlar,

11. Bir hastaliga bagli beslenme (nutrisyon) tedavisi alanlar,

12. Diyaliz tedavisi goren hastalar, vb.

Ingiltere’de 303 6rneklemle yiiriitiilmiis arastirmanin bulgular1 gostermektedir ki
besin destek iirtinleri kullanicilar1 bu tiriinleri kendilerini hastaliklardan koruyacagi ve
saglikli olmalarina yardimer olacagi i¢in almaktadirlar. Ayn1 zamanda kendileri igin
yapabilecekleri en iyi sey olarak bunu gérmektedirler. ilging sekilde sadece %1°i besin
destek {riiniinii doktorun verdigi receteyle kullanmaktadir (Conner vd, 2001).
Avustralya’da O’dea tarafindan 2003 yilinda 11-18 yas araliginda 78 gengle yapilan
odak grup goriismeleri sonucunda ise hi¢ bir katilimci bu iirlinlerin olumsuz ya da
tehlike potansiyeli olusturabilecek etkilerine deginmemistir. Cevaplayicilar daha ¢ok
soguk alginligr ve gripten korunma gibi kisa vadeli faydalara odaklanirken, hi¢ biri
koroner kalp hastaliklar1 ya da kanser gibi yasam tarziyla iligkili hastaliklar1 6nleme
potansiyeline deginmemistir.

2.3. Besin Destek Uriinii Kullananlarin Profili

Literatiirde besin destek iriinleri tliketenleri demografik boyutlara gore
tanimlamaya yonelik, basta ABD ve Avrupa iilkeleri olmak iizere bir c¢ok iilkede
yiriitiilmiis arastirmalar mevcuttur. Tiirkiye’de bu baglamda yapilmig tiiketici
arastirmasi son derece azdir. ABD’de 20 yas ve tlzeri 1.056 kisiyle yiiriitiilmis
calismada kadinlarda besin destek iiriinii kullaniminin daha ytiksek oldugu ve egitim
seviyesi yiiksek bireylerde iki farkli besin destek iiriiniiniin kullaniminin daha yaygin
oldugu goriilmektedir (Block vd, 2007). Yine ABD’de 2003-2006 yillar1 arasinda 9.132
cevaplayiciyla yiiriitiilmiis arastirma bulgularma gore ise niifusun yarist besin destek
iriinii kullanirken, ileri yastakilerin kullanimi yiiksek, obez bireylerin kullanimi ise
oldukea diisiiktiir (Bailey vd, 2011). De Jong ve arkadaslarinin (2003) Hollanda’da 19-
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91 yas araliginda 1183 bireyle, 2000 yilinda yaptiklari aragtirmanin bulgulari, besin
destek tirtinleri kullaniminin kadin, iyi egitimli, varlikli, sigara igcmeyen, az alkol
tiikketen ve yeterli beslenen kisilerde daha yaygin oldugunu gostermektedir. Chen ve
arkadaglarinin (2011) 2005-2008 yillar1 arasinda Tayvan’da 65 yas tizeri 914 kisiyle
yaptiklar1 aragtirma ise egitim seviyesi yiiksek cevaplayicilarin ve metropollerde
yasayanlarm daha sik besin destek iiriinii kullandigimi gostermektedir. Ingiltere’de
13.822 bireyle yapilmis arastirma bulgularina gore besin destek iiriinii kullanimina;
vejeteryan, vegan, balik yiyen, bol meyve ve sebze tiiketen, fiziksel olarak daha aktif ve
az alkol tiiketenlerde daha sik rastlanirken, viicut kitle endeksi 25’in iizerinde olan ve
sigara kullananlarda daha az rastlanmaktadir (Kirk vd, 1999). Besin destek iiriinii
kullanim1 ile ilgili Ankara’da 137 kisiyle gerceklestirilmis aragtirma sonucunda;
bireylerin birden fazla besin destek iirlinii kullandiklar1 saptanmistir. Multi-vitamin
tableti, antioksidan, bitkisel {iriin, diyet iiriinii ve mineral kullanim1 agisindan cinsiyetler
arasinda farklilik goriilmezken, spor {irtinleri ve vitamin kullanimi agisindan kadin ve
erkekler arasinda anlamli bir farklilik oldugu saptanmistir. Vitamin kullaniminin
kadinlarda, spor iriinleri kullaniminin ise erkeklerde daha yiiksek oranda oldugu
belirlenmistir. Besin destek iiriinii kullanim amaglar1 soruldugunda, erkeklerde ilk ii¢
siray1 zindelik, performansi artirmak ve bagisikligi artirmak kadinlarda ise, bagisiklig
artirmak, zindelik ve yaglanmay1 geciktirmek almustir (Unsal, Ozdemir ve Ersoy, 2010).
Ispanyol kadin ve erkeklerde besin destek iiriinii kullamimi ile egitim seviyesi ve
beslenme kalitesi arasinda olumlu iliski bulunmustur (Rovira vd, 2013). Tayvan’da 65
yas ustii 458 kadin ve 456 erkekle yapilmig arastirmaya gore ise egitim seviyesi yliksek
ve ileri yasta olanlarin iki c¢esit besin destek iriini kullanma egilimleri oldugu
goriilmistiir. Bu grubun en fazla tiikettikleri ilk bes besin destek {iriinii ise sirasiyla;
glukozamin, multivitaminler ve mineraller, kalsiyum, balik yag ve vitamin B
kompleksidir. Bir bagka arastirmaya gore, erkeklerin besin destek {irlinleri
kullanmalarmin  temel nedeni dengesiz beslenme, kadmlarin ise eklem
dejenerasyonudur (Chen vd., 2011). A.B.D’de genis o6rneklemle yapilmis arastirmanin
bulgularina goére ise besin destek iirlinleri en ¢ok kadimnlar, 1-5 yas arasi ¢ocuklar,
yiiksek gelirliler, egitim seviyesi yliksek olanlar ve saglik durumunu iyi olarak beyan
edenler tarafindan tliketilmektedir (Ervin vd., 1999). Bu iiriinleri kullanmay1 olasi
hastaliklara kars1 bir sigorta olarak goéren (Conner vd., 2001) ya da fonksiyonel veya
besin destek liriinlerini sagliksiz bir yasam bic¢imini telafi etme araci olarak kullananlar
da sayica fazladir (De Jong vd., 2003).

2.4. Tiirkiye’de Besin Destek Uriinleri Pazar

Tiirkiye’de besin destek {irlinleri pazar1 biliylimektedir. Pazarin tahmini
biiytikliigii 2012 yili verilerine goére 150-200 milyon dolar arasindadir (dunya.com.,
istanbuleczaciodasi.org., www.zaman.com.tr). Tiirkiye besin destek {irlinleri pazarinin
2020 yilinda 205 milyon Euro’ya ulasacagi ongoriilmektedir
(www.nutraingredients.com). Euromonitor tahminlerine gore, Avrupa’da en biiyiik
pazarlar basta Italya ve Almanya olmak iizere Bat1 Avrupa iilkeleriyken Dogu Avrupa
iilkelerinden Romanya, Tiirkiye, Bosna Hersek, Rusya ve Makenonya ise en hizl
bliyliyen ve gelecek vaat eden iilkelerdir (www.htc.co.uk).

Besin destek iiriinleri pazarinin biiylimesinde agizdan agiza pazarlama, reklam
ve internet ortamindaki bilgilerin énemli rolii vardir (Halsted, 2003). Ulkemizde ise
bunlarin yani sira 6zellikle TV programlar1 ve haberlere konuk olan uzmanlarin
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tavsiyeleri ile gazetelerdeki saglik koselerindeki bilgiler halkin 6nemli bir kismini bu
iirinlere yonlendirmektedir.

Pharmetic Girisimci Eczacilar Dernegi kurucularindan Eczaci Adile Ozdag,
Tiirkiye’de dogal, bitkisel, organik gibi kavramlarin birbirine ge¢mis durumda oldugunu
belirtmektedir. Ancak en biiyiik tehlikenin saglik profesyoneli olmayan insanlarin iiriin
tavsiye etmesi oldugunu, tim diinyada koruyucu eczacilik ve koruyucu hekimligin 6n
plana ¢ikmaya bagladigin1 vurgularken, besin desteklerinin hastalik olusmadan
onlenmesine yardimei oldugunun altin1 ¢izmektedir (www.myfikirler.org). Bu pazarda
faaliyet gosteren firmalarin dikkat etmesi gereken konularin basinda etiket/bilesen
uygunlugu geldigini savunan iireticiler de mevcuttur. Bazi firmalarin kapsiile hi¢bir
hammadde koymadan veya alakasiz bir bitkiyi toz haline getirilmis sekliyle kapsiile
koyarak, haksiz rekabete yol actigini, taklit ve kalitesiz, kotli iirlinlerle insanlarin
bitkisel iiriinlere olan giivenini zedeledigini ve bitkisel iirlinlerin hicbir ise yaramadigi
algisini yarattigii vurgulayan Giil’e (2013) gore, dnemli olan kotii niyetli bu firmalarin
veya kisilerin nasil ayiklanacagi veya nasil diglanacagidir. Giil’e gore bu ancak bitmis
iirlinde yapilacak madde ve miktar tayini islemi ile miimkiin olabilecektir. Halen Gida
Tarim ve Hayvancilik Bakanligi laboratuvarlarinda yapilan analizlerde, iiriin bilesen
maddeleri igerisinde etkinligi artiric1 kimyasal madde aranmakta fakat etikette beyan
edilen ekstre, toz veya bitkinin olup olmadig1 yoniinden kontrol yapilmamaktadir. Bu
yapilmadig: siirece de, saglik ve para somiirilisiiniin devam edecegi, haksiz rekabetin
artacagi, etik firmalarin 6n plana ¢ikamayacagi diisiiniilmektedir. Miiftiioglu ise,
vitaminler ve diger besin desteklerinin ¢ogunun ithal iiriin oldugunu, ithalata Gida
Tarim ve Hayvancilik Bakanligi veya Saglik Bakanligi’nin izin verdigini, Saglik
Bakanlig1 izin stireglerinin son derece detayli oldugunu ve bu iiriinlere ilag muamelesi
yaptigin1 vurgularken, ¢Ozilniirliigiinden, emiliminden ve biyolojik olarak faydali
oldugundan emin degilse izin vermedigini bu nedenle ithalat¢ilarin neredeyse
tamaminin Gida Tarim ve Hayvancilik Bakanlii’ndan izin almayi tercih ettigini
belirtmektedir. Gida Tarim Hayvancilik Bakanligi’nin ise, "gida destek iiriinleri" olarak
kabul ettigi bu triinlerde ithal biskiivi ya da ¢ikolataya yaptigi incelemeden daha
fazlasina gerek gormedigine dikkat ¢ekmektedir. Biitlin diinyada oldugu gibi Tiirkiye’de
de vitaminler ve diger gida destek liriinleri recetesiz olarak satilmakta, ciddi bir denetim
yapilmamakta ve bu denetimsizlik can sikici sorunlara neden olmaktadir
(www.hurriyet.com.tr). Besin destek iirlinlerinin bilingli kullaniminda, hekim uyarisi,
kullanicinin biling diizeyi, medyanin rolii, saticinin etik tutumu ve devlet denetiminin
birlikte rol oynadigi goriilmektedir.

3. Arastirma Yontemi

Her gegen gilin biiyliyen Tiirkiye besin destek iirlinleri pazarina yonelik
literatiirde tiiketici davranig1 alaninda yapilmis pazarlama arastirmasi son derece azdir.
Bu calisma, besin destek {iriinleri kullananlarin demografik o6zellikleri, triinlerin
bilinirligi ve tiikketimi ile ilgili kesifsel bir aragtirma niteligindedir. Arastirma sorulari
sunlardir:

S1: Besin destek tiriinleri Tiirkiye’de tiiketiciler tarafindan ne kadar taniniyor ve
tiiketiliyor?

S2: Besin destek tirtinleri Tiirkiye’de ne amagla tiiketiliyor?
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S3: Farkli besin destek iirtinlerini kullananlarin ve kullanmayanlarin demografik
ozellikleri nelerdir?

Istanbul farkli yasam tarzlarina ve sosyo-demografik yapilara sahip bireylerin
yasadigl, cok cesitli {irline erisimin mimkiin oldugu, Tiirkiye’de tiiketimin en ¢ok
yapildig1 ildir. Bu nedenle arastirmanin ana kiitlesi Istanbul’da yasayan 18 yas iizeri
tiiketicilerdir. “Ornek hacminin belirlenmesinde istatistiksel yaklasim, hesaplanabilir
bir istatistiksel hata ile ornek hacminin belirlenmesini saglar. Arastirmacilar genellikle
%95 belirlilik derecesinde (level of certainty) ¢alisirlar” (Gegez, 2007). Bu kapsamda,
orneklem %95 belirlilik derecesinde, +/-%4 hata pay1 ile Istanbul ili niifusunu temsil
edecek sekilde tasarlanmis, kolayda 6rnekleme yontemiyle, Istanbul’da 18 yas ve iizeri
684 kisiye sorular sorulmus, hatali ve eksik anketler ayiklandiktan sonra 673 anket
analize dahil edilmistir. Orneklem biiyiikliigiiniin artirilmasimin arastirmaya olumlu
katki saglayabileceginin bilinmesine ragmen, arastirmanin biitce kisiti dikkate alinarak
684 orneklemle calisilmigtir.

Ankette yer alan besin destek tirlinleri Tiirkiye’de en popiiler iirlinler arasindan
literatiir, eczane verisi ve uzman goriisiine basvurularak secilmistir. Uriinlerin
bilinirligini 6lgmek i¢in 5’li oOlgek kullanilmistir (1= Bu iriini hi¢ duymadim
2=Duydum ama denemedim 3=Denedim ama tiiketmiyorum 4=Ara sira tiikketiyorum
5=Sik sik tiiketiyorum). SPSS ile Ki-kare testi ve sikliklar hesaplanarak bulgulara
ulasilmistir.

4. Arastirma Bulgulan

Cevaplayicilarin %65,8°1 kadin, %58,3’ii bekardir. Cevaplayicilarin %36,9’u 18-
25 yas, %17,1°1 26-35 yas, %30,2’si 36-49 yas araligindadir. %39,1°1 lisans, %16,7’si
yiiksek lisans derecesine sahiptir. %47,6’sinin gelir seviyesi 4000 TL ve iizeridir.
%39,8’i 10 yildan fazla siiredir calismaktadir. Orneklem, egitim ve gelir diizeyi
bakimindan Tiirkiye ortalamasinin tizerindedir.

Tablo 1°de besin destek iiriinlerinin taniirlik ve tiiketim oranlar1 yer almaktadir.
Cevaplayicilar tarafindan en az taninan iiriin glukozamindir. C, B, D vitaminlerinin ve
kalsiyumun tiiketim oraninin yiiksek oldugu gorilmektedir (C vitamini %063,5, B
vitamini %50,3, Kalsiyum %43,1, D vitamini %42,6). Taninirlik orani en diisiik olan
glukozaminin tliketim orani da en diistiktiir (%7,2).
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Tablo 1. Cevaplayicilarin Besin Destek Uriinlerini Tanmima ve Tiiketme Oranlari

(“o)
Tanmmayanlar® Taniyanlar b Kullananlar®

Uriin % % %
BD1 Multivitamin 124 59,3 284
BD2 Glitkosamin 53,6 39,3 72
BD3 Kalsiyum 2,6 544 43,1
BD4 Vitamin B 1,5 48,2 50,3
BD5 Vitamin C 1,2 353 63,5
BD6 Vitamin D 2,1 55,2 42,6
BD7 Vitamin E 29 59,1 38
BD8 Balk yag 32 65,3 315
BD9 Bitki 6zleri 9,9 61,8 28,3

“"Bu iiriinii hi¢ duymadm",
b "Duydum ama denemedim", ve "Denedim ama tiiketmiyorum"

‘"Ara srra tiiketiyorum" ve "Sik sik tiiketiyorum"

Cevaplayicilarin besin destek iirlinlerini tiiketme nedenlerinin basinda bagisiklik
giiclendirme, halsizligi 6nleme, fiziksel ve mental (zihinsel) performans gelmektedir. %
4 ile uyku bozukluklar tiikketim nedenleri arasinda son siradadir (Tablo 2).

Tablo 2. Cevaplayicilarin Besin Destek Uriinlerini Tiiketme Nedenleri (%)

Toplam
(72) 20
Bagisikhg giiclendirmek 286 30%o
Halsizligi onlemek 214 22%0
Fiziksel performans 140 15%6
Mental performans 106 11%6
Kilo kontrolii 62 6%0
Stres bozukluklari 56 6%0
Eklem problemleri 53 6%o
Uvyku bozukluklar: 42 4206

Tablo 3’te demografik 6zelliklere gore multivitamin, glukozamin ve kalsiyum
taninirhigt ve tlketimi yer almaktadir. Multivitamin tanmirhigi ve tiketimi tim
demografik degiskenlere gore farklilik gostermektedir. Multivitamin tlikettigini
sOyleyen kadinlarin oran1 %70 iken bu oran erkeklerde %30’dur. Multivitamini “hig
duymadim” diyenlerin oran1 18-25 arasindakilerde %65 ile en yiiksektir. Multivitamin
tilkettigini sdyleyen 36-49 yas arasindakilerin oran1 %43 ile en yiiksektir. Evlilerin
multivitamin tliketme oran1 (%53) bekarlardan yiiksektir. Lisans ve yiiksek lisans
mezunlarindan multivitamin tiiketenlerin orant %69’dur. Geliri 4000 TL ve iizeri
olanlarda multivitamin tiiketenlerin oran1 %65°dir. 10 yildan fazla siiredir ¢alisanlarda
multivitamin tiikketimi %51 ile birinci sirada yer almaktadir.

Glukozamin taninirhi@ ve tliketimi yasa, medeni duruma, egitim diizeyine ve
caligilan yila gore farklilik gostermektedir. 36-49 yas arasindakilerin tiikketim oran1 %43
ile birinci siradadir. Evliler arasinda bu iirliniin tanimirligi % 65 ile bekarlardan daha
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yiiksektir. Glukozamin tiikketen evlilerin oranm1 %355 ile bekarlardan yiiksektir.
Glukozamin tiikettigini sOyleyenlerin i¢inde ilkokul ve ortaokul mezunu oran1 %9’dur.
10 yildan fazla siiredir ¢aliganlarin glukozamin tiiketme oranit %53 ile en yiiksektir.

Kalsiyum taninirligi ve tiiketimi sadece yasa gore farklilik gostermektedir.

Kalsiyum tiiketimi 18-25 yas arasindakilerde %41 ile en yliksektir. Tablo 4’te
goriildiigii tizere, D vitamini tanimirlig1 ve tiiketimi cinsiyete, medeni duruma, egitim
diizeyine ve calisilan yila gore farklilik gostermektedir. D vitamini tiikketim orani
kadinlarda %68 ile erkeklerden daha yiiksektir. Bekarlarin tiketim oram1 %64 ile
evlilerden yiiksektir. D vitamini tiikketim oran1 lise mezunlarinda %43, lisans
mezunlarinda ise %36’dir. 10 yildan uzun siiredir ¢alisanlarin D vitamin tiiketim orani
%35 ile birinci siradadir.

E vitamini taninirlig ve tiiketimi cinsiyete, medeni duruma, egitim diizeyine ve
calisilan yila gore farklilik gostermektedir. Kadin ve bekar cevaplayicilarin E vitamini
tiiketim orani daha yiiksektir. Lise ve lisans mezunlarinin tiiketimi %79 oranindadir. 10
yildan uzun siiredir ¢alisanlarin D vitamini tiiketme oran1 %35 ile en yiiksektir. Balik
yag1 taninirhigi ise sadece gelire gore farklilik gdstermektedir. En yiiksek tiikketim orani
(%39) 2000-4000 TL gelir araligindakilerdedir.

Bitkisel 6zler, B ve A Vitaminleri i¢in demografik 6zellikler bakimindan anlamli
farklilik bulunmamistir. Cevaplayicilar arasinda en ¢ok taninan markalar ise %16,9 ile
Solgar, %9,2 ile GNC’dir.
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5. Tartisma ve Sonug

Cevaplayicilar tarafindan en az taninan {iriin glukozamindir. Glukozamin siklikla
artrit hastalarinca kullanilmakta ve uzman goriisiine gore genellikle besin destek
iriiniinden ziyade bir ilag olarak algilanmaktadir. E ve D vitaminleriyle
multivitaminlerin ise daha ¢ok kadinlar tarafindan kullanildigi goriilmektedir. Bunun
nedenlerinin tespiti gelecek arastirmalara konu olabilir. Yiiksek gelir seviyesindeki
cevaplayicilar glukozamin ve multivitaminleri daha sik kullanmaktadir. Bu bulgu
fiyatlandirma kararlar1 i¢in Onemlidir. 10 yildan daha fazla calisan bireylerin
multivitamin, glukozamin, E ve D vitamini kullanim sikliklar1 daha fazladir. 18-25 yas
arasindaki genglerde kalsiyum kullanimi en yiiksek seviyededir. Nedeni gelecek
aragtirmalar icin konu olabilir. Bekar bireylerin E ve D vitamini kullanim siklig1
evlilerden daha fazladir. Bu durum glukozamin ve multivitaminler i¢in ise tam tersidir.
Zihinsel performansi artirici besin destek tirlinlerinin tutundurmasiin 6zellikle bazi
meslek gruplarimi (6grenciler, akademisyenler, finans¢ilar gibi) hedef alacak sekilde
yapilmasinda fayda olacagi diisiiniilmektedir. Sosyal medya bir ¢ok iiriin grubunun
iletisiminde etkin bir sekilde kullanildigindan, kurumlar dogru hedef kitlelere
ulagmalarini saglayacak sosyal medya stratejileri gelistirmeli ve bu kanallarda iletisimi
stirekli tutmaya calismalidir. Bu iiriinlerin kullaniminda uzman tavsiyesi énemli bir rol
oynadigindan, bu iirlinleri 6nerme potansiyeli olan doktorlara iiriinlerin igerigi, katkilari
anlatilmali ve miimkiinse bu bilgiler bilimsel kanitlarla desteklenmelidir. Yagam kalitesi
ve saglikli yasam en hizli biiyiiyen trendler oldugundan, besin destek iirlinlerini bu
kavramlarla iligkilendirecek akilda kalic1 ve tiiketicilerin paylasmaya deger gdrecegi
iletisim ¢aligsmalar1 yapilmalidir.

Arastirmada en bilinen markalarin Solgar ve GNC olmasi, pazardaki Tiirk
markalarinin  pazarlama anlaminda daha fazla c¢aba gostermeleri gerektigini
gostermektedir. Tirkiye bitki ortiisii bakimindan zengin bir {lkedir. Cesitli bitki
Ozlerinin besin destek iiriinii seklinde kullanimi bilimsel kanitlarla desteklendigi
takdirde, sektorde giicli Tiirk markalarinin yaratilmasi ve bu markalarn {ilke
ekonomisine katki saglamasi yoniinde 6nemli adimlar atilabilecektir. Ote yandan ilag
harcamalarinin azalmasi, giinimiiz ekonomileri i¢in biiyiilk 6nem tasimaktadir. Bu
noktada, kanita dayali bitkisel destek iiriinii kullaniminin desteklenmesi saglik
ekonomisine fayda saglayacak, halkin saghk durumunu olumlu yo6nde
etkileyebilecektir.

Bireylerin besin destek iriinleriyle ilgili farkindaligi ve biling diizeyinin
artmasinda, medya ve ireticilerin etik davranmalar1 ile hekimlerin yonlendirmeleri
kuskusuz 6nemli rol oynamaktadir. Ne var ki insan saglig1 s6z konusu oldugunda, yasal
diizenlemeler birinci derecede 6neme sahiptir. Bu noktada denetimin ilgili iki Bakanlik
tarafindan koordineli sekilde yapilmasi, halk sagliginit korumada son derece énemlidir.
Ozellikle televizyon izleme oram yiiksek ve egitim diizeyi diisiik kisilerin yogun olarak
iletisimi yapilan bitkisel karigimlara olan ilgisi ve onlar1 bir nevi ilag gibi algilamalar
saglik acgisindan onemli riskler tasimaktadir. Saglik Bakanligi denetiminden gegmemis
besin destek iirlinlerinde bu risk daha fazladir.

Tiirkiye’de besin destek iiriinleri tiiketimi ile ilgili heniliz ¢alisiimamis pek ¢ok
boyut; ilgili kesimlerin bu iirlin grubuna yonelik goriis ve tutumlari, eczaci, besin destek
ireticisi markalar, hekimler ve tiiketicilerle yiiriitiilecek nitel arastirmalar yardimiyla
incelenebilir. Bu ¢alismada sorular dogrudan sorulmus ve rasyonel cevaplar elde
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edilmistir. Yine gelecek arastirmalarda besin destek iiriinii kullaniminda etkili duygusal

giidiiler arastirilabilir. Gelecek arastirmalarda ayrica, bu friinleri kullanmayanlarin

kullanmama nedenleri aragtirilabilecegi gibi kullananlarin da yasam bigimlerine gore
boliimlendirmesi yapilarak farkli segmentlerin daha detayli anlagilmasi miimkiin
olabilir.
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Extensive Summary
Introduction

The dietary supplements’ consumption is increasing in many markets including
the Turkish market. Turkish dietary supplements market size is which is aprox. 150-200
million USD (dunya.com., istanbuleczaciodasi.org., www.zaman.com.tr) and it is
expected to be 205 million Euro by 2020 (www.nutraingredients.com).

Local and multinational companies develop and introduce many new products
for Turkish dietary supplements market. However, in marketing literature few academic
research could be found regarding Turkish consumers’ behavior about dietary
supplements. In this respect, understanding the demographic profiles of the consumers,
usage reasons and recognition of these products are important for companies and health
sector to define their strategies accordingly.

Dietary supplements are the tablets, capsules or liquids that contain one or more
ingredients like (vitamin, mineral, herbal product, amino asit, fatty acids) in order to
support nutrition (Kiling, 2008). They are pills, coated tablets or drops with a health-
enhancing function (De Jong et. al, 2003). Much international research indicates that
multivitamins and minerals are the most commonly taken supplements (Chen et.al,
2011). Many supplements (vitamin D, calcium, and fish oil) have strong supporting
evidence. Multivitamins can be especially valuable for various groups of people, such
as many elderly persons and many women during their reproductive years in order to
achieve an adequate intake of iron and folic acid. Exotic fruit juices, herbs and coctails
are other supplement types. The marketing of supplements is accompanied by claims for
a wide variety of actions in the body and of health benefits (antioxidants, detoxification,
immune boosters, weight-loss products) (Temple, 2010).

On the other hand most of the marketing of supplements are concentrated on
those where the supporting evidence is far weaker but the profit potential far stronger.
Another potential problem is that supplements may cause a person to delay taking
appropriate action to deal with a treatable condition. Casual approaches may cause weak
treatments, causing the delay of some illnesses’ diagnosis, hiding some symptoms and
undesirable drug interactions (Erden and Tanyeri, 2004; Temple, 2010). For the
vitamins and minerals the minimum daily needed amounts are not exactly determined.
The resistance of individuals to the lack of these substances varies. If the products that
are sold without prescriptions and control are taken overdose, they are dangerous for the
health (Erden and Tanyeri, 2004).

The factors effecting the interest in dietary supplemets are (Kiling, 2008) (i)
increase in the scientific implications about illnesses and their reasons (ii) increase in
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the research about the chemical contents and biological effects of the natural products
(ii1) desire of individuals to increase their Quality of Life (iv) increase in welfare (v)
increase in the observed side effects of chemical drugs.

A research held in UK with 303 respondents shows that the supplement users
believed that taking these supplements would stop them from getting ill and help them
to be healthy. They also believe that taking dietary supplements would be the best thing
they can do for themselves. Interestingly only 1% of the sample were given
supplements on prescription from their doctors (Conner et. al, 2001).

Research held in Australia by O’dea, 2003 (focus group interviews with 78
adolesecents aged 11-18 years) shows that no participants discussed the potential of
supplements to prevent lifestyle diseases such as coronary heart disease or cancer, but
they focused on more short-term benefits such as prevention of colds, flu and cold
sores. None of the participants discussed any negative or potentially dangerous effects
of nutritional supplementation. Research of dietary supplement consumption practices
among the Taiwanese population over the age of 65 (456 men and 458 women) showed
that (Chen et. al, 2011) the elderly with higher education levels were more likely to take
two kinds of supplements. The top five supplements consumed from highest to lowest
were: glueosamine. multivitamins and minerals, calcium, fish oil and vitamin B
complex. The major reason for supplements use for men was to supplement an
unbalanced diet, and that for women was to prevent joint degeneration.The result of a
large American study found that (Ervin et. al, 1999) nutritional supplemetation was
more likely to occur among females, children aged 1-5 years, those with a higher
income, higher educational status and greater self-reported health status. Individuals
who already have a healthy lifestyle are more likely to buy dietary supplements (De
Jong et. al, 2003). They see supplement taking as an “insurance” agains possible
illnesses (Conner et. al, 2001). Individuals might actually use functional foods and/or
dietary supplements as a means to compensate for an unhealthy lifestyle (De Jong et. al,
2003). From earlier studies that investigated dietary supplement use it was concluded
that supplement users are more likely to be female, better educated, affluent, non-
smokers, light drinkers, and tend to have an adequate nutritional intake (De Jong et. al,
2003; Chen et. al, 2011). People living in metropolitan areas have higher rates of
supplement use than those living in non-metropolitan areas (Chen et. al, 2011).

Methodology

Less is known about dietary supplement users’ demographics, dietary
supplements’ recognition and consumption in Turkey. This is an exploratory research
conducted with convenience sampling. The study involved 673 Turkish consumers
from Istanbul. Data were obtained from self-administered questionnaires. The study
examines the characteristics of the respondents regarding demographics, reasons for
using dietary supplements, dietary supplements recognition and consumption rates. The
reserach questions are as follows:

Q1: How is the dietary supplement products’ recognition and consumption level
in Turkey?

Q2: What are the reasons for consumption of dietary supplements?

Q3: What are the demographic profiles of the users and non-users in terms of
each dietary supplement type?
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The dietary supplements included in the questionnare were the most popular
ones in Turkey at that time (literature, drugstore data, expert opinion). To measure the
familiarity and consumption frequency of respondents following items were measured
using a 5-point scale . 1= 1 do not recognize this product, 2= I recognize this product,
but I have not tried it, 3= I have tried this product, but I do not use it, 4= I use this
product occasionally, 5= I use this product frequently. The demographic characteristics
of the respondents were measured by a nominal scale. Chi-square and frequency
statistics are measured by SPSS.

Findings and Conclusion

Descriptice statistics show that 65,8% of the respondents were female, 58,3%
were single. 36,9% were between 18-25, 17,1% were between 26-35 and 30,2% were
between 36-49 ages. 39,1% had undergraduate degree and 16,7% had graduate degree.
47,6% of the respondents had monthly income of 4000 TL and above. 39,8% of the
respondents are working more than 10 years. It is found that top three reasons to
consume dietary supplements are immunization, prevention of exhaustion and
increasing physical and mental performance. The usage frequency of vitamins C, B, D
and calcium are the highest among all. Glucosamine recognition and usage frequency
was found very low in the sample. This research is believed to provide valuable
information for further causal research that will be conducted in healthy lifestyle
products market. The implications show that the recognition of dietary supplements is
very high in the sample (Table 1). Glucosamine recognition is the lowest. It is usually
used by people with arthritist and perceived as a kind of medicine. Vitamin B, C and D
usage frequency is higher than other supplements.

Table 1. Descriptions of the products and share (%) of respondents who
recognized / used dietary supplements

Not recognized? At least recognized® Users®

Product description % of respondents % of respondents % of respondents
F1 Multivitamin 124 593 284
F2 Glucosamine 53,6 393 7.2
F3 Calcrum 2,6 S4.4 43.1
F4 Vitamin B 1.5 48,2 503
Fs Vitamin C 1,2 353 63.5
F6 Vitamin D 21 55,2 42.6
F7 Vitamin E 29 59,1 38
F8 Fish ol 3,2 653 3L.5
Fo Herbal essences 9.9 61,8 283
2"T do not recognize this product”,
b "I recognize this product, but I have not tried it", and "I have tried this product, but I do not use it"
¢ "Tuse this product occastonally” and " I use this product frequently”

As most of the customers are using dietary supplements for immunization,
preventing exhaustion and physical performance, more dietary supplements could be
developed to meet this need. Dietary supplements to increase mental performance could
be promoted to consumers who need more mental power i.e. students, academicians,
white collar workers etc. As single people are using more Vitamin E, this dietary
supplement can be promoted more intensively to this target group.Vitamin D
consumption is high in highly educated people. The most recognized brands among the
respondents were Solgar (16,9 %) and GNC (9,2%). This shows that Turkish brands
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need to do more effective marketing in the market. Turkey has a wide range of flora. If
the use of herbal substances can be supported with scientific results, valuable Turkish
dietary supplement brands can be built and this can both contribute to country’s
economy and health status of the public. Lastly, due to high amount of health
information shared via word of mouth, TV programs and health articles in the
newsapers, a huge proportion of the citizens are interested in both functional and dietary
supplement products in Turkey. However, wrong and overdose consumption is a big
danger. So, the related government authorities’ legislations for the production and
import of these products play vital role for public health. For further studies, it is
recommended to segment dietary supplements users according to lifestyle and
motivations. Qualitative research with doctors, pharmacists and consumers to find out
more about dietary supplement consumption in Turkey is receommended. The motives
for using dietary supplements and which dietary supplement to use (professional advice
versus word of mouth) can be researched. Research on non-users to find out the reason
for not using (feeling no need, high price, dissatisfaction etc.) can be researched.
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