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Suplementos
alimentares:

Por Edison Tamascia - Presidente da Febrafar

O mercado brasileiro de suplementos alimentares vive um dos
momentos mais relevantes de sua historia. O crescente
interesse dos consumidores por saude, bem-estar, longevidade,
desempenho fisico e qualidade de vida tem ampliado a
presenca desses produtos na rotina da populacao e
transformado a suplementacao em uma categoria cada vez mais
estratégica para toda a cadeia da saude.

Nesse contexto, o IFEPEC (Instituto Febrafar de Pesquisa e
Educacao Corporativa) apresenta a Pesquisa Nacional sobre
Suplementos Alimentares 2026, um estudo desenvolvido para
oferecer uma visao abrangente e atualizada sobre um dos
segmentos mais dinamicos do mercado brasileiro. A pesquisa
reune evidéncias coletadas diretamente junto aos dois publicos
gue mais influenciam a evolugao desse setor: os profissionais da
saude responsaveis pela prescricao ou recomendacao dos
suplementos e os consumidores que incorporam esses produtos
em seu cotidiano.

Ao integrar 1.068 entrevistas presenciais com prescritores e
1.200 entrevistas presenciais com consumidores, o estudo
permite compreender, de forma complementar, como se formam
as recomendacoes técnicas, quais critérios orientam a escolha
dos produtos, quais atributos sustentam a confianca dos
usuarios e como se estrutura a jornada de compra nas
diferentes regides do pais.

Mais do que apresentar numeros, este levantamento oferece
uma fotografia detalhada de um mercado que cresce em
relevancia econdmica e social. Os resultados geram
informacdes valiosas para industrias, distribuidores, varejistas e
profissionais da saude, contribuindo para decisdes relacionadas
a portfolio, posicionamento, comunicacao, treinamento de
equipes, relacionamento com prescritores e fortalecimento dos

canais de venda.




Para o varejo farmacéutico, os dados assumem importancia
ainda maior. As farmacias e drogarias consolidam-se como o
principal canal de compra de suplementos alimentares no Brasil,
reforcando seu papel como ponto de acesso a saude,
orientacao e cuidado. Essa posicao exige preparo constante
para compreender as mudang¢as no comportamento do
consumidor, oferecer informacdes qualificadas e construir
relacdes baseadas em confianca e credibilidade.

Vivemos uma era em que a informacao circula com velocidade
sem precedentes por meio da internet, redes sociais €
plataformas de inteligéncia artificial. Nesse cenario, pesquisas
confiaveis tornam-se ferramentas indispensaveis para apoiar
decisdes estratégicas, reduzir incertezas e orientar
investimentos. Conhecer profundamente o consumidor e
entender a percepcao dos profissionais da saude deixou de
ser um diferencial para se tornar uma necessidade competitiva.

Esperamos que este estudo contribua para o desenvolvimento
sustentavel do mercado de suplementos alimentares e do varejo
farmacéutico brasileiro, fornecendo conhecimento relevante
para a tomada de decisdes e fortalecendo a conexao entre
ciéncia, industria, varejo e consumidores.

Boa leitural




Suplementos alim 5 pesquisa:

Opinido dos
profissionais
da saude




Pesquisa direcionada a profissionais habilitados a prescrever ou recomendar
suplementos alimentares.

Objetivo:
conhecer os critérios que os profissionais da saude adotam para
prescrever ou recomendar suplementos alimentares.

Metodologia:

pesquisa gualitativa e quantitativa, realizada por meio de entrevistas
presenciais com nutricionistas, medicos, farmacéuticos e
biomedicos, com perguntas predominantemente abertas. As
entrevistas ocorreram em clinicas, hospitais, consultorios e
farmacias nas cinco regides do pais.

Entrevistadores:

o quadro foi composto por alunos recém-graduados na area da
saude e com as mesmas graduacdes dos entrevistados,
proporcionando equilibrio tecnico ao dialogo.

Amostra:

a amostra foi composta por 1.068 profissionais e distribuida
considerando duas variaveis proporcionais simultaneas: a
concentracao regional de profissionais de saude e o tamanho
de cada categoria profissional no mercado de brasileiro.

A amostra proporcionou a pesquisa nivel de confianca de 95%
e margem de erro de 3%.

A tabela abaixo apresenta a quantidade de entrevistas realizadas
com cada categoria profissional dentro de suas respectivas regides,
respeitando a proporcado de cada conselho de classe no cenario

local.
4 )\
Distribuicao de profissionais de saude por regiao
Médicos Farmacéuticos B Nutricionistas [ Biomédicos
Regides % Total Regional
Sudeste 305 123 m 524
Nordeste 107 47 m 191
sul 87 5. KR | e
Norte 46 22 m 86
Centro-Oeste 35 28 17 3 83
Total por
Profissao 280 275 m 1.068
. J

Nota: a distribuicao considerou um universo estimado de aproximadamente 635.000 medicos, 300.000 farmacéuticos,
200.000 nutricionistas e 35.000 biomeédicos atuantes no Brasil, distribuidos conforme os Ultimos censos e anuarios de cada
conselho federal.




Triagem:

as entrevistas foram realizadas somente com profissionais
da saude que prescrevem ou recomendam
suplementos alimentares.

Pergunta para qualificacao:

Com que frequéncia o(a) doutor(a) costuma prescrever
suplementos alimentares?

Resposta que qualificou: Respostas que nhao qualificaram:

“Nunca” ou “Raramente”

“Sempre”

Médicos Farmacéuticos B Nutricionistas [ Biomédicos
Frequéncia %
Diariamente 29% 5% 41% 16%
Semanalmente 21% 29% 22%

47% 21% 29%

26%

7%




Respostas por categoria profissional.

-

Os médicos entrevistados, especialmente nutrologos,
endocrinologistas, medicos do esporte e geriatras, apresentaram maior
foco na correcao de deficiéncias clinicas, na otimizacao metabdlica e na
prevencao de interacdes medicamentosas. As principais fontes
mencionadas foram:

@ Congressos e simposios: eventos de grande porte de
sociedades como a ABRAN (Associacdo Brasileira de
Nutrologia) e a SBEM (Endocrinologia) foram citados como
canais relevantes para atualizagcao de condutas e divulgacao
de estudos.

Periodicos médicos de alto impacto: leitura de diretrizes e
artigos em revistas como The American Journal of Clinical
Nutrition e The Lancet.

I3
—

: Plataformas de decisao clinica: ferramentas como UpToDate
e DynaMed, que compilam evidéncias cientificas detalhadas
para a rotina do consultorio, incluindo secdes sobre
fitoterapicos e suplementos.

Representantes da industria e farmacias de manipulacao:

@ visitas de propagandistas e equipes técnicas que apresentam
materiais cientificos, estudos de ativos patenteados e
informacdes voltadas especialmente a formulacdes
individualizadas.




Os nutricionistas demonstraram atencao ao ecossistema dos
suplementos, seja para estética, performance esportiva ou saude geral.
As fontes de informac¢ao mais citadas foram:

Portais especializados e nutricao baseada em evidéncias:
canais como Nutritotal, Science Play e webinars de marcas
de referéncia no mercado de suplementacao.

i)

como o Nutricao Brasil e eventos setoriais nos quais a
industria apresenta informacdes técnicas e cientificas de
novos produtos.

Livros-texto e consensos de entidades: consensos e
diretrizes de organizacoes reconhecidas, como a Academy
of Nutrition and Dietetics e a ISSN.

!gg Eventos de nutricao e feiras de negocios: congressos

Conselhos de classe: manuais de orientacao pratica
emitidos pelo CFN/CRN sobre condutas respaldadas para
prescricao.




Os farmaceéuticos, tanto pela atuacao na dispensacao e orientacao de
uso quanto pelo envolvimento com desenvolvimento e manipulagao,
demonstraram maior preocupacao com estabilidade, interacoes e
farmacotecnica. As fontes mais citadas foram:

Guias de interacao medicamento x suplemento:
ferramentas como Micromedex e Natural Medicines
Comprehensive Database, referéncias internacionais para
segurancga de suplementos e fitoterapicos.

Literatura de fornecedores de insumos: informativos
técnicos de grandes distribuidores de matéria-prima, como
Galena, Florien e Infinity Pharma, que apresentam testes de
estabilidade, absorcao e toxicidade dos ativos.

Formularios oficiais: Formulario Fitoterapico da
Farmacopeia Brasileira e compéndios farmacéuticos.




Os biomeédicos entrevistados que atuam em Biomedicina Estética ou
Praticas Integrativas demonstraram interesse em compreender o
impacto celular, o estresse oxidativo e a modulacao metabdlica
associados ao uso de suplementos. As fontes mais citadas foram:

Artigos de ciéncia basica e pratica integrativa: foco em
periddicos voltados para bioquimica, biologia molecular e
toxicologia, com o objetivo de compreender os mecanismos
de acdo de antioxidantes, aminoacidos e vitaminas no

nivel celular.

O=

@ Cursos de especializacao, pos-graduacao, extensao e
artigos: especialmente entre profissionais de Biomedicina
com trajetoria em diagndstico laboratorial, observa-se busca
por formacao complementar e referéncias de conselhos e
entidades integrativas para orientar condutas em prescricao
e estética.

De modo geral, profissionais das quatro categorias declararam utilizar
plataformas de inteligéncia artificial como fonte complementar de
informacdes e esclarecimento de duvidas.

Perguntas e respostas:
o 3 Quais tipos de suplementos alimentares prescreve ou

recomenda com maior frequéncia?

N —

Os entrevistados declararam que as indicagoes de suplementos variam
conforme o perfil do paciente — jovem, idoso, atleta, gestante ou pessoa
em recuperacao clinica — e os resultados desejados. No entanto, apos o
cruzamento das respostas, foi possivel identificar uma hierarquia clara
das categorias mais prescritas ou recomendadas. Vitaminas, minerais e
6dmega 3 lideram as prescri¢cdes voltadas a saude geral e a longevidade,
enquanto proteinas e compostos bioativos se destacam nos segmentos
de performance e saude intestinal.




Com base nas respostas obtidas, observa-se que as finalidades que levam um
profissional de saude a prescrever um suplemento alimentar mudaram
significativamente nos ultimos anos. Se no passado o foco estava mais
associado a prevencao de doengas decorrentes de deficiéncias nutricionais
graves, hoje a abordagem inclui também performance fisica, prevencao do
envelhecimento e qualidade de vida.

As indicacoes citadas pelos entrevistados foram organizadas em cinco
grandes grupos, em ordem decrescente de mencao:

Performance fisica, estética

01 . gerenciamento de peso

Essa é uma das finalidades mais comuns em consultorios de nutrigcao
esportiva, nutricdo funcional e biomedicina estética.

Otimizacao energética e recuperacao:

( &” creatina, cafeina, beta-alanina e aminoacidos essenciais

servem para melhorar o rendimento dos treinos, adiar a
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Prevencao do envelhecimento

02 biologico (longevidade ativa)

O envelhecimento envolve perdas fisioldgicas naturais que a alimentacao
convencional nem sempre consegue compensar integralmente.

Os profissionais relataram utilizar a suplementacdo como estrategia de
suporte e protecao.

( )

Combate a sarcopenia: médicos e nutricionistas utilizam
um aporte estratégico de proteinas (como whey protein)
associado a creatina para evitar a perda critica de massa
e forca muscular em idosos, garantindo autonomia fisica.

Saude 6ssea e articular: calcio combinado com vitaminas
D3 e K2 para favorecer o metabolismo 6sseo e contribuir
para a prevencao da osteoporose. Colageno tipo Il ndo
desnaturado também é frequentemente prescrito para
apoiar a saude das cartilagens e articulac; S
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Suporte a periodos
especificos do ciclo da vida
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Essa finalidade aparece nos casos em que a demanda por nutrientes aumenta
e a dieta isolada pode ndo ser suficiente para atender as necessidades
do individuo.

( )

Gestacao e tentantes: o uso de metilfolato, forma ativa
do acido folico, foi mencionado como importante para
prevenir malformac¢des no tubo neural do feto. Ferro e
6mega 3 (DHA) também foram citados como relevantes
para o desenvolvimento do bebé.

Geriatria: foco em polivitaminicos e minerais quelados,
‘,‘ ‘\' considerando a reducao natural do apetite e a menor
= eficiéncia digestiva observada em parte da

populacao idosa.




Correcao de deficiéncias

04 clinicas e subclinicas

Esse € o uso mais tradicional e um dos principais motivos de prescri¢cao
clinica. Ocorre quando exames laboratoriais indicam deficiéncia cronica de
nutrientes ou quando ha barreiras fisiologicas a absorcao.

Deficiéncias comuns: anemia por deficiéncia de ferro,
baixos niveis de vitamina B12, especialmente em idosos
e veganos, e hipovitaminose D.

Condicoes de ma absor¢ao: pacientes pdos-cirurgia

5 gl bariatricas, com doenca celiaca ou doenca de Crohn, que
podem depender de suplementacao continua devido a
reducao da capacidade de absorcao de nutrientes.

L
A

e
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Manejo de condicoes clinicas
e modulacao intestinal
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Nessa finalidade, os suplementos atuam como coadjuvantes no manejo de
sintomas ou disturbios especificos, complementando estratégias terapéuticas
e de cuidado.

4 I

Saude gastrointestinal: probioticos e prebidticos sao
indicados para restaurar o equilibrio do microbioma em
casos de disbiose (desequilibrio bacteriano), sindrome do

& intestino irritavel ou apods tratamentos longos com
antibioticos.

Controle metabadlico e dor: uso de 6mega 3 de alta
pureza para auxiliar na reducao de triglicerideos e na
modulagcao de processos inflamatérios; magnésio e
coenzima Q10 para apoiar o manejo de enxaguecas e
dores musculares associadas ao uso de estatinas.




Perguntas e respostas:

Quais critérios clinicos ou técnicos considera antes de
prescrever ou recomendar um suplemento alimentar?

Os entrevistados ressaltaram que, antes de emitir uma prescri¢gao ou
recomendacao, realizam uma avaliagcao técnica criteriosa. Prescrever um
suplemento nao significa apenas escolher uma marca conhecida; exige avaliar
a seguranca do paciente, a real necessidade do organismo e a qualidade
técnica do produto.

Os criterios clinicos e tecnicos mais citados foram organizados em dois
blocos: fatores relacionados ao paciente e especificagcdes do produto.

L3 Critérios clinicos (foco no paciente)

® Avaliacao bioquimica e sinais clinicos

O ponto de partida quase sempre envolve exames laboratoriais
(sangue, urina e, as vezes, saliva) associados a anamnese
(entrevista clinica). Os profissionais buscam identificar se ha uma
deficiéncia real ou um marcador metabdlico que justifique

a intervencao.

Exemplo: “So prescrevo doses altas de vitamina D3 ou
ferro apos constatar niveis sericos baixos no painel
biogquimico, para definir se a estratégia sera de
tratamento, com doses de atague, ou de manutenc¢ao.”

@® Funcaorenal e hepatica

Como a maioria dos nutrientes e compostos bioativos é
metabolizada pelo figado e excretada pelos rins, avaliar a saude
desses 0rgaos € um critério de seguranca obrigatorio.

Exemplo: “Pacientes com taxa de filtracao glomerular
reduzida, como nos casos de insuficiéncia renal, nao
podem receber altas doses de proteinas, fosforo ou
potassio. Ja ativos fitoterapicos complexos exigem
cautela quando o paciente apresenta enzimas hepaticas,
como TGO e TGP, elevadas.”




Interacoes medicamentosas e cruzadas

Este foi um dos pontos citados como mais criticos. Os
profissionais destacaram a necessidade de mapear todos 0s
medicamentos utilizados pelo paciente para evitar que o
suplemento reduza a eficacia do tratamento ou aumente o risco
de toxicidade.

Exemplo: “O Omega 3 e a vitamina E tém efeito sutil de
fluidez sanguinea; se associados a medicamentos
anticoagulantes (como a varfarina), aumentam o risco de
sangramentos. O calcio, se tomado junto a antibidticos ou
hormonios tireoidianos, pode cortar a absorgao do
remédio no intestino.”

\

[P Critérios técnicos (foco no produto)

Forma quimica e absorcao

Alguns profissionais entrevistados relataram avaliar a forma
guimica do nutriente, considerando que o organismo nao absorve
todas as formas de um elemento da mesma maneira.

® Minerais quelados/bisglicinatos: minerais ligados a aminoacidos,
como magnésio bisglicinato ou ferro quelado, tendem a ser mais
estaveis no estdbmago, gerar menos efeitos colaterais intestinais e
apresentar melhor absor¢cao em comparacao com algumas formas
como Oxidos ou sulfatos.

® Formas ativas: preferéncia por vitaminas ja convertidas em sua
forma biologicamente ativa, como metilfolato em vez de acido
folico (vitamina B9) e metilcobalamina em vez de cianocobalamina
(vitamina B12).




Pureza, padronizacao e certificacoes

Fol mencionada a preocupacao em garantir ao paciente que ele
esteja consumindo exatamente o que esta declarado no roétulo,
sem contaminantes, como metais pesados ou patdgenos.

@® Fitoterapicos: o critério essencial € a padronizagao do
principio ativo, como no caso do extrato seco
padronizado. “Nao basta prescrever ginseng; preciso
especificar a porcentagem exata de ginsenosideos para
garantir efeito terapéutico.”

® Selos de qualidade: “Prefiro produtos com certificacdes
iInternacionais de pureza, como o selo IFOS ou MEG-3
para dmega 3, livre de mercurio e PCBs, e o0 selo Creapure
para creatina.”

Sinergia e antagonismo de formulas

O desenho da formula, seja industrializada ou manipulada, deve
ser cuidadosamente planejado, pois nutrientes podem competir
entre si ou favorecer a absorcao e o metabolismo uns dos outros.

® Sinergia: “Prescrevo vitamina D3 junto com vitamina
K2 e magnésio, para favorecer o metabolismo do
calcio, ou ferro junto com vitamina C, que aumenta a
absorcao do mineral.”

® Antagonismo: “Evito recomendar doses elevadas de
zinco e cobre no mesmo horario, pois eles utilizam
transportadores intestinais semelhantes, e um pode
interferir na absorcao do outro.”




“A prescricdo é individualizada. Um suplemento que
funciona perfeitamente para uma pessoa pode ser
ineficaz ou ateé prejudicial para outra, dependendo
inteiramente de sua biologia e de sua rotina de saude.

Resposta Farmacéuticos Nutricionistas Biomédicos

4
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Pacientes que desejam ou consomem produtos que nao sao
indicados para seu perfil clinico.

LimitagOes financeiras de alguns pacientes impedem o uso de
produtos de melhor qualidade.

Auséncia de comprovacao ou evidéncia de eficacia de alguns
produtos divulgados no mercado.

Pacientes que substituem o produto prescrito por outro, de

preco inferior, contraindicado ou inadequado.

Dificuldade de obter informagdes técnicas sobre produtos

mais inovadores.

Perfil

{ Receptivos
@ N\Neutros

@ Resistentes

%

78%

15%

7%







Objetivo da pesquisa:
conhecer as opinides, motivacdes, habitos de consumo e jornada de
compra dos consumidores de suplementos alimentares no Brasil.

Metodologia:

entrevistas presenciais estruturadas, com perguntas abertas,
fechadas e de multipla escolha, realizadas em pontos estratégicos
nas cinco regides do Brasil.

Amostra:

1.200 pessoas com mais de 18 anos, que consomem atualmente ou
consumiram suplementos alimentares nos ultimos 12 meses.
distribuidos proporcionalmente pelas cinco grandes regides do
Brasil.

Regido Populagdo Proporcéo (%) Amostra/ Entrevistas

Sudeste 88.825.543 41,62% [ 500
Nordeste 57.244.435 26,82% [ 322
Sul 31.316.809 14,67% 176
Norte 18.801.282 8,81% [ 106
Centro-Oeste 17.232.968 8,07% [ 96

Ul et 213.421.037 100,00% 1200

& J

A amostra proporcionou a pesquisa um nivel de confianca de 95% e margem
de erro de 3%.

Entrevistadores:

0 quadro de entrevistadores foi composto por alunos
recem-formados da area da saude, cursando iniciacao cientifica,
com experiéncia em entrevistas investigativas.




Triagem:
A pergunta utilizada para qualificar o entrevistado para a pesquisa
foi a seguinte:

Vocé consome atualmente ou consumiu suplementos
alimentares nos ultimos 12 meses?

As pessoas que responderam “nao”, nao foram entrevistadas.

Perguntas e respostas:

Distribuicao dos entrevistados por género e faixa etaria, com
base nos dados do IBGE (Censo Demografico e PNAD Continua):

Por género

? d -

52% 48% Amostra total:
1.200 profissionais
Mulheres Homens da saude

Por faixa etaria

18 a 30 anos

@ 31a50anos 43%
@ :cimade51anos 29%

Amostra diversificada e representativa

Maioria por género: = Maioria por faixa etaria:
52% mulheres X, 43% tém entre 31 e 50 anos

Base: profissionais da saude que prescrevem suplementos alimentares | n = 1.200




m Ha quanto tempo vocé consome suplementos alimentares?

Até 3 meses 9%
4 a 6 meses 6%
7 a 12 meses 13%
1a 2 anos 43%
Mais de 2 anos 29%

Base: profissionais da saude que prescrevem
suplementos alimentares | n = 1.200

Um 66%
Dois 14%
Trés 9%
Quatro ou mais 5%

Nenhum




m Com que frequéncia vocé consome suplementos?

Nao estou
consumindo 6%
atualmente

Esporadicamente 14%

Em ciclos ou
periodos especificos

Quase todos os
GIETS

Diariamente 44%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

Quais tipos de suplementos vocé consome ou
consumiu nos ultimos 12 meses?

Whey protein/

0,
proteina 47.1%

Creatina 21,5%

Omega 3 181%

Colageno 17.6%

Vitaminas /

Multivitaminicos 95%

Pre-treino 8.3%

Minerais 6.7%

Suplementos para

imunidade 5,6%

Suplemento para

emagrecimento 4,7%

Suplementos para o

sono/relaxamento a,2%

Termogénicos
3,2%

BCAA/aminoacidos
2,4%

Hipercaloricos 18%

Suplemento 11%
fitoterapico/natural '

0% 10% 20% 30% 40% 50%

Permitido mais de uma resposta.




Quem mais influenciou sua decisao de consumir
esse(s) produto(s)?

Médicos

Nutricionistas

Pesquisas ha
Internet

Familiares

Farmaceéuticos

Amigos/colegas

Educadores fisico/
Personal

Influenciadores
digitais

Nao souberam
responder

8%

7%

6%

4%

5%

0% 10%

17%

13%

1%

20%

29%

30%

40%
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Quais sao suas principais motivacoes para
consumir suplementos atualmente?

Aumentar energia/
disposicao

Complementar
alimentacao

Melhorar
saude geral

Retardar
envelhecimento

Melhorar
desempenho fisico

Corrigir deficiéncia
nutricional

Recomendacao
meédica ou nutricional

Evitar doencas

Melhorar a aparéncia

Ganhar massa
muscular

Melhorar a recuperacao
pos-treino

31%

29%

27%

25%

24%

21%

17%

14%

1%

9%

6%




Quais sao suas principais fontes de informacao a
respeito de suplementos?

Sites de busca
(Google)

YouTube

Plataformas de IA

Médicos

Nutricionistas

Instagram

Educador fisico /
Personal

Amigos/colegas

0% 10% 20% 30%

Permitido mais de uma resposta.

36%

40%

Qual atributo vocé considera mais importante
ho(s) suplemento(s) que consome?

Qualidade / Garantia

Marca / Fabricante

Composicao /
Ingredientes

32%




Vocé compraria outro produto, de preco inferior, que nao
tivesse o atributo mencionado na resposta anterior?

( % de concordancia Respostas ]
78,6% N3o compraria
131% Provavelmente nio
8,2% Talvez
01% Sim. Compraria

Onde vocé costuma comprar suplementos
alimentares com maior frequéncia?

Farmacias e drogarias

@ lucbicese 24
@ Supermercados 15%
% @ Lojas especializadas 8%
@ Outros 5%

Voceé percebeu resultados associados ao
uso dos suplementos?

Sim 53%

Parcialmente 26%

Nao 9%

Consumo recente.
Nao deu para avaliar

Nao sei responder 7%
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Qual foi o principal motivo que o(a) levou a interromper o consumo,
definitivamente ou temporariamente, por um ou mais dias?

Esqueci de comprar

(o)
ou de tomar 237%

Sem local para
preparar (trabalho)

18%

Viagem. Dificuldade

o
para levar e preparar 15%

Efeitos colaterais 10%

Limitacao financeira.

o,
, %
N&o pude comprar 9%

Nao encontrei o
produto no ponto de
venda

4%

Fiquei doente. Médico
recomendou parar
temporariamente

3%

Outros motivos 1%

Nunca interrompi 17%
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Vocé pretende continuar consumindo esses produtos nhos
proximos seis meses?

Sim. Pretendo continuar 82%

Talvez tenha que
interromper devido
limitacao financeira

8%

Posso interromper por
recomendacao médica, do
hutricionista ou de outro
especialista

5%

Posso trocar de produto por
recomendacao médica, do
nhutricionista ou de outro
especialista

3%




E Qual melhoria seria mais importantes para voceé?

Melhorar o sabor

Embalagens mais
praticas

Porcdes individuais

Informacgoes mais
objetivas

Ingredientes naturais




Conclusao geral

A leitura integrada das duas pesquisas mostra que o mercado brasileiro de
suplementos alimentares se apoia em uma relagao cada vez mais estreita entre
recomendacao téecnica, confianca no produto e experiéncia de consumo. Entre os
profissionais da saude, a prescricao ou recomendacao € orientada por critérios
clinicos, avaliacao individualizada do paciente, seguranca, evidéncia técnica,
capacidade de absorcao, pureza e qualidade das formulacdes. Entre os
consumidores, observa-se um habito ja consolidado, com motivagdes associadas
a energia, complementacao alimentar, saude geral, longevidade, desempenho
fisico e qualidade de vida.

Os resultados evidenciam que medicos, nutricionistas, farmacéuticos e
biomedicos exercem papel relevante na formacao da confianca do consumidor e
na orientacao do uso adequado dos suplementos. Ao mesmo tempo, canais
digitais, pesquisas na internet, videos, plataformas de inteligéncia artificial e
influenciadores ampliam o0 acesso a informacao e tornam a jornada de decisao
mais complexa. Para o setor, isso refor¢ga a importancia de comunicacao clara,
materiais tecnicos consistentes, treinamento dos canais de venda e
relacionamento qualificado com prescritores.

Do ponto de vista comercial, farmacias e drogarias permanecem como canais
centrais de compra, ao lado de marketplaces, e-commerce, supermercados e
lojas especializadas. A elevada intencao de continuidade do consumo, combinada
a percepcao positiva de resultados, indica oportunidade para estratégias de
fidelizacao, educacao do consumidor e desenvolvimento de solugcdes que
facilitem a adesao. As interrupcdes relatadas estao mais associadas a fatores
praticos, logisticos, financeiros ou circunstanciais do que a rejeicao direta aos
produtos.

Em sintese, o estudo indica que as maiores oportunidades para industrias,
distribuidores e varejistas estdo na convergéncia entre ciéncia, confianca e
conveniéncia. Produtos com qualidade comprovada, formulagcées bem
comunicadas, atributos reconhecidos, embalagens praticas, melhor experiéncia
sensorial e informacdes objetivas tendem a responder melhor as expectativas dos
consumidores e as exigéncias dos prescritores. Assim, o crescimento sustentavel
do mercado dependera ndo apenas da ampliacdo do consumo, mas da
capacidade do setor de entregar valor técnico, seguranca, transparéncia e
relevancia em todos os pontos de contato da jornada de suplementacao.
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