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Kanserden kalp hastaliklarina,
pastorize siitten yedigimiz ekmege
tiim bilimsel gercekler!

30 yili agkin bir siiredir, her yilin bagi sizlere gerek Yurdumuzdan gerekse
kiiltiirimiizden ¢esitli 6rnekleri paylasmakla zevk aldik. Ancak yillar i¢inde
tim tlke olarak sagligimizin yildan yila hizla kétiiye gittigini izler olduk. Bir
yanda kanser vakalarinin hizla artis1 diger yanda toplumumuzu adeta veba
gibi saran ve metabolizmamizin da dengesini bozan asir1 kilolanma (ilkokul
¢agindaki ¢ocuklarda her dort gocuktan birisi kilolu imis) gibi bir ¢ok saglik
sorunu ile kars1 karsiya oldugumuz bu giinlere geldik.

Ulkemizde saglik sektoriine harcanan tutarin, ekonomimize bindirdigi yiik
inanilmaz boyutlarda (2018 de ilag i¢in ongoriilen miktar 10 milyar dolar,
tibbi cihazlar igin harcanacak tutar 3.3 milyar dolar1 bulacakmis). Saglik i¢in
yapilan harcamalarimizin ¢ok az kismu, tipki sigara biraktirma kampanyasinda
oldugu gibi insanlarimiza hastaliktan korunmayi, hasta olmamay1 6gretme
amagli harcansa, eminim daha saglikli bir yasama kavugsacagimiz gibi, devletin
biitcesinden harcanan bu kadar yiiksek saglik harcamalar1 da 6nemli 6l¢iide
disiirilecektir.

Tim bu gergeklerin 1s181nda, en kiymetli varligimizin saghk oldugunu
diisiinerek, bu yil begeneceginizi umdugum, sizlerle sagligimizi ilgilendiren;
rahmetli Prof. Dr. Ahmet Aydina ait Tas Devri Diyeti ile Prof. Dr. Metin
Ozata Beye ait Kisiye Ozel Kalic1 Zayiflama Rehberi ve Vitamin Mineral ve
Bitkisel Uriin Rehberi calismalarini paylagsmak istedim.

Umarim begenirsiniz.

Saygilarimla.

Omer Erdem



“Ne yazik ki tibbi dogmalar: degistirmek, gidilen rotanin yanhshgina ragmen bir
agir nakliye ucagimin yoniinii degistirmekten zor ve zaman alicidir. Bu yiizden
tip tarihi, yillar boyunca siddetle reddedilen, ancak sonra degismez gercek olarak

genis kabul goren fikirlerle doludur!”
Bryan Jepson
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1953 yilinda Istanbulda dogdu. Istanbul Hobyarli Ahmet Pasa ilkokulu,
Samsun Anadolu Lisesi ve Ankara Fen Lisesi mezunu.

1977 yilinda Cerrahpasa Tip Fakiiltesini bitirdi. 1982 yilinda aymi
Fakiiltenin Cocuk Sagligi ve Hastaliklar1 Bolimi'nde uzmanligini tamamla-
d1. 1982-1986 yillar1 arasinda Corluda askerlik ve Eskisehirde zorunlu hizmet
gorevini yerine getirdi. Tekrar dondiigii Cerrahpasa Tip Fakiiltesinde 1988
yilinda dogent, 1993 yilinda Metabolizma ve Beslenme Bilim Dali bagkan: ve
1994 yilinda da profesor oldu. Son yillarini beslenme ile kronik hastaliklar
arasindaki iligkiye yogunlastiran Aydinin bu konuda halka bilgi veren www.
beslenmebulteni.com isimli bir sitesi var.

Evli ve bir ¢ocuk sahibi olan Aydin’in ¢esitli konularda yazdig: 10 kitab1 ve
yerli ve yabanci ¢ok sayida makalesi mevcut.

Neden Prof. Dr. Ahmet Aydin?

Prof. Dr. Ahmet Aydin kendi alaninda “tek” uzman. Hangi alan mi? Bes-
lenme. Bir siirii doktor var diyeceksiniz. Evet var. Ama Ahmet Bey onlardan
farkly. Birincisi, sadece insan sagligini diisiinerek ¢alisiyor. Ilag firmasinin esiri
olarak degil.

Tarafs1z. Dogru neredeyse o da onun yaninda.

Cesur. Sunu yazmayayim, dava ederler. Bunu sdylemeyeyim aforoz ederler
diye hesap yapmiyor. Dava ediyorlar, aforoz ediyorlar ve o yolunda ytiriimeye,
dogrular1 paylasmaya devam ediyor.

www.beslenmebulteni.com sitesinden binlerce insana ulasiyor. Istanbul
Universitesi Cerrahpasa Tip Fakiiltesinde Cocuk Beslenmesi ve Metabolizmasi
Boliim Bagkanlig1 gérevini stirdiiriiyor. Osteoporozlusundan, depresyonlulara,
astimlilara, diyabetlisine kadar birgok insan nasil beslenmeleri gerektigini ona
soruyorlar. Gazeteler, televizyonlar onunla yapilan soylesileri yayinliyorlar.

Kanserden ve diger hastaliklardan korunma, otizmli hastalarin beslenmesi,
sporcu beslenmesi ve genel olarak dogru beslenme konularinda bir otorite.

Hastalarini tedavi ederken nadiren klasik ilaglar1 kullaniyor. Daha ¢ok be-
sinleri ve besin unsurlarini kullaniyor ilag olarak; tipki modern tibbin kuru-
cusu Hipokrat gibi.

Ahmet Bey’le dort bes senedir tanigtyoruz. Aklima takilan seyleri sorarim.
Soylesi yaparim. Sitesindeki yazilarimi takip ederim. Fikirleri, bilgisi benim
i¢in ¢ok degerli. Bu kitab1 okurken siz de goreceksiniz.

Arzu Aygen
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Geleneksel beslenme

Yillardir ben isin mutfak tarafindayim. Simdi sizin gibi bu isin bilim
tarafinda olan biriyle bu soylesiyi yapmaktan ¢ok biiyiik keyif duyuyorum.
Isterseniz 6nce isin tarihi ile baslayalim. Atalarimizin ve onlarin atalarinin
daha az hasta olduklarini, kemik ve dislerinin daha saglam oldugunu, biz-
den daha insancil ve daha mutlu olduklarini biliyoruz. Biitiin kosullar o
zaman farkliydi ama o6zellikle yiyip ictikleri simdikinden ¢ok farkliydi. Na-
sil besleniyordu atalarimiz? Bizden 3-4 nesil 6ncesinde bile insanlar daha
saglamdi. Birkag nesil icinde genetik yap1 degismeyecegine gore, ne oldu da
hastaliklar bu kadar artt1?

Eski giizel giinler bir taraftan giizel ama bir taraftan da hayat ¢ok giic. Insa-
noglunun hayat1 eskiden ¢ok giigmiis, simdi bedensel agidan daha rahat ama
ruhsal agidan dyle degil.

Besin ihtiya¢larimiz milyonlarca yillik bir evrim sonucu sekillenmis. Bilin-
digi gibi viicudumuzun biitiin fonksiyonlar1 30 bine yakin gen tarafindan de-
netleniyor. Bugiinkii genlerimizin yiizde 99.99’u 40 bin y1l 6nceki atalarimizin
(homo sapien) genleri gibi ¢aligmakta'. Yani genlerimiz eski, 40 bin yil 6nceki
gibi, ama onlar etkileyen cevresel faktorler yeni ve ¢ok degisti.

Yontma Tag Devri 5-10 bin yil dnce bitti. O zamandan bu zamana kadar
genlerimizde ¢ok az degisiklik olmasina ragmen gevresel sartlar ve 6zellikle de
yiyeceklerimiz ¢ok biiyiik oranda degisti. Ozellikle son 50-100 yil i¢inde dogal
olmayan, islenmis ve katki konulmus gidalar agir1 sekilde kullanilmaya baglan-
d1. Buna bagli olarak taze sebze meyve ve tencere yemeklerinin tiiketiminde de
belirgin bir azalma oldu (Tablo 1).

1 Eaton SB and Konner M, “Paleolithic Nutrition: A consideration of its nature and current implications,” New Eng
J Med, 1983;312:283-9.
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Tablo 1: Geleneksel diyet ile modern diyet arasindaki temel farklar

Geleneksel diyetler Modern diyetler

Tam ekmek Beyaz ekmek

Rafine sekerden fakir gidalar Rafine sekerden zengin gidalar

Vitamin ve mineralden zengin gidalar Vitamin ve mineralden fakir gidalar
Verimli toprak sebze meyvesi Verimsiz toprak sebze meyvesi

Dogal giibre Suni giibre, hormonlar

Sakatat agirlikli, et daha az Et agirlikly, sakatat az

Hayvansal yaglar Bitkisel yaglar

Trans enoik yag orani diigiik Trans enoik yag orani yiiksek
Omega-6/omega-3 orani diisiik (4:1den az) | Omega-6/omega-3 orani yitksek (20:1'den

Ozgiir dolagan hayvanlarin gida iiriinleri fazla)
Katkisiz gidalar Suni yemle beslenen hayvanlarin gida
Cig ve/veya fermente siit ve iiriinleri rtinleri )

Gida katki maddeleri

Islatilmis ya da fermente tahil ve baklagiller
Rafine edilmemis tuz
Fermente sebzeler (tursu)

Pastorize homojenize siit ve siit iriinleri
Rafine ya da ekstrakte tahil ve baklagiller
Rafine tuz

Fermente mesrubat (boza, salgam, sira,
¥ ( s ¥ Konserve sebzeler

tikenmez)
Yavas 1s1tma Gazozlar, kolalar, boyali megrubatlar
Toprak ve bakir kaplar Hizli 1sitma (mikrodalga)

Yerli tohumlar Teflon, aliiminyum kaplar

Melez tohumlar, genetigi degistirilmis
tohumlar

Eger genlerimizin bas edemeyecegi dogal olmayan yiyeceklerle beslenirsek
hiicrelerimiz yipraniyor ve normal islevlerini goremiyorlar. Sonugta genler ve yi-
yecekler arasindaki bu evrimsel uyumsuzluk hali sismanlik, diyabet, koroner kalp
hastalig, hipertansiyon, fel¢, depresyon, hiperaktivite, otizm, refli, tilser, astim,
romatizma, kronik yorgunluk sendromu, kanser ve osteoporoz gibi son yillarda
miithis artig gosteren ¢ok sayida kronik-dejeneratif hastaliga neden oluyor.?

Bunun aksine eger genlerimizi iyi besler, onlarin aliskin oldugu gidalari ve-
rirsek, yani atalarimiza benzer sekilde yersek, genlerimiz gorevlerini iyi yapryor-
lar. Sonugta yagsam siiremiz ve kalitesi artiyor ve hastaliklardan korunuyoruz.’

Evrimsel paradigmayi baslangi¢ noktasi olarak alirsak giiniimiizdeki opti-
mal besin ihtiyaglarimizin neler oldugunu daha iyi anlayabiliriz. Diinya tarihi-
ni inceledigimizde ilk hiicreli canlilarin 3.5 milyar yil 6nce denizlerde belirdi-
gini ve 350 milyon yil 6nce omurgalilarin karaya ¢iktigini goriiriiz. 4.5 milyon

2 O'Keeffe JH, Cordain L. Cardiovascular Disease Resulting From a Diet and Lifestyle at Odds With Our Paleolithic
Genome: How to Become a 21st-Century Hunter-Gatherer. Mayo Clin Proc. 2004;79:101-108

3 Eaton SB, Eaton SB Ill, Konner MJ et al., “An evolutionary perspective enhances understanding of human
nutritional requirements,”J Nutrition, 1996;126:1732-40.

yil 6nceki ilk insansilarin bocek agirlikli beslendigini biliyoruz. 2.2 milyon yil
once ilk ger¢ek insan et agirlikli olarak beslenmekteydi ve bunun yaninda taze
sebze-meyve ve kabuklu yemisler yemekteydi. 10 bin y1l 6nce Mezopotamyada
tarim devrimi ile yontma tas devri bitti; et ve sebze-meyve agirlikli diyet bityitk
olctide terk edildi.

Gogebeligi bitirip yerlesik hayata gecisi saglayan tarim devriminin insan
niifusunun artmasina ve medeniyetlerin ilerlemesine biiyiik katkist oldu. Ye-
terli besin bulamamaya bagli agliktan 6liimler azald: fakat bu donemde yapilan
tahil agirlikli beslenme insanlarin boylarini ve yasam siirelerini belirgin bir
sekilde kisaltti. Cocuk 6liimleri, enfeksiyon hastaliklar1 ve cesitli kronik hasta-
liklarda artiglar oldu.

Tabii en biiyiik darbe 19. ylizyilda ger¢eklesen Sanayi Devrimi’nden sonra
oldu. Diyete biiyiik 6l¢iide rafine gidalar (beyaz un ve rafine seker) girmeye
basladi. Bu devirde de yiyeceklere ulasim daha kolay ve ucuz olmasina karsin
ozellikle artan enfeksiyon hastaliklar1 nedeni ile yasam siiresinde belirgin bir
uzama saglanamadi.

20. yiizyilin ikinci yarisindan itibaren enfeksiyon hastaliklarinin kontrol altina
almnmasi (temiz su, altyap1 hizmetleri) ve gocuk 6liimlerinin biiyiik 6l¢iide azal-
tilmast ile birlikte yasam siiresi uzadi. Fakat bu dénemde diyette dogal olmayan,
islenmis ve katki konulmus gidalar asir1 sekilde kullanilmaya baslandi. Bunun
sonucunda kronik hastaliklarda miithis bir patlama oldu. Yani “sicak” (enfeksi-
yoz) hastaliklar azalirken “soguk” (enfeksiy6z olmayan kronik) hastaliklar artt.

Son yiizyillda diyetimizde meydana gelen en 6nemli degisiklikleri soyle
Ozetleyebiliriz:

« Rafine seker ve beyaz un titketiminin artmasi

o Taze sebze-meyve (vitamin-mineral) ve probiyotiklerden zengin gidala-

rin tiiketiminin azalmasi

o Omega-3 tiiketiminin azalmasi, omega-6 titkketiminin asir1 artmasi

« Katki maddeleri, toksinler, ¢evre kirliligi

o Yeterli giines 151g1n1n alinmamasi (D vitamini)

o Yeterli hareket etmeme

Sizin “beslenmenin basucu kitab1r” dediginiz bir kitap var: 1930’1u yillar-
da Weston Price’in yazdig1 “Beslenme ve Fiziksel Yozlasma”. Bu kitap bes-
lenmeyle saglik arasindaki birebir iliskiyi ¢ok giizel gosteriyor, degil mi?

Evet muhtesem bir bilim adam1 Dr. Weston Price. Bundan 70-80 yil 6nce

4 Milton, K. Diet and primate evolution. Sci Amer 1993; 269: 86-93.
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beslenme ile fiziksel ve ruhsal yozlasma arasindaki iligkiyi ortaya koymus.
Ama ne zamaninda, ne de giiniimiizde degeri tam olarak anlasilabilmis degil.
Yine de bazi beslenme otoritelerince yazdig1 ‘Beslenme ve Fiziksel Yozlagsma’
(orijinali Nutrition and Physical Degeneration) isimli kitap® beslenme bilimi-
nin kitab-1 mukaddes’i kabul ediliyor. Dr. Weston Price yillar siiren arastirma
gezilerinde geleneksel Kanada ve Alaska Eskimolari, Alaska, Kanada, Amazon
ve Florida Kizilderilileri, Avusturyali Aborjinler, Yeni Zelandali Maoriler, izole
Isvigre dag koyliileri, basta Masailer olmak iizere Afrika yerlileri ve Okyanusya
yerlileri gibi onlarca etnik toplulugun yediklerini incelemis. Sonunda basit ve
basit oldugu kadar da sasirtici su sonuca ulagmis:

Dogal, islenmemis, geleneksel yiyeceklerle beslenen topluluklarda insan-
larin sagliklar1 ok mitkemmelken; kendi geleneksel gidalar1 yerine Batililarin
rafine edilmis gidalarini yiyenler hizla fiziksel ve ruhsal dejenerasyona maruz
kaliyor. Dr. Price gektigi binlerce kiyaslamali fotografla mevcut durumu belge-
ledi ve bu fotograflardan bir boliimiinii meshur kitabina koydu.

Dr. Price, inceledigi topluluklar arasinda cografi kosullara, iklime, aligkan-
liklara bagl olarak, “geleneksel beslenme”nin ¢ok farkli sekilleri olabildigini
gdrmiis. Mesela Isvigrede, cevredeki diger yerlesim yerlerinden izole edilmis,
ulagimi zor bir vadide yagayanlarin temel besini ¢avdar ekmegi, peynir ve te-
reyagiymis. Afrikada ¢obanlikla ugrasan Masai kabilesininse, giinde 2 litreye
varan siit i¢tiklerini, bunun yani sira kan ve et tiikettiklerini gézlemlemis. Es-
kimolar ise, neredeyse sadece balik ve balik yumurtas: ile besleniyorlarmis.
Biitiin bu farkli beslenme bicimlerine ve modern tibbi imkanlarin olmamasina
ragmen hepsinin ¢ok saglikli oldugunu gérmiis Dr. Price.

Geleneksel hayatindan kopmus, kasabalara veya sehirlere tasinmis veya
baska bir nedenle “beyaz adamin yiyecekleriyle tanismis” olan insanlar gele-
neksel beslenmesinden taviz verir olmus. Sonugta sagliklar1 bozulmaya basla-
mis ve ¢esitli illetlere maruz kalmislar.

5 Price WA. Nutrition and physical degeneration, New York, Paul B. Hoeber, Inc., 1939

Seker, misir surubu,
tatlandirnicilar

Siz asir1 seker tiiketimini son yillarda miithis artis gosteren bircok kro-
nik hastaligin ana nedeni olarak goriiyorsunuz. Eskiden fazla seker tiike-
tilmez miydi?

Seker pancarindan seker tiretilmesine iki yiizyil 6nceki “endiistri devrimi”
ile baslandi. Daha once sadece seker kamigindan elde edilen ve ancak zengin-
lerin sofrasinda olan seker, boylece gelir diizeyi ¢ok yiiksek olmayanlarin da
kolay satin alabilecegi bir iiriin haline geldi.®

Sonugta yag ve seker titketimi ¢ilgincasina artti. Mesela Ingilterede 1750’ler-
de 2,5-3 kg/y1l olan kisi bas1 seker tiiketimi, 1850’lerde 11 kg/y1l, 1950’lerde 54
kg/yil, gliniimiizde ise 75 kg/y1l’a yiikseldi.”

ABDde 19. ylizyilin sonlarina dogru yillik kisi bas1 seker titketimi 2,3 kg
diizeyinde iken bugiin 75 kg’a yiikseldi.®

Ozellikle Ikinci Diinya Savagr’ndan sonra gelismis iilkelerde bir yandan in-
sanlarin alim giicti artarken, diger taraftan gida maddesi fiyatlar: diistii. Bunun
sonucunda rafine seker ve misir surubu gibi tatlandiricilar mesrubat, biskiivi,
pasta, kek ve diger hazir gidalarla ¢ok miktarda tiiketilmeye baglandi.

1970-2000 yillar1 arasinda ABD vatandaslar1 6nceki yillara oranla yilda 100
litre daha fazla sekerli mesrubat, 15 kg daha fazla tatlandirict madde ve 30 kg
daha fazla unlu mamul tiikettiler. ABD'de son 35 yilda fritktozdan zengin misir
surubu tiiketimi kisi basina yilda 200 grdan 34 kg’a ytikseldi.’

Osmanli déneminde Tiirkiyede cay sekeri tiiketimi son derece azdi
Cumbhuriyetin ilk yillarinda seker fabrikalarinin agilmasi o kadar 6nemli bir
olaydi ki, cografya kitaplarina bile gegti. 50°1i-60’]1 yillarda bile seker o kadar

6 en.wikipedia.org/wiki/Franz_Carl_Achard

7 Murray CJL, Lopez AD. Alternative projections of mortality and disability by cause 1990-2020: Global Burden of
Disease Study. Lancet 1997; 349: 1498-1504

8 An overview of chronic diseases of lifestyle. South African Medical Research Council http://www.mrc.ac.za/
chronic/cdloverview.pdf

9 http://www.corn.org/International%20Sugar%20Journal%20--%20Audrae.pdf
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krymetliydi ki misafirlige gidildiginde hediye olarak 1-2 kg toz seker gétiirii-
lirdi. Giiniimiizde ise tam bir unlu-sekerli gida yeme ¢ilginlig1 yasaniyor.

Uzun zamandir ket¢ap, toz kahve kremasi, biskiivi, kola, gazoz, sekerle-
me, meyve suyu, hazir ¢orba, ¢ikolata, gofret, puding, hazir kek, vb. bir¢ok
yiyecegin etiketinde i¢cinde misir surubu oldugu yaziyor. Peki gida sana-
yicileri niye bildigimiz ¢ay sekeri yerine misir surubunu tercih ediyorlar?

Ucuz da ondan... Misirdan yiiksek friiktoz igerikli misir surubu yapimina
1970’lerde bagladi. 1980’lerde yilda 3 milyon ton olan iiretim, gintimiizde 20-
30 milyon tonun tizerine ¢ikt1.”

Nisasta glitkoz molekiillerinden olusan birlesik bir seker. Misir surubu, mi1-
sir nigastasinin islemden gecirilmesiyle elde ediliyor. Nisasta parcalanarak glii-
koza, ardindan gliikoz fritktoza doniistiiriiliiyor. Bazi iiriin paketlerinde misir
surubuna “nisasta bazli siv1 seker” veya “NBSS” dendigi de oluyor.

Misir surubu, seker pancarindan elde edilen sekerden daha tatly, tistelik
daha ucuz ve taginmasi daha kolay. Bu da gida tireticileri i¢in daha diisiik ma-
liyet ve daha yiiksek kar anlamina geliyor.

Ulkemizde de son yillarda musir surubu iireten fabrikalar kurulmaya bag-
landi. 2001 yilinda ¢ikartilan Seker Yasasi ile misir surubu iiretim kotasi yiiz-
de 10 olarak belirlendi, fakat daha sonra Bakanlar Kurulu karariyla yiizde 15’
yiikseltildi. Bu arada hatirlatalim; kota ABDde yiizde 2, Almanyada binde 8.9,
Fransa da ise binde 4.9!"

Peki hem tatli, hem daha ucuz; misir surubu sizi niye bu kadar rahatsiz ediyor?

Cay sekeri olan sakaroz (sitkroz) bir molekiil glitkoz ve bir molekiil friik-
tozdan olusuyor, yani gliikoz/friiktoz orani %50/%50. Misir surubunda ise bu
oran %80/%20 ile fritktoz lehine. Friiktoz, glitkoza gore daha giiglii bir tatlan-
dirict. Bu nedenle daha az kalori ile ayni miktarda tatlandiric etki saglanarak
kaloriden tasarruf edilebilecegi diisiiniilmiis. Hatta bir donem uzmanlar tara-
findan diyabet ve sismanlik tedavisinde kullanilmis. Eskisi kadar olmasa bile
hala kullaniliyor.

Ince bagirsaktan emilerek karacigere gelen fritktoz metabolize edilmek i¢in
insiiline gerek duymuyor. Sanki bu bir avantajmis gibi goriiniiyor. Fakat de-
gisik metabolik siiregler i¢in ¢ok az fritktoz kullanilabiliyor. Geri kalan tiim
friiktoz ise trigliseridlere (kan yaglar1) déniisiiyor. Friiktoz tiim sekerler ara-

10 http://www.westonaprice.org/motherlinda/cornsyrup.html
11 Prof. Dr. Kenan Demirkol ve Prof. Dr. Miibecel Demirkol. Daha az un ve seker yiyin daha az hasta olun
http://beslenmebulteni.com/bes/index.php?option=com_content&view=article&id=197

Prof. Dr. Ahmet Aydin
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Degerli okuyucu,

Hekim olmak zordur. Insanlar size canini
emanet eder. Hastalariniza daha iyi
bakabilmek icin senelerce ders gérir, bilim
dianyasinda olup biten her seyi takip edersiniz.
Aksam basinizi yastiga koydugunuzda
huzurla uyuyabilmek icin bilginizle,
vicdaninizla elinizden gelenin en iyisini
yapmaya calisirsiniz.

30 yildan fazla zamandir stirdiirdiigiim
hekimlik meslegimde binlerce hasta gérdiim.
Otizmliler, osteoporozlular, agin kilolular,
diyabetliler, depresyonlular, kanser hastalari,
kalp hastalar, kiictik cocuklar, yaslhilar,
hamile kadinlar, sporcular... Eski saghklarna
kavusmak veya daha saglikli olmak icin
nasil beslenmeleri gerektigini sorarlar.

Aslinda dertler baska baska, ama
hastaliklarin sebebi genellikle ayni.
Modern hayatin tanistirdig yiyecekler,
aliskanliklar, hareketsizlik, glines ytizii
gormeden stirdurilen yasamlar. Biitiin
hastalarima endiistriyel tuzaklara
kapilmadan “hakiki” yiyecekler yiyin diyorum.
Hatta coguna, “Tas Devri Diyeti“ni tavsiye
ediyorum. "Dogru beslenin, hastaliklardan
korunun ve kurtulun” diyorum.

Turkiye'de bir ilk olacak bu kitap senelerdir
okudugum, yazdigim, 6grendigim bilimsel

prensiplerin bir 6zeti niteliginde. Coluk cocuk,
genc yasli herkese faydali olmasi dilegiyle...
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