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Amag: Bu aragtirmanin amaci, COVID-19 pandemi siirecinde yetigkinlerin besin destekleri (vitamin-mineral ve bitkisel tirin) kullanimlarinin incelenmesidir.

Gereg ve Yontem: Tanimlayici ve kesitsel nitelikte olan arastirma, Mayis 2021-Agustos 2021 tarihleri arasinda gergeklestirilmistir. Calisma 18-65 yas aras1 402 yetiskin {izerinde

yiirtitlilmiistiir. Veri toplama araci olarak online anket formu uygulanmustir.

Bulgular: Katilimcilarin %58.7’si kadin, %41.3”1 erkektir (ortalama yas; 36.3+11.7 y1l) ve %77.9’u tiniversite ve lisansiistii mezunudur. %15.4’tit COVID-19 tanisi aldigini belirtmistir.
Katilimeilarin %66.2’si pandemi siirecinde besin destekleri kullanmistir. Besin destekleri kullanim amaglari sirastyla; ‘bagisiklik sistemini giiglendirmek’ (%72.9), ‘kendini iyi
hissetmek’ (%44.0), ‘COVID-19’dan korunmak” (%39.1) ve ‘viicuttaki yetersizligi gidermek’(%35.7) tir. Katilmcilarin yaridan fazlasinin besin desteklerinin COVID-19’a kars1
koruyucu olduguna inandig1 ve COVID-19 tanist olanlarin ¢ogunlugunun (%80.6) besin destekleri kullanmaya basladiklar1 saptanmistir. Katilimeilarin besin destegi hakkinda bilgiyi
en ¢ok kitle iletigim araglarindan edindikleri; besin destegi kullanma kararinda saglik uzmanlarmin, kitle iletisim araglarinin ve sosyal gevrenin etkili oldugu belirlenmistir. Pandemi
siirecinde en ¢ok kullanilan besin destekleri C, D, B grubu vitaminleri, zencefil, targin, yesil ¢ay ve zerdegaldir. Calismada, besin destekleri kullaniminda; cinsiyet, 6grenim durumu ve

yasanilan yer, medeni durum, gelir, meslek, kronik hastalik durumu, COVID-19 tanisi olma durumunun etkili oldugu saptanmustir.

Sonug: Arastirmanin sonucunda, COVID-19 pandemi siirecinde yetiskinlerin besin destekleri kullaniminin arttigi ortaya ¢ikmustir. Besin destekleri, beslenmeyi destekleyici veya
bagisiklig1 giiglendirici olarak kullanilmasiyla birlikte yanlis bilgiler ve bilingsiz kullanim sonunda sagligi bozucu etkiler de ortaya ¢ikarmaktadir. Bu nedenle, besin desteklerinin
doktor veya diyetisyen gibi uzmanlarin kontroliinde kullanilmasi ve sagliga etkileri konusunda farkindaligin artirilmasi 6nemlidir.

Anahtar Kelimeler; Besin destekleri, Covid-19, pandemi, bagisiklik, saglik

Abstract

Objective: The aim of this study is to examine the use of dietary supplements (vitamin-mineral and herbal products) by adults during the COVID-19 pandemic.

Materials and Methods: The descriptive and cross-sectional study was performed between May 2021 and August 2021. The study was conducted on 402 adults aged between 18-65
years old. An online questionnaire was used as a data collection tool.

Results: 58.7% of the participants were female, 41.3% male (mean age; 36.3+11.7 years), and 77.9% of them were university or postgraduate degrees. 15.4% stated that they were
diagnosed with COVID-19. 66.2% of the participants used dietary supplements during the pandemic. Participants’purposes for using nutritional supplements were to ‘strengthen the
immune system’ (72.9%), ‘feel good’ (44.0%), ‘protect from COVID-19’ (39.1%) and ‘eliminate body deficiency’(35.7%), respectively. It was determined that more than half of the
participants believed that dietary supplements were protective against COVID-19 and that the majority (80.6%) of those diagnosed with COVID-19 started using dietary supplements.
It was determined that the participants obtained information about dietary supplements mostly from the mass media; health professionals, mass media and the social environment were
effective in the decision to use dietary supplements The most used dietary supplements during the pandemic were C, D, B group vitamins, ginger, cinnamon, green tea and turmeric.
In the study, it was found that gender, educational status, place of residence, marital status, income, occupation, chronic disease status, COVID-19 diagnosis were effective in the use
of dietary supplements.

Conclusion: As a result of the research, it was revealed that the use of dietary supplements by adults increased during the COVID-19 pandemic. Although dietary supplements are used
to support nutrition or strengthen immunity, they cause health-impairing effects as a result of incorrect information and unconscious use. For this reason, it is important to use dietary

supplements under the control of specialists such as a doctor or dietitian and to raise awareness about their effects on health.
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Giris

Koronavirisler, oncelikle solunum sistemini hedef alan, ciddi akut
solunum sendromu (SARS-COV-2) olarak bilinmektedir (1). Diinya
Saghk Orgiitii (WHO) tarafindan pandemi olarak kabul edilen
COVID-19, iilkemizde ve diinyada halk sagligini tehdit etmektedir
(2). COVID-19, sistemik bir inflamatuar yanit veya sitokin salinim
sendromu ireterek immiin sistemi etkilemektedir. Son dénemde
ortaya ¢ikan bu virlise karsi bagisikligin olmamasi, hastaligin
zarar verici etkisini arttirmaktadir (3). Halen kesin bir tedavinin
bulunmadigi COVID-19 pandemisi i¢in en 6nemli hedeflerden biri
sagliklt bir bagisiklik sistemidir (4). Bagisiklik sistemi zayif olan
kisilerin SARS-CoV-2 ile iliskili komplikasyon gelistirme riskinin
daha yiiksek olmasi nedeniyle immiin sistemin aktif ve gii¢lii olmast,
COVID-19 salginindan korunmada cevresel Onlemler ile birlikte
onem arz etmektedir (5). Bagisiklik sisteminin diizenlenmesinde,
beslenmenin dnemli bir faktor oldugu bilinmektedir (6). Arastirmalar,
beslenmenin bagisiklik sistemi ve diger viicut sistemleri tizerinde
onemli etkiye sahip oldugunu hem viicudun korunmasimni hem de
SARS-CoV-2 viriisiiyle savagma yetenegini gelistirdigini gdstermistir
(7). Bagisiklik sisteminin diizenli bir sekilde ¢alismasi ve stirdiiriilmesi
i¢in viicudun ihtiya¢ duydugu makro ve mikro besin 6gelerinin yeterli
miktarlarda alinmas: gerekmektedir (8). A, C, D ve E vitaminleri ile
¢inko, bakir, selenyum, demir ve probiyotiklerin saglikli bir immiin
fonksiyonu desteklemede ve solunum yolu enfeksiyonu riskini
azaltmada kilit rol oynadig bildirilmistir (4,9-12).

Besin destekleri; saglig1 ve beslenmeyi desteklemek amaciyla, besin
ogelerinin veya bunlarin disinda besleyici veya fizyolojik etkileri olan
bitki, bitkisel ve hayvansal kaynakli maddeler, biyoaktif bilesenler
ve benzeri maddelerin konsantre veya ekstrelerinin tek basina ya da
karisimlarinin, kapsiil tablet vb. gibi formlarda hazirlanarak giinliik
alim dozu belirlenmis {iriinleri ifade etmektedir (13). Saglikli yasam
bi¢iminde artis, medyada saglikla ilgili bilgilerin 6n planda olmasi,
saglik hizmetlerine erisimin kolaylagmas: gibi faktorlerin etkisiyle
bireyler saglikla ilgili konularda kendileri karar verme egilimindedir
(14). COVID-19 salgminin hizla yayilmasi, diinya ¢apinda birgok
endiseyi de beraberinde getirmis ve bagisikligi artirmak, hastaligin
bulagmasini 6nlemek veya hastaligin seyrini hafifletmek igin dogal
iriinler ve bitki 6zlerinin kullanilmas: gibi alternatif segeneklere
olan talebi arttirmistir (15-19). Birlesik Krallik, Mart 2020’nin
baslarinda ulusal kapanmaya gidilen donemde C vitamini satiglarinda
%110, multivitamin takviyeleri satiglarinda ise %93 artis oldugunu
bildirmistir. Benzer sekilde ABD’de COVID-19 endisesinin en
yiiksek oldugu donemde, ¢inko takviyesi satiglarinda %415 artis
gbzlenmigtir (20-22). Tirkiye’de COVID-19 viriisiiyle enfekte ilk
vakanin agiklandigr Mart 2020°de Google verilerine gore ‘vitamin’
aramalarinin son bes yilin en yiiksek verileri oldugu belirlenmistir.
Pandemi siirecinde Tiirkiye’de vitamin kullanimina olan ilgi artmus,
C ve D vitaminleri en ¢ok aranan vitamin tiirleri olmustur (23).
Tirkiye’de COVID-19’a kars1 viicut direncini arttirmak igin takviye
kullanimi, salgm basinda %29.0 iken bu oran son donemde %43.0’e
yiikselmistir (24).

Caligmalar besin destekleri ve bitkisel irlinlerin solunum yolu, viral-
paraziter, bulasici ve enflamatuar hastaliklar tizerindeki olumlu saglik
etkilerini géstermistir (25). D vitamini diizeyleri oldukga diisiik olan
Italya, Ispanya ve Isvicre’deki yasl popiilasyonlarda, SARS-CoV-
2’ye bagli enfeksiyon goriilme sikligmin fazla oldugu bulunmus
ve COVID-19 salgmina karst korunmak i¢in D vitamini takviyesi
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aliminin 6nemli oldugu belirtilmistir (26). Cin’de yapilan ¢alismada,
kisilerin selenyum diizeyleri ile COVID-19’dan iyilesme oranlarinin
iligkili oldugu tespit edilmistir (27). Ayrica, on saatten fazla
ventilasyon gereken hastalarda giinliikk 1-6 g C vitamini takviyesinin
ventilasyon siiresini ortalama %25 azalttigi (28), giinde 50 mg’a
kadar ¢inko tiiketiminin COVID-19’a kars1 ek koruma sagladigi (29)
yapilan arastirmalarla saptanmistir.

Cesitli biyoaktif bilesiklerin bagigiklik arttirici, anti-inflamatuar,
antioksidan ve antiviral Ozellikleri hakkinda bilimsel kanitlar
bulunmasina ragmen COVID-19 tedavisine yonelik kilavuzlar, besin
desteklerinin kullanimi1 hakkinda bilgi igermemektedir (22,30).
Avrupa Gida Giivenligi Otoritesi (EFSA), belirli besin dgelerinin
yeterli alimini saglamak ve meydana gelen yetersizlikleri diizeltmek
amaciyla besin desteklerinin kullanilabilecegini belirtmistir. Bununla
birlikte; EFSA, besin desteklerinin asir1 tiikketimine bagl yan etkilerin
goriilmemesi i¢in giivenli iist alim smirlarinin bilinmesi gerektigini
vurgulamaktadir (31). Besin desteklerinin bilingsiz kullanimi;
gastrointestinal semptomlar, norolojik bozukluklar, karacigerde
toksisite, bobrek fonksiyonu bozukluklari, dogum defektleri gibi
ciddi saglik sorunlarina ve istenmeyen ilag etkilesimlerine neden
olabilmektedir (32).

A, D, E ve K vitaminleri gibi yagda ¢oziinen vitaminlerin yiiksek
dozda alinmasi, bu vitaminlerin viicutta depolanarak toksik hale
gelmesine hatta 6liime yol agabilmektedir (33). Benzer sekilde demir,
bakir ve selenyum gibi minerallerin asirt doz kullanimlarmin da
immiin yanit1 olumsuz etkileyebilecegi bilinmektedir (34). Bitkisel
besin destek {riinlerinden ekinezyanin cerrahi miidahalelerde
bagisiklik sistemini baskilayabilecegi, gingkonun ishal, bulanti
kusma gibi etkileri olabilecegi, ginsengin ise ishal, hiperaktivite,
uykusuzluk gibi yan etkiler yapabilecegi belirtilmistir (35). Ozellikle
bulasict hastaliklarin ortaya ¢iktigi donemlerde bireylerin uzman
tavsiyesine ihtiya¢ duymadan besin destekleri kullaniminda biiyiik
artig goriilebilmektedir (36). Calismalar besin desteklerinin, belirli
bir hastalik veya viicuttaki yetersizlik durumlarinda doktor ve
diyetisyen kontroliinde kullanilmasini ve sagliga etkileri konusunda
farkindaligin artirilmasini tavsiye etmektedir. Bireylerin bu konuda
bilinglendirilmesinin yararli olacag: diistiniilmektedir (36-38).

Bu arastirmada, COVID-19 pandemisi siirecinde yetigkin bireylerin
besin destekleri (vitamin-mineral ve bitkisel iiriin) kullanimlarmin
incelenmesi amaglanmistir. Caligmadan elde edilen verilerin,
pandemi doneminde Tiirkiye’deki besin destegi kullanim durumuna
iliskin bulgular sunmas: agisindan literatiire katki saglayacagi

diistintilmektedir.
Gerec ve Yontem

Tanimlayici ve kesitsel nitelikte olan bu aragtirma, Mayis 202 1-Agustos
2021 tarihleri arasinda gerceklestirilmistir. Arastirmanin evrenini
Tiirkiye’de yasayan 18-65 yas arasi yetiskin bireyler olusturmaktadir.
Calismanin 6rneklemi, G¥*Power 3.1.9.4 programu ile hesaplanmistir.
Referans arastirma olarak; Bellikci-Koyu ve ark (2020) tarafindan
yapilan ¢aligmadan alinan referans orana gore katilimeilar tarafindan
en fazla tercih edilen besin destekleri %24.9 oraniyla vitamin ve
mineral tabletleridir (39). Buna gore; bilinen oran (%24.9), %5’lik
standart sapma ve %99’luk gii¢ ile hesaplanarak en az 386 bireye
ulasilmast gerektigi saptanmistir (40). Arastirmaya, 402 goniillii birey
katilmigtir.
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Aragtirmanin verileri, arastirmacilar tarafindan “Google Formlar”
araciligiyla gelistirilen online anket formu ile toplanmistir. Caligmada
uygulanan anket formunun gelistirilmesi asamasinda konuyla ilgili
yerli ve yabanci literatiir kaynaklarindan yararlanilmistir (39,41-46).
Katilimcilarin beyanlariyla elde edilen viicut agirligi (kg) ve boy
uzunluklar1 (cm) kullanilarak Beden Kiitle indeksi (BKI) degerleri,
viicut agirlign (kg) / boy2 (m2) formiiliine gore hesaplanmistir. BKI
siiflandirmasinda WHO kriterleri kullanilmistir (47).

Bu arastirma igin, Selguk Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Etik
Kurul Komitesinin 2021/719 sayilt karari ile etik onay alinmistir.
Katilimcilar, online olarak arastirmanin amaci ve yontemi hakkinda
tam olarak bilgilendirilmis ve ¢aligmaya katilmay1 kabul ettiklerine
dair onamlar1 alindiktan sonra anket uygulanmistir.

istatistiksel Analiz

Verilerin istatistiksel analizinde IBM SPSS 20.0 programi
kullanilmigtir. Verilerin analizinde frekans dagilimi (n), ortalama (X),
standart sapma (SD) ve iliskilerin test edilmesi i¢in iki veya daha fazla
bagimsiz grubun yiizdeleri arasindaki farkin karsilastirilmasinda 2x2
tablolarinda en kiigiik beklenen frekans >25 ise Pearson Ki-kare Test,
5-25 ise Yates’ Ki-kare Test, <5 ise Fisher Exact Testi uygulanmistir.
2x3 vb. ¢oklu gruplarda ise veri gozeneklerinde 5’ten kiigiik beklenen
frekans yiizdesi <%?20 ise, Pearson Ki-kare testi, >%20 ise Exact
yontemi uygulanmistir (48). Farkliliklarin ve iligkilerin test edilmesi
icin %95.0 gliven araliginda, p<0.01 ve p<0.05 anlamli kabul

edilmistir.
Bulgular

Aragtirmada yaglar1 18-65 arasinda degisen toplam 402 kisi yer
almigtir (ortalama yas: 36.3+£11.7 yil). Katilimcilarin %58.7’si
(n=236) kadm, %41.3’0 (n=166) erkektir. %3.9’u, ilkdgretim,
%18.2’si %68.7’si %9.2°si  lisansiistii  egitim
mezunudur. Katilimeilarin %68.9°u ¢alismaktadir. Meslek dagilimlart

lise, tiniversite,
incelendiginde; %38.3’linlin memur, %19.9’unun is¢i, %15.2’sinin
ogrenci, %11.9’unun saglik personeli ve %1.7’sinin esnaf oldugu
belirlenmistir. Calismada yer alan katihimcilarin %69.9’u  gelir
diizeyinin ‘orta’ oldugunu belirtirken, %25.1°1 ‘iyi’, %5.0’1 ise ‘kotii’
olarak degerlendirmistir. Katilimeilarin %59.0’u sehirde, %41.0°1
kdy, kasaba veya ilgede yasamaktadir. %59.9°’u evlidir ve yariya
yakini (%48.8) esi ve ¢ocugu/cocuklariyla yagamaktadir (Tablo 1).

Tablo 2’de, katilimcilarin  COVID-19  pandemi
saglik durumlari ve yasam bigimlerine

stirecinde
iliskin bulgular yer
almaktadir. Katilimcilarin  beyanlar1 dogrultusunda yapilan BKI
degerlendirmesine gore %48.8’inin normal agirlikta, %35.6’sinin hafif
kilolu, %13.4’linlin obez ve %2.2’sinin zayif oldugu bulunmustur.
Katilimcilarm %37.3iinde kronik hastalik &ykiisii bulunmaktadir.
%25.9°u sigara, %12.7’si alkol kullanmaktadir. Diizenli fiziksel
aktivite yapanlarm oranit %50.5 olup en ¢ok yapilan fiziksel aktivite
tiirleri sirastyla, tempolu yiirlyiis (%65.0) ve aerobik egzersizlerdir
(%11.8). Katilimeilarin %15.4°i COVID-19 tanisi aldigini belirtmistir.
Katilimetlarin %39.1°1 pandemi siirecindeki beslenmesinde herhangi
bir degisiklik olmadigmni belirtirken, %34.3’i pandemi siirecinde
daha saglikli beslendigini, %26.6’s1 ise beslenmesinin olumsuz yonde
degistigini ifade etmistir. Katilimcilarin %29.9’u pandemi siirecinde
diyet uyguladigini belirtmistir.

Tablo 3’te, katilimeilarin besin desteklerine iliskin bilgi kaynaklar1
ve inanglarmma iligkin bulgular verilmistir. Katilimcilarin besin
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desteklerine iliskin bilgi kaynaklari incelendiginde en ¢ok bilgi
edinilen kaynagin kitle iletisim araglari (radyo, TV, internet siteleri,
sosyal medya, kitap, gazete, dergi vb.) (%26.1) oldugu, bunu saglik
personelinden (%19.1) bilgi alanlarin takip ettigi saptanmistir.

Tablo 1. Katihmcilanin demografik ozellikleri
Demografik Ozellikler Kadin (r:236)

Erkek (n:166) Toplam (n:402)

n Yo n Yo n Yo
Yas (yil) (X£SD) (Alt-Ust) 33.7+10.9 399+118 36.3£11.7
(18-64) (18-65) (18-65)
Medeni Durum
Evli 123 52.1 118 71.1 241 59.9
Bekar 105 44.5 46 277 151 376
Bosanmig/Dul 8 3.4 2 1.2 10 2.5
Egitim Diizeyi
Tlkogretim 12 5.1 4 2.4 16 39
Lise 43 18.2 30 18.1 73 18.2
Universite 155 65.7 121 729 276 68.7
Lisansiistii 26 11.0 11 6.6 37 9.2
Cahsma Durumu
Caligiyor 137 58.1 140 84.3 277 68.9
Calhismiyor 99 41.9 26 15.7 125 31.1
Meslek/Ugras
Memur 7 32.6 77 46.5 154 383
Saglhk personeli 33 14.0 15 9.0 48 1.9
Isci 32 13.6 48 28.9 80 19.9
Esnaf 2 0.8 5 3.0 7 1.7
Ogrenci 49 20.8 12 7.2 61 15.2
Emekli 11 4.7 9 5.4 20 5.0
Ev hanimu 32 13.5 0 0.0 32 8.0
Algilanan Gelir Diizeyi
1yi 59 25.0 42 253 101 25.1
Orta 168 7.2 113 68.1 281 69.9
Koti 9 3.8 11 6.6 20 5.0
Yasadi@a Yer
Koy/Kasaba/ilge 63 26.7 102 61.4 165 41.0
_Sehir 173 73.3 64 38.6 237 59.0
Kiminle/nerede yasadif
Yalmz 18 7.6 22 13.2 40 9.9
Esi ve cocugu/cocuklanyla 99 42.0 97 584 196 48.8
Esiyle 22 9.3 21 12.7 43 10.7
Anne-babasiyla 87 36.9 21 12.7 108 26.9
Cocuklaryla 6 25 0 0.0 6 15
Ev arkadasiyla 4 1.7 5 3.0 9 2.2
Tablo 2. Katl lann COVID-19 demi siirecinde saghk durumlan ve yasam bigimleri (n:402)
n %
Beden Kiitle indeksi (BKI)
Zanf 9 22
Normal 196 48.8
Hafif kilolu 143 356
Obez 54 13.4
Kronik hastahk durumu
Var 150 373
Yok 252 62.7
Sigara icme durumu
Evet 104 259
Hayr 298 74.1
Alkol kullanma durumu
Evet 51 12.7
Hayir 351 87.3
Fiziksel aktivite durumu
Evet 203 50.5
Hayir 199 49.5
Fiziksel aktivite tiirii (n:203)
Tempolu yiirayiis 132 65.0
Kosu 12 59
Yizme 5 25
Acrobik egzersizler 24 1.8
Bisiklet 12 59
Agirhk kaldirma 7 34
Takim sporlan (futbol, basketbol vb.) 3 1.5
Yoga/Pilates 3 1.5
Diger 5 2.5
Fiziksel aktivite stk (n:203)
Her giin 41 202
Haftada 5-6 kez 21 10.3
Haftada 3-4 kez 71 35.0
Haftada 1-2 kez 52 256
Ayda birkag kez 18 8.9
COVID-19 tamisi alma durumu
Evet 62 15.4
Hayr 340 84.6
Pandemi siirecindeki beslenme durumu-iz degerlendirme
Daha saghikh besleniyorum 138 343
Beslenmem olumsuz yonde degisti 107 26.6
Degisiklik olmadi 157 39.1
Pandemi siirecinde diyet uygulama durumu
Evet 120 299
Hayir 282 0.1

Katilimcilarm %41.8’inin ‘besin destekleri’ hakkinda bilgisi yoktur.

Katilimetlarin yaridan fazlasi (%52.5), besin desteklerinin COVID-
19’a kars1 koruyucu olduguna inanmaktadir.
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Tablo 3. Katiimeilann besin desteklerine iliskin bilgi ve inanglan (n:402)

%

Besin destekleri | aldimz?

da bilgiyi ki

gelmektedir. Gingko %0.4 ile en az oranda kullanilan bitkisel iiriin
olmustur. Balik yagi/omega-3 (%9.5), probiyotik (%8.5), propolis
(%5.8), kolajen (%4.4), beta glukan (%1.4) ve krill yag1 (%0.7) ise
pandemi siirecinde katilimcilar tarafindan kullanilan diger besin
destekleridir.

Sekil 2. Katilimcilarin pandemi siiresince kullandiklart bitkisel
uriinler ve diger besin destekleri (%) (n:266)

20 18

Besin desteklen konusunda bilgim yok 168 41.8
Saghik personclinden (doktor, diyetisyen, hemgire, eczaci vb.) 77 19.1
Antrendrimden 1 03
Derslerden 24 6.0
Konferans, seminer gibi bilimsel faaliyetlerden 15 3.7
Kitle iletisim araclanndan (radyo, TV, internet siteleri, sosyal medya, 105 26.1
kitap, gazete, dergi vb.) B
‘Yakin ¢evreden (aile/ akraba/arkadag) 12 3.0
Besin desteklerinin COVID-19"a kars: koruyucu olduguna

inaniyor musunuz?

Evet 211 52.5
Hayr 33 82
Kararsizim/ Fikrim yok 158 39.3

Tablo 4’te katilimecilarin COVID-19 pandemisi siirecinde besin
destekleri kullanimlarina iligkin bilgiler verilmistir. Katilimeilarin
%66.2°si pandemi siirecinde besin destekleri kullanmigtir. Besin
destegi kullanma kararinda en cok saglik personelinin (doktor,
diyetisyen, hemsire vb.) (%56.7) etkili oldugu belirlenmistir (Tablo
4).

Katilimeilarin besin destekleri kullanim amaglari en yiiksek oranda
sirastyla; ‘bagisiklik sistemini giiclendirmek’ (%72.9), ‘kendini iyi
hissetmek’(%44.0), ‘COVID-19’dan korunmak’ (%39.1) ve ‘viicuttaki
yetersizligi gidermek’ (%35.7) olarak belirlenmistir. Katilimcilarin
besin desteklerini en yiiksek oranda giinde 1 kez (%48.5) tiikettikleri
belirlenmistir. Pandemi siirecinde besin destegi tiiketim miktarini
ve/veya sikligini artiran katilimcilarin orani ise %54.1°dir. Besin
desteklerinin temininde en ¢ok eczaneler (%72.9) tercih edilmistir.
Katilimetlarin %72.2°si kullandig1 besin desteklerinin kendi sagligt
iizerinde olumlu etkisi oldugunu diisiinmektedir (Tablo 4).

Katilimeilarin pandemi siirecinde kullandiklart vitamin ve mineraller
incelendiginde; %23.0 ile en yiiksek oranda D vitamini kullanildigt,
bunu sirastyla C vitamini (%20.6), B grubu vitaminleri (%13.0),
multivitamin-mineral takviyeleri (%9.7), demir (%8.8), magnezyum
(%7.5), ¢inko (%6.0), folik asit (%5.0) ve kalsiyumun (%3.5) izledigi
bulunmustur. En az oranda kullanilan vitamin-mineral destekleri,
koenzim Q10 (%1.8) ve selenyum (%1.1) olmustur (Sekil 1).

Sekil 1. Katilimeilarin pandemi siiresince kullandiklart vitaminler ve
mineraller (%) (n: 266)
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*Katilimcilar bu soruya birden fazla segenek isaretleyerek cevap
vermistir.

Katilimetlarin pandemi siiresince kullandiklar: bitkisel iriinler ve
diger besin destekleri Sekil 2’de verilmistir. Bitkisel iiriinlerden en
¢ok kullanilanin zencefil (%18.0) oldugu saptanmistir. Ardindan
%14.1 ile tar¢in, %14.0 ile yesil ¢ay, %13.8 ile zerdegal/kurkumin,
%6.7 ile kara miirver, %1.6 ile ginseng ve %]1.1 oraniyla ekinezya
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*Katilimcilar bu soruya birden fazla segenek isaretleyerek cevap

vermistir.

Tablo 4. Kattlimcilarm COVID-19 pandemisi siirecinde besin destekleri kullanimlarina iliskin

bulgular

n %
Pandemi siiresince besin destekleri kullandimz m? (n:402)
Evet 266 66.2
Hayir 136 33.8
Besin destegi kullanim amacimz neydi? *
Kendini 1y1 hissetmek i¢in 117 44.0
Zihinsel performansi arttirmak i¢in 51 19.2
Bagigiklik sistemini giiglendirmek igin 194 72.9
Yaglanma etkilerini geciktirmek igin 42 15.8
Belirli bir saghk probleminin tedavisi igin 48 18.0
COVID-19 hastaliiindan korunmak igin 104 39.1
Kanserden korunmak igin 12 4.5
Viicutta yetersizlik oldugu icin 95 357
Zayiflamak igin 25 9.4
Kas kiitlesini arttirmak igin 10 3.8
Mide-barsak sikayetlerinden kurtulmak igin 20 7.5
Odenysiskinlik sikiyetlerinden kurtulmak igin 23 8.6
Yeterli ve dengeli beslenmedigi icin 28 10.5
Kemik ve eklem saghg igin 45 169
Gebelik-emziklilik dénemi nedeniyle 14 53
Besin destegi kullanma kararimzda kim/ne etkili oldu? (n:266)
Saglik personeli (doktor, diyetisyen, hemsire, vb.) 151 56.7
Antrenor/’kog 2 0.8
Kitle iletigim araglanindan (radyo. TV, internet siteleri, sosyal medya, 58 218
kitap, gazete, dergi vb.) -
Yakin cevre (aile/akraba/arkadas) 43 16.2
Kendi karanm 10 3.7
Diger 2 0.8
Besin d ini ne sikhkta kullandimz? (n:266)
Giinde 1 kez 129 48.5
Giinde 2-3 kez 23 8.6
Haftada 4-5 kez 19 7.2
Haftada 2-3 kez 43 16.2
Haftada 1 kez 12 4.5
Ayda 1-3 kez 8 3.0
Nadiren/aklima geldikce 32 12.0
Pandemi siiresince besin destegi kullamm miktarimz veya sikhimz
artirdiniz mi? (n:266)
Evet 144 54.1
Hayir 122 45.9
Besin desteklerini nereden satin aldimiz? (n:266)
Aktar/Baharatgi 35 132
Eczane 194 729
Intenet 28 10.5
Market 9 3.4
Besin desteklerini ne kadar siire kullandimiz? (n:266)
0-3 ay 94 353
4-6 ay 44 16.6
6-12 ay 49 18.4
=12 ay 79 29.7
Kulland besin destekl n saghfimz iizerinde ne kadar
olumlu etkisi oldugunu diisiiniivorsunuz? (n:266)
I (kesinlikle etkisiz) 3 1.1
2 [ 2.3
3 65 24.4
4 120 45.1
5 (kesinlikle etkili) 72 27.1

*Birden fazla yanut verilmigtir.

Tablo 5°te, katilimcilarin pandemi siirecinde besin destekleri kullanim
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durumlar1 bazi degiskenlere gore incelenmistir. Pandemi siirecinde
besin destekleri kullanimi, kadin ve erkek katilimcilar arasinda anlamli
bir farklilik gostermektedir (p<0.01). Kadinlarin destekleri kullanimi
(%73.3), erkeklere (%56.0) oranla daha yiiksektir. Katilimcilarin besin
destegi kullanimlar1 yasa gore incelendiginde, istatistiksel olarak
anlamli farklilik olmamakla birlikte, 26-35 yasindakilerin pandemi
stirecinde besin destekleri kullaniminin (%72.7) daha yiiksek oldugu
belirlenmistir (p>0.05). Pandemi siirecinde besin destekleri kullanim1
ile medeni durum (p<0.05), 6grenim durumu (p<0.01) ve yasanilan yer
(p<0.01) arasindaki farklilik istatistiksel agidan anlamlidir. Bosanmis
veya dul olan katilimcilarin bu siiregte besin destegi kullanimi
(%100.0), diger katilimcilara kiyasla daha yiiksektir. Benzer sekilde,
lisansiistli egitim mezunu (%89.2) olanlarin pandemi siirecinde besin
destekleri kullanimi, iiniversite mezunu (%65.9) ve ilkdgretim/lise
(%57.3) mezunu olan katilimcilara gore daha yiiksektir. Pandemi
stirecinde besin destekleri kullanan katilimcilarin yaridan fazlasi
sehirde (%73.4) yasamaktadir. K&y, kasaba veya ilgede yasayan
katilimcilarin  pandemi siirecinde besin destekleri kullaniminin
(%55.8), sehirde yasayan katilimcilarla karsilastirildiginda daha diisiik
oranda oldugu belirlenmistir (p<0.01). Pandemi siirecinde ¢alisan
bireylerin besin destegi kullaniminin daha fazla oldugu bulunmustur
(p>0.05). Katilimcilarin pandemi siirecinde besin destekleri kullanimi
ile meslek/ugraslari arasindaki iligki istatistiksel olarak anlamli olup,
besin destegi kullanan katilimcilarin ¢ogunlugunu saglik personeli
(%87.5) olusturmaktadir.
kullanim1 en az olan meslek grubu is¢i ve esnaflardir (%57.5),

Pandemi siirecinde besin destekleri
(p<0.01, Tablo 5). Arastirmaya katilanlarda algilanan gelir diizeyi
ile pandemi siirecinde besin destekleri kullanimi iliskilidir (p<0.05).
Besin destegi kullanim orani en disiik olan katilimcilar, gelir
diizeyinin ‘k&tii’ oldugunu bildirenlerdir (%40.0). Pandemi siirecinde
besin destekleri kullanimi, BKi’ye gére degismemektedir. Bununla
birlikte; normal agirlikta olan katilimeilarin besin destegi kullanim
sikliginin, istatistiksel olarak anlamli olmasa da oransal olarak daha
yiiksek (%69.9) oldugu saptanmistir (p>0.05, Tablo 5). Katilimcilarin
besin destegi kullanimlart kronik hastaligi bulunma durumuna gore
incelendiginde; kronik hastaliga sahip olan katilimcilarin pandemi
stirecinde besin destekleri kullanimimin (%72.7) daha yiiksek oldugu
ve bu oranin istatistiksel agidan anlamli oldugu belirlenmistir
(p<0.05). Ayn1 sekilde, pandemi siirecinde besin destekleri kullanimi
ile COVID-19 tanist olma durumu arasindaki fark istatistiksel olarak
anlamlidir (p<0.05). COVID-19 tanisi olan katilimcilarda (%80.6) bu
stirecteki besin destekleri kullanimi, COVID-19 tanis1 olmayanlara
(%63.5) oranla daha yiiksektir.

Tartisma

COVID-19 salgini, diinya ¢apinda bireylerin yasam tarzlarini, nemli
olciide etkilemektedir (49). Bu siirecte bireylerin saglik ve beslenme
davranislar1 {izerinde olumsuz etkiler ortaya ¢ikmistir. Salgin
donemindeki bu olumsuz etkilerin bireylerin beslenme ve uyku
diizeninde degisimlere, agirlik artisina, sigara ve alkol kullaniminda
artiga, kronik saglik kosullarinin kdotiilesmesine neden olabilecegi
bildirilmektedir (50-52). Bu donemi bireylerin en saglikli sekilde
yonetebilmeleri agisindan saglikli yasam davraniglart gostermeleri
Calismada %26.6’s1,
beslenmelerini olumsuz yonde etkiledigini bildirmistir. Katilimeilarin
BKi’leri degerlendirildiginde de yaklagik yarisinin (%49.0) hafif
kilolu veya obez olduklari bulunmustur. Ayrica pandemi siirecinde,

onemlidir. katilimcilarin pandeminin

%25.9’ussigara, %12.7’si alkol kullandigini bildirmistir. Katilimeilarin
ancak yarisinin (%50.5) bu siregte diizenli fiziksel aktivite

COVID-19 Pandemisi ve Besin Destekleri Kullanimi - Demir ve ark.

yaptiklar1 saptanmustir (Tablo 2). Tiirkiye’de yapilan bir ¢aligmada
da COVID-19 pandemi siirecinde bireylerin normalden daha fazla
besin tiikettikleri, karbonhidrat yoniinden zengin besin tiikketimlerinin
ve BKI’lerinin arttigi belirlenmistir (53). Uluslararas1 galigmalarda
da bireylerin ¢ogunlugunun pandemi doneminde sagliksiz davranis
kaliplari izledigi, beslenmelerinin olumsuz etkilendigi (54) ve besin
tiiketimlerinin arttig1 bulunmustur (55).

Tablo 5. Katilimeilann pandemi siirecinde besin destekleri kullanim durumlannin bazi degiskenlere
gore incelenmesi

Pandemi Siirecinde Besin
Destekleri Kullanimy

Evet Havir Toplam X P
n Yo n %o n Yo
Kadin 173 733 63 267 236 100.0
Cinsivet Erkek 93 560 73 440 166 100.0 13.001° <0.01
18-25 49 563 38 437 87T 1000
Yas 26-35 96 72.7 36 273 132 1000 c
36-45 61 69.3 27 307 8% 100.0 7079 >0.05
=46 60 63.2 35 368 95  100.0
Medeni Evli‘ 153 63.5 88 365 241 1000 )
Durum Bekar ) 103 68.2 48 318 151 100.0 6.170° <0.05
Boganmis/Dul 10 1000 © 0.0 10 100.0
Ogrenim H_k?@renm."Lisa 51 573 38 427 89  100.0
Durumu Universite 182 659 94 341 276 1000 11.890° <0.01
Lisansiistil 33 89.2 4 10.8 37 100.0
i . Kiy/Kasaba/llce 92 558 73 442 165 100.0 £
Yasamlan Yer Sehir 174 T34 63 266 237 1000 13.553 0.01
Cahsma Calisiyor 189 682 88 318 277 100.0 1692 >0.05
Durumu Calismiyor 77 6l6 48 384 125 100.0 i 8
Memur 103 669 51 331 154 100.0
Saghk Personeli 42 B15 6 125 48  100.0
Meslek/Ugras  Is¢i/Esnaf 30 575 37 425 87 1000 14.156° <0.01
Ogrenci 36 59.0 25 410 6l 100.0
Ev Hammi/Emekli 35 67.3 17 327 52  100.0
Algilanan Iyi 65 644 36 356 101 100.0 )
Gelir Diizeyi Orlar 193 687 88 313 281 100.0 7.060° <0.05
- Kt 8 40.0 12 60.0 20 100.0
Zayif 5 55.6 4 444 9 100.0
- Normal 137 699 59 301 196 100.0 .
BKI-Grup  padrKitol ol 636 52 364 143 1000 07 7003
Obez 33 61.1 21 389 54 100.0
Kronik Yok 157 623 95 37.7 252 1000
Hastahlk . 4.513" <005
Durumu Var 109 727 41 273 150 100.0
COVID-19 Evet 50 80.6 12 194 62 1000 6.119°  <0.05
Tansi Hayir 216 635 124 365 340 100.0
Toplam 266 662 136 33.8 402 100.0

*Fisher’s exact test Yates ki kare test “Pearson ki kare test

Yakin zamanda ortaya ¢tkan COVID-19 pandemisinin hizla yayilmasi
ve COVID-19 tedavisi igin iiretilen agilarla istenen hedeflere heniiz
ulasilamamasi, toplumlar arasinda korku ve panigi artirmistir. Viral ve
ilaca direncli enfeksiyonlarla miicadele igin yeni ve etkili farmakolojik
tedavilerin eksikligi, viral hastaliklarin &nlenmesi ve tedavisinde
etkili olabilecekleri diisiincesi besin takviyeleri, fonksiyonel gidalar
ve bitkisel iiriinlere olan bu ilginin artmasina neden olmustur. Besin
takviyeleri ve bitkisel iiriinler, tiim yas gruplarinda hastalik igin
potansiyel etkili bir korunma ve tedavi kaynag: olarak goriilmektedir
(17,22,56,57).

COVID-19’un bagisiklik sistemi ile ilgili oldugu diisiiniildiigiinden,
bireyler, COVID-19 enfeksiyonunu onlemeye yonelik bir strateji
olarak; bagisikliklarimi giiglendirmek i¢in beslenmelerini iyilestirmeye
daha fazla dikkat etmektedir. Son zamanlarda gesitli sosyal medya
platformlarinda yer alan bilgiler ve besin desteklerinin kullanimimin
COVID-19 ile miicadeledeki roliinii destekleyen reklamlar, tiim
diinyadaki tiiketicileri besin destekleri kullanimini artirmaya
yoneltmistir (22,58). Pandemi siirecinde, diinyada, yetiskinlerin
besin destegi kullanimlarinin incelendigi ¢alismalarda, besin destegi
kullanim siklig1; Suudi Arabistan’da %22.1 (59), Cin’de %31.2 (60),
Hong Kong’da %25.3 (61), Fas’ta %69.4 (62) olarak saptanmistir.
Polonya’da yapilan bir ¢calismada, pandeminin baslangicinda besin
destegi kullanim siklig1 %48.0 iken, pandeminin ikinci dalgasinda

%79.0’a yiikseldigi belirlenmistir (63). Tirkiye’de ise, Tiirkiye
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Beslenme ve Saglik Arastirmasi (TBSA) sonucuna gére 2019 yilinda
ilke genelinde yetigkinlerde besin destek kullanimi %9.7 iken
(13), pandemi siirecinde kullanim sikligmm arttigini ortaya koyan
calismalar bulunmaktadir. Ornegin; 6zel bir arastirma merkezinin
yliriitmiis oldugu bir arastirmada, Tirkiye’de COVID-19’a karsi
viicut direncini arttirmak i¢in takviye kullanimi salgin baginda %29.0
iken bu oran salginin ilerleyen déneminde %43.0’e yiikselmistir (24).
Yine, spor salonlarma devam eden bireyler iizerinde yiiriitiilen bir
calismada, besin destegi kullanim siklig1; %41.2 (64); diyetisyenler
lizerinde yiiriitillen bir ¢alismada ise %94.5 olarak bulunmustur
(36). Bizim g¢alisgmamizda da benzer sekilde, pandemi siirecinde
yetiskinlerin besin destegi kullanim siklig1 %66.2 olarak saptanmis
olup son TBSA verilerine kiyasla artis oldugu belirlenmistir (Tablo 4).

Calismamizdakatilimcilarin %41.81 ‘besin destekleri’ hakkindabilgisi
olmadigini bildirmistir. Konu hakkinda bilgisi olan katilimcilarin
besin desteklerine iliskin bilgi kaynaklari incelendiginde ise, en ¢ok
bilgi edinilen kaynagin kitle iletisim araglari (%26.1) oldugu, ikinci
sirada ise saglik personelinin geldigi (%19.1) ortaya ¢tkmistir (Tablo
3). Bununla birlikte; katilimcilarin besin destegi kullanma kararinda
en ¢ok saglik personelinin (%56.7) etkili oldugu belirlenmistir (Tablo
4). Pandemi siirecindeki besin destegi kullanimini inceleyen farkli
aragtirmalarda da bu g¢alismanin bulgularina benzer sekilde; besin
destegi kullanma kararinda en ¢ok saglik personeli etkili olmustur
(54,62,63,65).

Calismaya gore, katilimcilarin yaridan fazlasi (%52.5), besin
desteklerinin COVID-19’a karsi koruyucu olduguna inanmaktadir
(Tablo 3). Katilimeilarin besin destekleri kullanim amaglar ise; en
yiiksek oranda sirasiyla ‘bagisiklik sistemini giiglendirmek’ (%72.9),
‘kendini iyi (%44.0), ‘COVID-19’dan korunmak’
(%39.1) ve “viicuttaki yetersizligi (%35.7) olarak
belirlenmistir (Tablo 4). Tiirkiye’de, bireylerin pandemi siirecinde

hissetmek’
gidermek’

besin destekleri kullanim amaglarinin incelendigi farkli ¢alismalarda
da bagisiklik sistemini giiclendirmek amagh kullanimin ilk sirada
oldugu saptanmistir (64,66). Yine iilkemizde, diyetisyenler {izerinde
yiiriitiilen bir ¢aligmada da bu ¢alismanin bulgularina benzer sekilde;
katilimecilarin = %34.9’unun  COVID-19’dan  korunmak amaciyla
besin destegi kullandiklart belirlenmistir (36). Uluslararas: literatiir
incelendiginde ise; pandemi siirecinde, Polonya’da yapilan ¢aligmada,
besin destekleri kullanim amaglari sirasiyla; bagisiklig: gliglendirmek
(%60.0), genel saglik ve zindeligi iyilestirmek (%57.0), diyetteki
eksik besin ogelerini yerine koymak (%53.0) seklinde bulunmustur
(63). Fas’ta yapilan ¢aligmada ise; katilimcilarin besin desteklerini
bagisikligr giiclendirmek (%21.3), diyeti dengelemek (%10.5) ve
estetik bir amaca ulasmak igin (%6.9) kullandiklar1 belirlenmistir
(62). Calismada, katilimeilarin yarisindan fazlasinin (%54.1) pandemi
stirecinde besin destegi tiikketim miktarini ve/veya sikligini artirdiklari
saptanmistir (Tablo 4). Literatiirden ve ¢aligmamizdan elde edilen
bulgular dogrultusunda, pandemi siirecinde bireylerin bagisiklik
sistemini gii¢clendirmek ve sagligi korumak amagl besin destekleri
kullaniminin arttigini sdyleyebiliriz.

Arastirmaya katilan tiim katilimcilarin yaridan fazlasi (%52.5), besin
desteklerinin COVID-19’a karst koruyucu olduguna inanmakta
(Tablo 3); pandemi siirecinde besin destegi kullandigimni bildiren
katilimeilarin %72.2’si kullandig1 besin desteklerinin kendi sagligi
iizerinde olumlu etkisi oldugunu diisiinmektedir (Tablo 4). Tiirkiye’de
yapilan bagka bir ¢aligmada katilimcilarin, C vitamini (%9.2) ve D
vitamini (%9.5) almayanlarin daha ¢abuk hastalandigina ve besin
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desteklerinin viriisii yok edecegine yonelik (%7) goriisleri oldugu
belirlenmistir (66).

eksiklikleri,
popiiler olan iiriinler, giincellenen bilimsel bilgiler, uygulanan saglik

Toplumda sik goriilen vitamin-mineral medyada

politikalari, ortaya c¢ikan hastaliklar ve yeni tedavi ydntemleri,
etkilemektedir  (39).
Calismamizda pandemi siirecinde katilimeilarin en ¢ok kullandiklart

kullanilan  besin  desteklerinin  tiiriini
vitamin ve mineraller sirastyla; D vitamini (%23.0), C vitamini (%20
.6), B grubu vitaminleri (%13.0), multivitamin-mineral (%9.7),
demir (%8.8) ve magnezyumdur (%7.5) (Sekil 1). Bitkisel iiriinler
ve diger besin destekleri ise sirasiyla; zencefil (%18.0), targin
(%14.1), yesil ¢ay (%14.0), zerdegal/kurkumin (%13.8) ve balik yagi/
omega-3 (%9.5) olarak belirlenmistir (Sekil 2). TBSA 2019’a gore
pandemi Oncesinde 19 yas ve lizeri bireylerin en sik kullandiklari
besin destekleri; B12 vitamini ve D vitaminidir (13). Tirkiye’de
pandemi siirecinde yapilan bir ¢alismada ise; en ¢ok kullanilan
besin desteklerinin sirastyla C vitamini (%43.6), D vitamini (%37.7)
ve probiyotik gidalar (%12.9) oldugu bulunmustur (66). Pandemi
doneminde yapilan bir bagka ¢alismaya gore de en sik kullanilan
besin destekleri sirastyla; balik yagi (%81.9), D vitamini (%39.0),
multivitamin (%27.4), probiyotikler (%22.3) ve C vitamini (%19.4)
dir (36). Fas’ta yapilan arastirmada, COVID-19 pandemisi sirasinda
23 farkli tibbi bitki tlrtiniin kullanildigi, en yaygm kullanilan
bitkilerin; sarimsak, zeytin, sogan ve zencefil oldugu belirlenmistir
(67). Suudi Arabistan’da yapilan ¢alismada da, bagisikligi artirmak
ve COVID-19 hastaligindan korunmak i¢in en sik zencefil, sogan ve
sarimsak kullanildigi belirtilmistir (59). Cin’de yapilan bir ¢aligmada
ise; katilimeilarin COVID-19’dan korunmak i¢in C vitamini (%18.2),
probiyotik (%11.7) ve sirke tiikettikleri saptanmistir (60).

Son yillarda yapilan genis capli aragtirmalar; toplumlarda genel
olarak diizenli besin destekleri kullaniminin giderek yayginlastigini,
bununla birlikte kadinlarin besin desteklerini erkeklere gore daha
sik kullandigini ve ilerleyen yas ile birlikte artan besin destekleri
kullanimi arasindaki iliskiyi gostermektedir (68-72). Ayrica, egitim
diizeyi yiiksek, BKI’leri diisiik olanlar, yaslilar, fiziksel aktivite
diizeyi yiiksek olanlar arasinda takviye kullaniminin daha fazla
oldugu belirtilmektedir (35).

Suudi Arabistan’da ve ABD’de yapilan iki farkli calismada
COVID-19 siirecinde erkekler arasinda besin takviyeleri kullanim
sikliginin, kadinlara kiyasla daha yiiksek oldugu saptanmistir (54,73).
Fas’ta tiniversite 6grencileri iizerinde yapilan bagka bir ¢alismada,
pandemi siirecinde besin destekleri kullanimi her iki cinsiyette de
benzer bulunmustur (erkek %35.4, kadin %34.0) (62). Polonya’da
kadinlarda
erkeklere gore anlamli diizeyde daha yiiksek saptanmistir (63). Bizim

ise pandemi siiresince besin destekleri kullanimi,
calismamizda da, pandemi siirecinde kadinlarda besin destekleri
kullanimi (%73.3), erkeklere (%56.0) oranla daha yiiksek bulunmustur
(p<0.01, Tablo 5). Yapilan ¢alismalarda kadinlar ve erkekler arasinda
besin destekleri kullanimi agisindan farkli sonuglar elde edilmesi,
secilen orneklemlerin farkli sosyo-demografik 6zellikleriyle iliskili
olabilir.

Katilimcilari besin destegi kullanimlar1 yasa gore incelendiginde,
pandemi siirecinde besin destekleri kullaniminin 26-35 yas araliginda
daha yiiksek oldugu saptanmistir (p>0.05, Tablo 5). Farkli iilkelerde
yapilan ¢aligmalarda da pandemi siirecinde geng katilimcilarin besin
destekleri kullanimi, bizim ¢aligmamiza benzer sekilde anlamli olarak
daha yiiksek bulunmustur (62,63,73).
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Caligmamizda pandemi siirecinde besin destekleri kullanimi ile
medeni durum (p<0.05) ve yasanilan yer (p<0.01) arasindaki
farklilik istatistiksel agidan anlamlidir. Bosanmis/dul ve sehirde
yasayan katilimcilarin pandemi siirecinde besin destegi kullanimi
diger katilimcilara kiyasla daha yiiksektir (Tablo 5). Benzer sekilde
Polonya’da sehirde yasayan katilimcilarda kullanim orani daha
yiiksek bulunmustur (63).

yiikselmesiyle birlikte
farkindaligin ve biling diizeyinin artmasi, bireylerin sagliklarini

Egitim  diizeyinin saglik  konusunda
gelistirmeye yonelik yasam ve beslenme davranislari sergilemelerinde
etkili olmaktadir (74). Literatlirdeki birgok calisma, yiiksek egitim
diizeyi ile besin destegi kullanimindaki artigin iliskili oldugunu
gostermektedir (63,68-70,75-78). Yapilan bu g¢alismada ise egitim
seviyesi yiikseldik¢e katilimcilarin besin destegi kullanimlarimin
arttig1 goriilmistiir (p<0.01). Lisansiistii mezunu olanlarin, pandemi
stirecinde besin destekleri kullanimi daha yiiksektir (Tablo 5). Bu
sonucun, katilimcilarin egitim seviyesi ve algilanan gelir diizeyi
yiikseldikge besin desteklerine erisilebilirliklerinin  artmasindan
kaynaklanabilecegi diistiniilmektedir.

Arastirmamizda, katilimcilarin pandemi siirecinde besin destekleri
kullanimi ile meslek/ugraslar1 arasindaki iliski anlamli olup, besin
destegi kullananlarin ¢ogunlugunu saglik personelleri (%87.5)
olusturmaktadir. Pandemi siirecinde besin destekleri kullanimi en
az olan meslek grubu is¢i ve esnaflardir (%57.5), (p<0.01, Tablo 5).
Caligmalar, saglik egitimi alan bireylerde besin destekleri kullaniminin
toplumun geneline gore daha yaygin oldugunu gostermektedir (79,80).
Bu sonug, saglik egitimi alan bireylerin saglik konularina iligkin
farkindaliginin daha yiiksek olmasi ve besin destekleri hakkinda daha
fazla bilgi sahibi olmalar ile iliskilendirilmektedir (39).

Aragtirmaya katilanlarda algilanan gelir diizeyi ile pandemi siirecinde
besin destekleri kullanimi da iligkilidir (p<0.05). Besin destegi
kullanim orani en diisiik olan katilimcilar, gelir diizeyinin ‘kotd’
oldugunu bildirenlerdir (Tablo 5). Farkli ¢calismalarda da gelir diizeyi
arttikca pandemi siirecinde besin destekleri kullaniminmn arttigi
gbzlenmistir Bu sonug, ayni zamanda bireyin egitim diizeyi arttik¢a
satin alma gilicliniin artmasiyla da iligskilendirilmektedir (54,62).
Diinyadaki 06lim nedenlerinin ¢ogunlugundan sorumlu olan
kronik hastaliklar, beslenmenin diizeltilmesi ile Onlenebilmektedir.
Giintimiizde, hastaliklardan korunmak ve hastalik etkilerini hafifletmek
amactyla vitamin-mineral kullamimi artmistir. Ozellikle vitamin ve
minerallerin viicuttaki yasamsal faaliyetleri nedeniyle vitamin ve
mineral igeren besin desteklerinin kullanimi kronik hastaliklarda
goriilmektedir (35). Calismamizda katilimcilarin besin destegi
kullanimlar1 kronik hastalik dykiisiine gore incelendiginde; kronik
hastaliga sahip olan katilimcilarin pandemi siirecinde besin destekleri
kullaniminin daha yiiksek oldugu belirlenmistir (p<0.05, Tablo
5). Caligmalarda da genellikle kronik hastalig1 olanlarda, vitamin-
mineral kullaniminin daha yaygin oldugu bildirilmistir (39,75,81,82).
Ornegin; bir caligmada kemik hastaliklar1 olan katilimeilarmn vitamin-
mineral kullanim orani, hastalig1 olmayan katilimcilara gore 1.85 kat
daha yiiksek bulunmustur (83). Benzer sekilde baska bir caligmada
da kronik hastaligi bulunan katilimcilarin besin destekleri kullanimi
daha yiiksek bulunmustur (39). Calismamizda COVID-19 tanisi olan
hastalarin pandemi déneminde besin destegi kullanimi, COVID-19
tanist olmayanlara gére daha yiiksektir (p<0.05, Tablo 5). Bu sonug,
COVID-19 tanisi olan hastalarin, besin destegi kullanimmin faydali
oldugunu diisinmeleriyle iliskili olabilir. Baska bir arastirmada da
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COVID-19 pozitif olanlarin, multivitamin kullaniminin tani sonrasi
arttigr  gosterilmistir. COVID-19 tanist alan erkekler, kadinlara
gore anlamli diizeyde yiiksek multivitamin ve ¢inko kullanirken;
COVID-19 hastas1 kadinlar, daha fazla oranda C ve D vitamini
kullanmistir (54). Yetersiz beslenmenin, iyilesmeyi geciktirerek ve
hastanede kalis siiresini uzatmak suretiyle, COVID-19 hastalar1 igin
risk olusturdugu bu nedenle dogru beslenme miidahalelerin hastalarin
klinik sonuglarini iyilestirebilecegi bildirilmektedir (84). Calismada,
COVID-19 tanist olan katilimcilarin besin destekleri kullanmalari
olumlu bir bulgu olarak degerlendirilebilir. Bununla birlikte, WHO,
bagisiklik sistemi i¢in dnemli rolii olan vitamin/minerallerin saglikli
bireylerde oncelikle meyve, sebze ve hayvansal kaynaklari da
iceren dengeli ve gesitli bir diyet ile karsilanabilecegini; pandemi
stirecinde takviye olarak tiiketilmelerinin COVID-19’u &nleyici
veya COVID-19 hastaligi olan kisilerde tedavi edici olduguna dair
kanitlarin olmadigini bildirmistir (85).

Sonuc¢

Son yillarda alternatif tedavilerin popiiler hale gelmesiyle birlikte
besin takviyeleri, fonksiyonel gidalar ve bitkisel {iriinlere olan ilgi
artmaya baglamigtir. Bunun yani sira; COVID-19 salgminin hizla
yayilmasi, diinya ¢apinda bir¢ok endiseyi de beraberinde getirmis ve
bagisiklig artirmak, hastaligin bulagsmasini 6nlemek veya hastaligin
seyrini hafifletmek i¢in dogal iiriinler ve bitki 6zlerinin kullanilmasi
gibi talebi
COVID-19 pandemisi siirecinde yetiskin bireylerin besin destekleri

alternatif segencklere olan arttirmisgtir.
kullanimlarinin incelendigi bu aragtirmada, diinyada oldugu gibi
iilkemizde de pandemi siirecinde besin destekleri kullaniminin arttig:
ortaya ¢ikmistir. Aragtirma sonucuna gore, katilimcilarin yaridan
fazlasinin besin desteklerinin COVID-19’a kars1 koruyucu olduguna
inandigi, COVID-19 tanis1 olanlarin ¢ogunlugunun besin destekleri
kullanmaya basladiklar1 saptanmistir. Katilimeilarin besin destegi
hakkinda bilgi edinirken kitle iletisim araglarina basvurdugu, besin
destegi kullanma kararinda saglik uzmanlarinin, kitle iletisim
araglarinin ve yakin ¢evrenin etkili oldugu belirlenmistir. Pandemi
siirecinde en ¢ok kullanilan besin destekleri C, D, B grubu
vitaminleri, zencefil, tar¢in, yesil ¢ay ve zerdegaldir. Calismada
ayrica, besin destekleri kullaniminda, cinsiyet, 6grenim durumu ve
yasanilan yer, medeni durum, gelir, meslek, kronik hastalik durumu,
COVID-19 tanis1 olma durumunun etkili oldugu saptanmustir.

Giliniimiizde, saglik otoriteleri tarafindan COVID-19’un 6nlenmesi
veya COVID-19’un tedavisi igin besin takviyesi konusunda bir
kilavuz bulunmamakta olup otoriteler tarafindan bu siirecte bagisiklik
sistemini gliglii tutmak amaciyla giinliik diyetle taze sebze, meyve,
tahil, hayvansal kaynakli besinlerin alinmasi, hazir ve islenmis
gidalardan uzak durulmasi, seker ve kat1 yag tiiketiminin azaltilmasi,
stvi tiiketiminin artirilmast &nerilmektedir. Bunun yani sira; besin
destekleri, beslenmeyi destekleyici veya bagisikligi giiglendirici
olarak kullanilmasia ragmen bireylerin besin destekleri konusunda
eksik veya hatali bilgiye sahip olmasi, besin desteklerinin kolay
erigebilir olmasi, bilingsiz kullanim sonucunda sagligi bozucu
etkilere neden olmaktadir. Bu nedenlerle, bireylerin saglikli ve
dogal beslenmesi, besin desteklerinin ihtiya¢ halinde doktor veya
diyetisyen gibi uzmanlarin kontroliinde kullanilmasi ve sagliga
etkileri konusunda farkindaligin artirilmas: 6nemlidir. Toplumda,
besin desteklerinin kullanim kosullari, endikasyonlari, yan etkileri
ve COVID-19 ile olan etkilesimine iliskin yerel ve ulusal diizeylerde
bilin¢lendirme ¢alismalarinin faydali olacag: diisiiniilmektedir.
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Cahismamin Simirhiliklar:

Aragtirmada bazi smurlhiliklar  bulunmaktadir. Bunlardan ilki,
verilerin pandemi kosullari nedeniyle online olarak ve anket
araciligiyla toplanmasidir. Bu durum, sorularin katilimei tarafindan
anlagilabilirligi ve yanmitlarin gilivenilirligi agisindan  eksiklik
olusturabilir. ikinci olarak, arastirmani belirli zaman araliginda ve
belirli katilimer sayisiyla yiiriitilen kesitsel tipte bir aragtirma olmasi,
bulgularin genellenebilirligini  smirlamaktadir. Bununla birlikte,
caligmanin online olarak yiiriitiilmesi, farkli cografi bolgelerde
yasayan daha fazla sayida bireye ulasma imkani saglamis ve veri
toplama hizini arttirmistir.

Sinirliliklara ragmen elde edilen bulgularin toplumun pandemi
stirecindeki saglik davranislarini ortaya koymasi agisindan, toplum
saghigmin giiclendirilmesi amaciyla yapilacak calismalara 6n veri
sunmaktadir. Bu acgidan bu ¢aligmanin literatiire katki saglayacagi

distiniilmektedir.
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