


 
 
 
 
 
 
 

رژيم گياهخواري بخصوص خام گياهخواري رژيم غذايي برتر براي 
 سلامت بشر و محيط زيستش

 
 
 
  

  
اي  در روزنامه شما را با دقت مطالعه كردم و علاقه دارم كه نكته» ترين نوع گياهخواري خام گياهخواري نامطلوب«مقاله 

  .چند در مورد نقطه نظرات مطرح شده در مقاله عنوان كنم
ابتدا بايد گفت كه اين اولين باري نيست كه رژيم گياهخواري از طرف افرادي كه علاقه يا باور به مصرف مواد حيواني در 

مورد » مين نكردن نيازهاي بدنأت«و » ناكافي بودن«، »كامل بودن نا«باشند تحت عناوين  داشته يا در اين مورد ذينفع مي
  .حمله قرارگرفته است

  تا قبل از اينكه مشاهدات، مطالعات و تحقيقات بطور غير قابل انكاري خلاف آنرا ثابت كنندهمين چندي پيش و  تا
  .نهاي گياهي بودياين حمله متوجه پروتئ

چه لبنيات و تنها با هدف  هاي عظيم تهيه مواد حيواني چه گوشت و مرغ و ماهي و  با توسعه دامپروري صنعتي كمپاني
يان سال اطلاعات نادرستي در مورد پروتئين همراه با محصولات خود به خورد مردم فروش و سود آوري هرچه بيشتر سال

  .دادند مي
بدن بيشتر از  تئين حالت قداست داده شد گوئي كه اهميت پروتئين به عنوان بخشي از ماده غذايي مورد نيازوابتدا به پر
  .باشد ها مي ساير بخش

ار كه گياهان فاقد پروتئين بوده و اين ماده فقط در مواد حيواني  انگ؛سپس لغت پروتئين مترادف گوشت قرار گرفت
آينه فردي اعلام كند كه  كه هر كند بطوري اين مسئله هنوز هم بصورتي در ذهن مردم نقش بازي مي. باشد موجود مي

  .كند ميمين أ ناآگاه اين است كه چگونه پروتئين خود را تي رژيم گياهخواري را برگزيده اولين سئوال شنونده
پس از آن نه تنها ميزان پروتئين مورد نياز بدن بسيار بيشتر از آنچه در حقيقت لازم است اعلام شد بلكه تا ساليان دراز 

هاي حيواني  تري نسبت به پروتئين هاي گياهي ناقص بوده و از كيفيت پائين شده كه پروتئين بر اين ادعا نيز پافشاري مي
  .كردند ن مدعا بود كه بسياري از متخصصان تغذيه مصرف مواد حيواني را ناگزير اعلام ميبا تكيه بر همي. برخوردارند

تقش اين تبليغات و مشابه آن تا بدانجا پيش رفته كه نه تنها چنانكه گفته شد لغت پروتئين مترادف گوشت قرار گرفت 
  .كند را به ذهن متبادر مي مرغ تخم» بهترين نوع پروتئين« شير و پنير را، آهن، گوشت گاو را و،بلكه كلسيم



امروزه نه تنها نادرستي تمام اين ادعاها با مطالعات و مشاهدات و تحقيقات فراوان و غير قابل انكار ثابت شده بلكه مضرات 
  .گردد ها براي سلامتي نيز روزبروز بيشتر بارز مي هاي حيواني و خطرات آن مصرف پروتئين

هاي قلبي، بالا بردن كلسترول، بالا  هاي قلب و عروق و سكته يواني در ايجاد بيماريامروزه در مورد نقش مصرف مواد ح
ها بخصوص سرطان سينه، پروستات، روده بزرگ و تخمدانها، بيماري ديابت، پوكي  بردن فشارخون، انواع سرطان

  .تحقيقات فراواني وجود دارد... هاي كبد و كليه و استخوان، بيماري
هايي هستند كه ما را در  ها، فيتوكميكال اكسيدان انيم كه مواد حيواني فاقد موادي مانند فيبرها، آنتيد همچنين امروزه مي

  .باشند كنند در حاليكه گياهان سرشار از اين مواد ضد سرطان مي ها محافظت مي برابر سرطان
ي اشباع، اسيد آراكيدونيك و همچنين ها دانيم كه مواد حيواني داراي مقدار فراواني كلسترول، چربي و باز هم امروزه مي

 .برند ها و بيماريهاي قلبي را بالا مي باشند كه همگي خطر ايجاد سرطان مي IGFفاكتورهاي رشدي مانند 
]1,2,3,4,5,6,7[  

 مورد نياز بدن از 12 در توضيح عوارض ناشي از گياهخواري گفت آهن، روي و ويتامين ب «دكتر كيمياگر در مقاله خود
  .»شود مين نميأژيم گياهخواري تطريق ر

  .]8[ اين مجمع در اين باره چه بوده است2009اريد ببينيم موضع انجمن تغذيه آمريكا در نشست سال ذبگ
  :باشد ذكر شده ميموضوعات اين موضع برمبناي تحقيق و بررسي گسترده كليه تحقيقات موجود درباره 

. ]9,10[»آهن در گياهخواران و غير گياهخواران يكسان است ربدليل فق) كم خوني(تعداد موردهاي آنمي  « :آهن -1
 كه بدن گياهخواران رسد ع مختلف به نظر مي منابةردتمبناي بررسي گس شود كه بر اين بيانيه همچنين عنوان مي در

 را  و همچنين قدرت حفظ بيشتر آن از مواد غذايي بوده جذب آهنبيشتر قدرت نسبت به گوشتخواران در حقيقت داراي
تنها از قدرت جذب بيشتري برخوردار بوده بلكه ميزان دفع آهن را نيز  بدين معنا كه بدن گياهخواران نه. باشد نيزدارامي

 .كند كنترل كرده از به هدر رفتن آن جلوگيري مي
سمت كه ق) Heme( ماين ويتامين بطور طبيعي جذب آهن غير ه. باشند  مي نيزغذاهاي گياهي سرشار از ويتامين ث

) Heme(م م گياهان از آهن ه ميزان جذب آهن غير ه نهايتاكه برد بطوري مياعظم آهن موجود در گياهان است را بالا 
  .]11[رود مواد حيواني نيز بالاتر مي

ك كه ممكن است جذب روي را كاهش دهد ي اسيدفيت وجودبرمبناي همان بيانيه اگرچه در گياهان به علت : روي -2
كمتر باشد ولي در موارد گسترده مورد مطالعه در گياهخواران مورد علني ممكن است  دسترس براي بدن ميزان روي قابل

ميزان روي در رژيم آنان تحقيقات در بيانيه اين انجمن اعلام ميشود كه بر مبناي . ]12[كمبود روي مشاهده نشده است
  .]13[باشد گياهخواران در حد ميزان تجويز شده براي عموم مي

 در غير گياهخواراني از 1960حقيقت اولين مورد حقيقي كلينيكي كمبود روي در سال درب است بدانيم كه جال
 خمير باعث »ورآوردن«سه وشود كه پر گفته مي. كردند آمده گندم استفاده مي خاورميانه مشاهده شد كه از خمير غير ور

  .كند  ميسان  را آ آزاد شدهها شده جذب روي تشكسته شدن فيتا
ها بخصوص در دانه كدو و  ها آمده به مقدار فراوان در مغزها و دانه  در غذاهاي گياهي بطور كلي روي همراه با پروتئين

  .كنجد، در سويا و در غلات و حبوبات وجود دارد
  .هاي مختلف سرشار از روي هستند جوانه

 بدن »خوب « روي باعث پائين آوردن چربيفهادهند كه مصرف اض در اينجا لازم است اضافه كنم كه تحقيقات نشان مي
تواند باعث  همچنين نشان داده شده كه مصرف فراوان روي مي. برد هاي قلبي را بالا مي  گشته ميزان بيماريHDLيا 

 رسد كه در اثر اختلال در جذب مس  جواب نداده و بنظر مي12د فوليك و بينوعي كم خوني گردد كه به آهن و يا اس
  .آيد اد روي در بدن بوجود ميازديدر نتيجه 

 مواد غذايي پرداخته »كمبود«رسد برخي متخصصان ما فقط به  مي كند كه بنظر اين مسئله از اين نظر اهميت پيدا مي
بوجود بيش از اندازه مواد ديگرازدياد كنند كه بسياري از اختلالات هضم و جذبي مواد در حقيقت نتيجه  فراموش مي

  .ميايد



طپد و معده  همچنانكه قلب به خودي خود مي. تم بسيار ظريف و پيچيده كنترل و بالانس برخوردار استبدن از يك سيس
دهد اين سيستم هوشمند بر عمل تنظيم جذب مواد مختلف نيز نظارت داشته  بطور خودكار عمل هضم غذا را انجام مي

وري از غذاهاي طبيعي و سالم را   بهترين بهرهاگر به حال خود گذارده شود با آگاهي به نيازهاي بدن در شرايط مختلف
   .فراهم خواهد آورد

كمبود (كنند اين مشكلات را  مرغ استفاده مي گياهخواراني كه از شير و تخم«شود كه  در مقاله دكتر كيمياگر ذكر مي
  ».ندارند) 12آهن، روي، ب

 غني استآهن از نظر مرغ نيز اگر چه  ده و تخمدر پاسخ بايد گفت كه در حقيقت شير گاو بطور كلي درمورد آهن فقير بو
  .  منبع خوبي براي تامين اين ماده نميباشدبه دليل غير قابل جذب بودن اين آهن

شير انسان به . باشد كازئين يا پروتئين شير گاو بزرگترين جلوگيري كننده جذب روي مواد حيواني در بدن انسان مي
  .  اين اثر منفي در جذب روي را نداردĤAlpha – lactalbuminلبومين دليل داشتن پروتئين متفاوت آلفا لاكت

  .در اينجا بايد به تفاوت بين وجود يك ماده غذايي در غذا و قابليت جذب آن در بدن نيز اشاره كرد
مصرف  هاي مختلف بيش از رژيم مبتني بر مصرف مواد حيواني با اسيدي كردن بدن و ايجاد آلرژي رژيم مبتني بر

اين مسئله را امروز در بروز بسياري از . هان قابليت ايجاد اختلال در هضم و جذب مواد مختلف غذايي را داراستگيا
 به علت گاستريتهاي مزمن و آتروفيك و 12هاي ناشي از جذب ويتامين ب ها از قبيل پوكي استخوان، كم خوني بيماري

  .كنيم صرف مواد حيواني دارند مشاهده ميبرخي عوارض ديگر در كشورها و مناطقي كه ميزان بالاي م
 12كمبود ويتامين ب«ه كلام در اين مورد شما را به مقاله مفصل خود به نام لبراي جلوگيري از اطا: 12ويتامين ب -3

 .دهم رجوع مي در سايت وگن فروم » سنگر بازمانده برعليه گياهخوارياتنه
  

  به .ني نيست كه نوع بهتر آن در غذاهاي گياهي مشاهده نشوداي در غذاهاي حيوا توان گفت هيچ ماده بطور كلي مي
   .مثالهاي زير توجه فرماييد

  
  **رژيم مبتني بر مصرف مواد حيواني  *رژيم مبتني بر گياهخواري   ماده غذايي

  137  -  گرم ميلي  كلسترول
  36  4  گرم  چربي
  34  33  گرم  پروتئين
  17  29919  ميكروگرم  بتاكاروتن
  -  31  گرم  فيبر غذايي
  4  293  گرم ميلي  ويتامين ث
  19  1168  ميكروگرم  اسيد فوليك

  0,5  11  گرم ميلي  Eويتامين 
  2  20  گرم ميلي  آهن

  51  548  گرم ميلي  منيزيوم
  252  545  گرم ميلي  كلسيم

  
  ميزان مساوي از گوجه فرنگي، اسفناج، باقلاي سبز، نخود فرنگي و سيب زميني * 

  ]15,16 ,14[و، خوك، مرغ و شير گاوميزان مساوي از گوشت گا** 
 : مأخذ

Campbell, PhD, ColinT 
“The China Study” Benbella Books, Paper back edition 2006, p230 



 
 

   كالري از بروكلي، گوشت گاو و كاهو100اي ديگر در  مقايسه
  

  كاهو  گوشت گاو  بروكلي  ماده غذايي
  11,6  5,4  11,2  گرم  پروتئين
  257  2,4  182  رمگ ميلي  كلسيم
  7,9  0,7  2,2  گرم ميلي  آهن

  43  5  71,4  گرم ميلي  منيزيوم
  2071  88  643  گرم ميلي  پتاسيم

  12  0  10,7  گرم  فيبر غذايي
  بسيار بالا  0  بسيار بالا    ها فيتوكميكال

  بسيار بالا  0  بسيار بالا    آنتي اكسيدان
  971  3  1,7  ميكروگرم  فوليت
  0,71  0,04  0,29    2ب

  3,6  1,1  1,64    نياسين
  1,8  1,2  1,1    روي

  171  0  143    ويتامين ث
  IU   6757 241  18571    ويتامين آ
  3,2  0  5    ويتامين اي
  0  55  0  گرم ميلي  كلسترول

  0  1,7  0  گرم  هاي اشباع چربي
  

  :مأخذ
Adams, C 1986 “Handbook of the nutritional value of food in common units (New York: Dover Publications). 

  
در ميزان مواد موجود معتنابهي ماده كردن غذاها تأثيرآر مهم پرداخت كه روشهاي تهيه و ادر اينجا بايد به اين نكته بسي

خام خواري را «اين مسئله به مطلب ذكر شده در مقاله دكتر كيمياگر كه . دارددر غذا و همچنين در جذب آن مواد
  .گردد اند نيز بر مي دانسته» يترين نوع گياهخوار نامطلوب

  . و تغيير شكل دادن آنهاست) پختن(ها و مواد معدني در غذاها عمل حرارت دادن  يكي از بزرگترين دلايل كمبود ويتامين
ري مواد اروند و بسي ها از بين مي  برخي ويتامين.يابند ها در اثر حرارت تغيير شكل مي هاي مختلف از جمله آنزيم پروتئين

تواند باعث از دست  شود كه جوشاندن غذاها مي گفته مي.  پيدا ميكنندي رسوب كرده، از دست رفته يا تغيير شكلمعدن
  ].17[درصد منيزيوم گردد45درصد فسفر و 46درصد كلسيم، 31 ،درصد از آهن48رفتن تا 

 و 12لكس از جمله بهاي محلول در آب مانند ويتامين ث، ب كمپ جوشاندن سبزيجات باعث از دست رفتن ويتامين
  .گردد اسيد فوليك مي

سرخ كردن غذاها . ميگرددزا  ايجاد مواد سرطان باعث هاي مختلف از جمله مرغ و ماهي روي آتش كباب كردن گوشت
  .شودباعث از بين رفتن لسيتين و آزاد شدن كلسترول و چربي در جريان خون مي

  .دهد د فوليك، منيزيوم، روي و ويتامين اي را كاهش ميتصفيه و سفيد كردن آرد، برنج، ماكاروني، مقدار اسي



تغييرات مختلف غذايي مانند پاستوريزه كردن و هموژنيزه كردن، كنسرو كردن، اضافه كردن مواد شيميايي مختلف براي 
نتيجتاً در ها و رنگها و بوهاي اضافه شده همه و همه باعث ايجاد فقر مواد غذايي در ماده غذايي و  حفظ و نگهداري، مزه

  .گردند بدن ما مي
كنند  هاي صنعتي استفاده مي ترين فرم آن بدون دستكاري  طبيعي وترين دليل اينكه از غذاها در سادهه خام گياهخواران ب

 مغزها و ،جات  نوع تغذيه را داشته بيشترين مقدار از مواد حيات بخش موجود در سبزيجات، ميوه»بهترين«در حقيقت 
  .دهند ترين فرم آن در اختيار بدن قرار مي ترين و زنده  دست نخوردهها را به جوانه

  .كنم بدن از حوصله اين مقاله خارج است و به همين اندك بسنده مي غذاها و سپس بر تر اثر حرارت بر بررسي مفصل
ردد در هضم و گ در اينجا لازم است كه به تأثير داروهاي مختلفي كه روزمره توسط مردم به دلايل مختلف مصرف مي

  .اي كنم جذب مواد غذايي نيز اشاره
هاي صنعتي هورمونها و  ها و مرغداري در دامداري(گردد  ها كه به مقدار فراوان به غذاي حيوانات اضافه مي آنتي بيوتيك

 بسيار هاي ناشي از شرايط ها بطور عادي و روزمره براي رشد و پروار كردن حيوانات و جلوگيري از عفونت بيوتيك آنتي
 منتقل و سپس تبه شير و تخم مرغ و گوش) گردد سالم و غير طبيعي نگهداري از اين حيوانات به غذاي آنان اضافه مينا

 و كا اختلال بوجود 12هاي ب  در توليد و جذب ويتامينه ديگرد توسط مصرف مواد حيواني ناخواسته وارد بدن انسان 
  .مياورند

روند باعث دفع كلسيم، منيزيوم،  ي درمان بيماري فشار خون يا علل ديگر بكار ميگسترده برا داروهاي مدر كه بطور
  . شوند پتاسيم و روي مي

. دهند  را كاهش مي12باشند ميزان جذب آهن، كلسيم و ويتامين ب آنتي اسيدها كه در بازار به آساني قابل دسترس مي
گردند به اشكال مختلف در جذب  ه به عموم توصيه ميبسياري از مكملهاي غذايي كه توسط پزشكان يا متخصصان تغذي

  .گذارند مواد مختلف ديگر اثر مي
ها و  و در اين ملقمه رنگارنگ مواد مختلف عرضه شده در جعبه. خورد سالهاست كه ديگر بشر بطور طبيعي غذا نمي

روزي  هاي شبانه ن و انواع دستكاريهاي متفاوت به نام غذا با اضافه كردن و كم كردن و پروسه كرد بندي ها و بسته قوطي
همه، اعلام اينكه گياهخواري  و با دادن اطلاعات متضاد، نادرست يا ناكامل به عام و پيچيدگي و گم گشتگي حاصل از اين

اي ساده  گيري  بلكه نتيجه،گردد نه تنها چشم بستن به روي حقيقت است كه باعث كمبود اين و آن ماده غذايي مي
  . اند هاي اقتصادي تبليغ گرديده گيري رار اطلاعات نادرستي است كه در پي بهرهانگارانه و تك

هاي  شود عجيب نيست كه بيماري در اين آش شله قلمكاري كه به اسم اطلاعات غذايي و تغذيه به خورد مردم داده مي
هاي  كنند تازه اگر از بيماري از ميها مقام اول و انواع سرطانها مقام دوم را احر قلبي در كشتن و قلع و قمع كردن انسان

  .كه به دليل نادرستي تغذيه گريبانگير بشر است بگذريم... شايع و متداول ديگر نظير ديابت و آرتروز و پوكي استخوان و
چيزخوار است چون ساختار آناتوميك، بيولوژيك و  اند كه بشر همه دانم دكتر كيمياگر از كجا نتيجه گرفته نمي

  .كنند شناسي خلاف اين مسئله را ثابت مي شر و مطالعات انسانفيزيولوژيك ب
ها يا منقارهاي تيز  نه چنگال. مجهز نيستكرد اي كه توسط آن بتوان حيوانات را شكار  بشر بطور طبيعي به هيچ وسيله

ه دنداني براي دريدن دارد نه قادر است خوب بدود تا صبحانه و ناهار و شامش را با دنبال كردن حيوانات بدست آورد، ن
  . بين و حركات تند كه شكارش را غافلگير كند  حيوانات دارد و نه چشمهاي تيزمپوست و شك

 ميليون سال تاريخ 8يا طبيعت اشتباه كرده يا انسان در طول . كند پس يا طبيعت اشتباه كرده يا انسان دارد اشتباه مي
  .ردهك تكاملش از چيزي غير از گوشت حيوانات تغذيه مي

ها  ها سبزيجات و دانه  تا عصر يخبندان بشر عمدتاً از ميوه و اينكهكنند شناسي ادعاي اخير را ثابت مي تحقيقات انسان
  ].18,19[نموده است  استفاده مي

روده كوچك و بزرگ براي هضم و جذب گياهان ساخته شده ميزان درازاي دستگاه گوارشي بدن از بزاق دهان گرفته تا 
ساده ترين دليل اينكه مواد حيواني غذاي انسان نيستند را همه روزه در . چرا اصلا راه دوري در تاريخ برويمولي . است

هاي جنسي، انواع آرتروزها،  هاي قلبي، گرفتگي رگها، بالارفتن كلسترول، ناتواني هاي مختلف مانند بيماري فرم بيماري



در دور و بر خود ...  پوكي استخوان، يبوست، بيماري فشار خون وانواع اختلالات هضم و جذب، ديابت، انواع سرطانها،
  .كنيم مشاهده مي

  بودندگرفتگي رگهاكه دچار در بيماران قلبي و كلينيكي ) Dean Ornish( سال پيش دكتر دين اورنيش 20حدود 
كه باعث ترميم و گشودگي تنها روشي است ) به همراه ترك سيگار و افزايش فعاليت بدني(نشان داد كه رژيم گياهخواري 

 قادر به ترميم و كاهش ميزان گرفتگي رگها  جراحي روش، زيرا هيچ دارو يا عملتنهاكنم  تكرار مي]. 20[گردد  رگها مي
  .گردد نبوده در حاليكه با اختيار كردن رژيم گياهخواري اين نتيجه حاصل مي

  .كند را ثابت ميگفته  آمده و همه روزه صحت اين رژيم گياهخواري دكتر اورنيش هنوز هم به نجات بيماران قلبي
گيري مشابهي  در آزمايش كلينيكي متفاوتي به نتيجه) Esselstyn(جراح معروف قلب ديگري به نام دكتر اسلستين 

  ].21,22[دست يافت 
درصد كمتر 50 هاي قلبي در گياهخواران در مقايسه با افرادي كه همه چيز خوارند بطور كلي ريسك مرگ در اثر بيماري

  .است] 23[
نسبت به همه چيزخواران ) كنند گياهخواران كامل كه از هيچگونه مواد حيواني مصرف نمي(ها  ميزان كلسترول خون وگن

  ].24[تر است درصد پايين35
  ]25 [.استميزان بيماري فشار خون در همه چيزخواران در مقايسه با گياهخواران سه برابر بيشتر

ميزان بيماري فشار خون در افراد مسن در  و]26[درصد 50: ار خون در افراد مسن در امريكا ميزان بيماري فش
  ].27[صفر : كشورهايي كه رژيم غذائيشان مبتني بر گياهان است

هاي مختلف در گياهخواران در مقايسه با همه چيزخواران برمبناي آمار بسيار محافظه كارانه حداقل  ميزان سرطان
  ].28,29[درصد كمتر 60

  .كنند از كساني كه مصرف نمي] 30[درصد بيشتر 75كنند  خطر سرطان پروستات در مرداني كه لبنيات مصرف مي
  ].31,32[يابد  درصد كاهش مي45خطر سرطان پروستات در مرداني كه مصرف بالاي ميوه و سبزي دارند 

 كنند در مقايسه با كساني كه كمتر از يك ف ميخطر ابتلا به سرطان روده بزرگ در زناني كه هر روز از مواد گوشتي مصر
  ].33[ درصد بيشتر 250مصرف ميكنند  ماه باردر

كنند در مقايسه با كساني كه اصلا  اي يكبار گوشت قرمز مصرف مي خطر ابتلا به سرطان روده بزرگ در افرادي كه هفته
  ].34[درصد بيشتر38كنند  مصرف نمي

  وميزان ]35[درصد بيشتر 55  با كسانيكه اصلا مصرف نميكنند كنند مصرف ميكساني كه در هفته يكبار گوشت مرغ 
   ].36[درصد بالاتر 200-300 استفاده ميكنند چهار بار در هفته از گوشت يا مرغاين سرطان در افرادي كه 

كنند در  مياي دوبار مصرف  خطر ابتلا سرطان روده بزرگ در افرادي كه لوبيا نخود و عدس حداقل هفته وبالاخره 
  ].37[درصد كاهش50كنند  كه اين مواد را مصرف نمي مقايسه با كساني

  
جات، سيب  ام كه از خوردن سبزيجات و ميوه در تمام طول دوران زندگي و خدمت پزشكي خود حتي يكنفر را نديده

  .زميني و غلات و بطور كلي رژيم گياهخواري بيمار شود
علاوه براينكه اين سئوال  (» روز در هفته4-5هاي آن حداقل  ت و ماهي يا فرآوردهمصرف مرغ و گوش«اندرز شما مبني بر 
هاي متعدد فلج كننده و آزار دهنده  نسخه ابتلا به بيماري) انگيزد كه پس حداكثر از نظر شما چيست را در ذهن برمي

   .كنيم خود مشاهده مي و بر است كه همه روزه در دور
ه مقدار  به ورت بيماري كمبود مواد گياهي آنهم بصورت خام و طبيعي آن بطور روزمبيماري كشنده زمان، در حقيق

  .فراوان است
  .بيماري كشنده زمان، بيماري اعتياد فكري و جسمي به مصرف مواد حيواني است

سلامت مصرف مواد مختلف گياهي آنهم بصورت خام و تغيير شكل نيافته بهترين رژيم غذايي براي  رژيم غذايي مبتني بر
  .باشد ها و سلامت محيط زيست مي دن در مقابل بيماريب  كاملتر، محافظت برتر، انرژي بيشتر، روحيه بانشاط



ف است كه با وجود اين همه دلايل غير قابل انكار به جاي استفاده از اين سفره طبيعي و شفابخش و جان أسجاي ت
ترين و شرم  ترين، آلوده كنيم كه نه تنها در غير طبيعي ي مياتآفرين مردم را تشويق به خوردن گوشت و محصولات حيوان

  .هاست گردند بلكه مصرفشان براي انسان سرچشمه انواع سموم و بيماري آورترين شرايط براي سلاخي پروار مي
                

  دكتر زرين آذر
  داراي بورد فوق تخصص در بيماريهاي 
  دستگاه گوارش، كبد و تغذيه 
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