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Forord 

I følge the American Cancer Society kommer det til å dø 550.000 amerikanere av kreft i år. En av tre 
vil utvikle kreft i løpet av livet. Det er 88 millioner bare i USA. 
 
Det du skal til å lese, er ikke godkjent av av organisert medisin. FDA, the American Cancer Society og 
the American Medical Association har kalt det “svindel” og “kvakksalveri”. Faktisk har FDA og andre 
etater brukt ethvert middel de har hatt disponibelt for å hindre at denne historien blir fortalt. De har 
arrestert borgere for å holde offentlige møter for å fortelle andre om deres overbevisning angående 
emnet. De har konfiskert filmer og bøker. De har til og med rettsforfulgt leger som bruker disse 
teoriene i innsatsen for å redde livet til pasientene sine. 
 
Hensikten med dette heftet er å vise at denne enorme menneskelige tragedien kan bli fullstendig 
stoppet akkurat nå på basis av eksisterende vitenskapelig kunnskap. Informasjonen du skal lese, 
bærer med seg beviset på at kreft er en næringsmangelsykdom, akkurat som skjørbuk og pellagra. 
Det er ikke forårsaket av bakterier, virus eller mystiske giftstoffer, men av fraværet av en substans 
som det moderne mennesket har fjernet fra kostholdet sitt. 
 
Den substansen er vitamin B-17, også kjent som amygdalin eller laetrile. Hvis den analysen er riktig, 
kan behandlingen og forebyggingen av kreft bli gjort enkel. Alt som trenger å bli gjort, er å tilføye 
denne lett anskaffbare og billige matfaktoren til dagligmaten vår. Et økende antall leger over hele 
verden tester nå og beviser i sine egne klinikker at vitaminkonseptet rundt kreft er riktig. 
 
Som du skal se på sidene som følger, er det en stor mengde bevis som støtter næringsmangel-
konseptet for kreft - - mer enn nok til å overbevise de fleste folk at tesen er bevist. Dette konseptet er 
ikke godkjent av ortodoks medisin. Dog er beviset tydelig her, på at endelig er kreftgåten løst. 
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Innledning 
 
I løpet av 1950 etter mange års forskning, isolerte en dedikert forsker ved navn Dr. Ernest T. Krebs Jr. 
et nytt vitamin som han nummererte B-17 og kalte ’laetrile’. Ettersom årene gikk, ble tusenvis 
overbevist at Krebs endelig hadde funnet den komplette kontroll for alle krefttyper, en overbevisning 
som til og med flere folk deler i dag. Tilbake i 1950 kunne Ernes Krebs hatt liten aning om hvilket 
vepsebol han skulle til å røre i.  
 
De multinasjonale farmasiselskapene, ute av stand til å patentere eller hevde eksklusive rettigheter 
over vitaminet, satte i gang et propagandaangrep av UNPRECEDENTET VICIOUSNESS mot B-17, til 
tross for det faktum at håndfast bevis for dets effektivitet i å kontrollere alle typer kreft omgir oss i 
overflod. 
 
Hvorfor har ortodoks medisin erklært krig mot denne ikke-medisintilnærmelsen? G. Edward Griffin, 
forfatter av boka World Without Cancer, framholder at svaret på det finnes ikke innen vitenskapen, 
men i politikk, og er basert på den skjulte økonomiske og maktagendaen til de som dominerer det 
medisinske etablissementet. 
 
Hvert år reiser tusenvis av amerikanere til Mexico for å få vitamin B-17 (laetrile)-terapi. De gjør det 
fordi det har blitt undertrykket i USA. De fleste av disse pasientene har blitt fortalt at kreften deres er 
dødelig, og at de bare har noen måneder igjen å leve. Likevel har en utrolig stor andel av dem blitt 
friske, og lever nå normale liv.  
 
Men FDA, AMA, the American Cancer Society og kreftforskningssentrene fortsetter å si at laetrile er 
svindel og kvakksalveri. De sier at de friske pasientene enten har hatt ”spontane forbedringer” eller har 
aldri hatt kreft likevel. Hvis noen av disse folkene til slutt dør etter å ha prøvd laetrile, er talsmenn for 
ortodoks medisin raske til å si: ”Ser dere? Laetrile virker ikke!” I mens dør hundretusenvis av pasienter 
hvert år som gjennomgår kirurgi, stråling eller kjemoterapi, men de behandlingene fortsetter å bli 
fremstilt som ”sikre og effektive”. 
 
I USA har FDA prøvd å bruke strenge reguleringer, ikke lov, for å forby vitamin B-17 i mer enn 23 år. 
Vitamin B-17, eller laetrileterapi, blir bare brukt av noen sykehus i Mexico som behandler kreft med 
ernæring. Disse sykehusene oppnår en nesten 100% restitueringsrate ved VIRGIN CASES (lokalisert 
kreft/kreft som ikke har blitt brent opp av stråling, forgiftet av kjemoterapi eller skjært i gjennom kirurgi).  
Flertallet av laetrilebehandlede pasienter rapporterer positiv respons, varierende fra en økt følelse av 
velvære og til og med et lysere syn på livet, til så merkbare reaksjoner som økt appetitt, vektøkning, 
og ofte tilbakevending av naturlig farge, reduksjon eller eliminering av kreftforbundet smerte og 
kreftforårsaket stank. I tusenvis av tilfeller har total regresjon av kreftsymptomene blitt bekreftet. 
 
Vitamin B-17, vanligvis kjent som amygdalin eller laetrile, er en naturlig substans som kan bli funnet i 
forskjellige arter i grønnsaksriket. Den største konsentrasjonen er funnet i frøene til ROSACEOUS 
frukter, som aprikoskjerner og andre bitre nøtter. Det er mange frø, CEREALS og grønnsaker som 
inneholder minimale mengder av vitamin B-17 og som utgjør en del av vårt daglige kosthold. 
Med stor tilfredshet er vi stolte av å presentere denne VEGETABLE AGENT, hvis anti-kreftegenskaper 
har vært kjent empirisk i mange år, men i de siste 25 årene har de blitt vitenskaplig bevist, primært 
gjennom de kliniske studiene utført av Dr. Ernesto Contreras Rogriquez og utført i OASIS of Hope 
Hospital, tidligere kjent som Centro Medico y Hospital Del Mar ved Playas de Tijuane, B.C.N. Mexico. 
Mer enn 100 000 pasienter har søkt Contreras’ pleie siden 1963. 
 
Informasjonen som følger vil utdanne deg på fordelene ved metabolsk terapi og forebygging. Alle 
kosttilskuddene nevnt i dette heftet kan lett bli anskaffet av pasienter som ikke kan reise til Mexico 
pga. finansielle grunner, pasienter som er for svake til å reise, og pasienter som allerede har vært på 
disse sykehusene og trenger å forbli på metabolsk terapi. Du vil bli lært hvordan du kan dra fordeler av 
metabolsk terapi, enten i Mexico eller hjemme til en brøkdel av kostnaden. Du vil finne informasjon om 
hvor du får tak i metabolske produkter i bakre delen av dette heftet. 
 
Dette heftet er en oppsummering av informasjonen som finnes på vårt nettsted 
http://www.worldwithoutcancer.org.uk. Gjennom å besøke vårt nettsted vil du finne verdifull 
informasjon som dokumenter, forskning og studier relevant til vitamin B-17, dets monografiske 
oppsummering, kliniske studier, de biologiske og kjemiske beskrivelsene av ødeleggelsen av 

http://www.worldwithoutcancer.org.uk/
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kreftcellene gjennom komponentene til B-17, vitnemål, pasienthistorier, biografier, bibliografier, foto, 
grafer, linker og masse mer. Denne guiden ble skapt for å forklare de forskjellige elementer av 
metabolsk terapi, og for å virke som en referanse når nødvendig under terapien din. Skulle du ha 
spørsmål, kan du referere til ”Ofte stilte spørsmål”-delen på side 11. RETT SIDENUMMER? 

 

VIKTIG ADVARSEL 

 
Worldwithoutcancer.org.uk promoterer ikke laetrile eller noen av produktene nevnt her, som en kur for 
kreft. Alle produktene vi nevner blir sett på som metabolske midler eller viaminer brukt i 
ernæringsterapi og forebygging. Vår informasjon, så vel som suksesshistorier, kommer fra journalene 
og brevene skrevet av medisinutdannede leger og folk som har brukt metabolsk terapi, og som ønsker 
å dele deres erfaringer med andre. Det er viktig å innse at en må utøve forsiktighet når man evaluerer 
dem. Vi deler dem med deg, ikke for å foreslå at du vil ha de samme erfaringene som forfatterne, men 
fordi vi mener du har en rett til å gjøre din egen evaluering. 
 
Statlige etater vil heller at vi skal tilbakeholde disse historiene fra offentligheten fordi, visstnok, utgjør 
de ”udokumenterte medisinske krav”. Men som uttrykt nylig, de eneste kravene vi fremlegger, er at 
denne informasjonen er autentisk, og at folkene som skrev dem, er virkelige. Sannhet er ikke sannhet 
hvis den ikke er ”hele” sannheten, og disse helsesuksesshistoriene og vitenskapelige studiene er en 
like stor del av sannheten som en hvilken som helst suksesshistorie eller vitenskapelig studie erfart av 
ortodoks medisin.  
 
Frie menn og kvinner har rett til å ha tilgang til ”all” informasjon tilgjengelig, slik at de kan ta intelligente 
og informerte valg i saker angående deres egen helse. Derfor deler vi disse suksesshistoriene som en  
utøvelse av vår rett til ytringsfrihet og din rett til informasjon. 
 
Informasjonen i dette heftet er kun ment for utdanningsformål. Alle produktene nevnt i heftet er ment 
kun som mat- og kosttilskudd for å forbedre generell helse, og for å forsterke kroppens egne 
forsvarsmekanismer mot sykdom. Vær så snill å merke deg at ved å forsyne deg med denne 
informasjonen, prøver vi ikke å diagnostisere, behandle, kurere, eller hindre noen sykdom. Du skal 
ikke ta noe i dette heftet som medisinske råd råd mht. en spesiell plage. Før du bruker en terapi eller 
et produkt mot ditt helseproblem, vil du kanskje søke råd fra en lege eller annen profesjonell. 
 
Det meste av denne informasjonen har ikke godkjennelsen fra organisert medisin. The Food and Drug 
Administration, the American Cancer Society, og the American Medical Associaton har kalt det 
”svindel” og ”kvakksalveri”. 
 
Skulle du ønske å få råd fra en ernæringslege/terapeut fra OASIS of Hope Hospital, kan du gjerne 
kontakte oss for assistanse. Vennligst se Kontakter for informasjon om hvordan du kan kontakte oss 
(side 38). RIKTIG SIDETALL? 
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Om vitamin B-17 
 
GENESIS 1:29 
 
Så sa Gud: ”Jeg gir dere hver frøbærende plante på hele jorden og hvert tre som har frukt med frø inni 
det. De skal være deres mat.” 
 
Til tross for fremskrittene i diagnostisering og behandling av ondartede svulster, fortsetter kreft å være 
en av de største dødsårsakene i industriland. Det er beregnet at en av tre kommer til å dø av en eller 
annen krefttype. Selv om det er sant at kirurgi og stråling er i stand til å kurere noen pasienter med 
lokale svulster, og at kjemoterapi har oppnådd kurer i ca ti typer ondartet kreftsvulst, har ikke den 
generelle dødeligheten av kreft bedret seg nevneverdig de siste 30 åra. Nesten 60% av alle 
kreftpasienter finner ut når de får diagnosen at sykdommen deres er så spredt at 
kjemoterapimedisinene som blir brukt, ikke kan bli gitt i doser store nok pga deres høye giftighet.  
 
Mange kan ikke bli eksponert for kjemoterapi, kirurgi eller ståling pga de uønskede virkningene. Og 
det er flerfoldige typer svulster som det ikke finnes noen kjent effektiv behandling for. 
Worldwithoutcancer.org.uk kan med stor glede presentere et vegetabilsk middel hvis anti-kreftvirkning 
var kjent empirisk i mange år, men som har blitt vitenskapelig bevist de siste 40 år, primært gjennom 
de kliniske studiene utført av godt respekterte metabolske behandlere over hele verden.  
 
Blant dem er Dr. Ernesto Contreras Rodriguez fra OASIS of Hope Hospital (tidligere Centro Medico y 
Hospital Del Mar ved Playas de Tijuana, B.C.N. mexico); Dr. Harold Manner fra Manner Clinic 
Silbersee Hospital i Hanover; N. R. Bouziane, M.D., tidligere Director of Research Laboratories ved St. 
Jeanne d’Arc Hospital i Montreal; Manuel Navarro, M.D. tidligere Professor of Medicine and Surgery 
ved universitetet i Santo Tomas i Manila; Dr. Shigeaki Sakai, en prominent lege i Tokyo, Japan. I Italia 
er det professor Etore Guidetti, M.D. fra University of Turin Medical School; i Belgie er det professor 
Joseph H. Maisin, Sr., M.D., fra universitetet i Louvain hvor han var direktør for Institute of Cancer. Og 
i USA er det respekterte navn som Dr. Dean Burk, tidligere sjef for National Cancer Institute; Dr. John 
A. Morrone fra Jersey City Medical Center; Dr. Ernst T. Krebs, Jr., som utviklet laetrile; Dr. John A. 
Richardson, den modige legen fra San Fransisco som utfordret myndighetenes rett til å hindre laetrile 
fra å bli brukt i USA; Dr. Philip E. Binzel, Jr., en lege i Washington Court House, Ohio, som har brukt 
laetrile i over 20 år med bemerkelsesverdig suksess; og mange andre fra over 20 land med like 
imponerende bakgrunn.  
 
Dette antikreftstoffet er vitamin B-17 (ofte kjent som amygdalin eller laetrile). I følge Dr. Ernest T. 
Krebs, Jr., gjør dets bestanddeler det vitalt for vår overlevelse uten kreft. Den største 
konsentrasjonene er funnet i frøene til frukter, som aprikoskjerner og andre bitre nøtter. Forskjellige 
dokumenter fra de eldste sivilisasjonene som Egypt fra faraoenes tid, og fra Kina 2500 år før Kristus, 
nevner den terapeutiske bruken av stoffer fra bitre mandler.  
5000 år gammel egyptisk papyrus nevner bruken av ”aqua amigdalorum” for behandling av noen 
svulster på huden. Men den systematiske studeringen av vitamin B-17 begynte egentlig ikke før 
midten av forrige århundre, da kjemikeren Bohn i 1802 oppdaget at under destilleringen av vannet fra 
bitre mandler, ble HYDROCYANIC syre utløst. Snart ble mange forskere interessert i å analysere 
dette ekstraktet, og dermed isolerte Robiquet og Boutron for første gang en hvit krystallsubstans som 
de kalte AMYGDALIN (fra amygdala = almond, eng. for mandel). 
 
I USA har FDA brukt reguleringer, ikke lov, for å hindre leger i noen stater (ikke alle) fra å bruke 
laetrileterapi. Det er ingen føderal lov mot laetrile, og heller ikke er laetrile på noen offisiell liste over 
foreskrevne gjenstander. FDA har også brukt reguleringer, ikke lov, for å forby interstatlig forsendelse 
og salg av laetrile ved å påstå at enten er det et ”ulisensert nytt medikament” eller et ”usikkert eller 
ADULTERATED matvare eller tilsetningsstoff.” Det er ingen av delene.  
 
Amygdalin er et ekstrakt av aprikoskjerner, som gjør det til et kosttilskudd, og intet mer. Vitamin B-17 
var gjenstand for stor kontrovers for ca 24 år siden når noen av verdens største vitenskapsfolk påstod 
at når inntatt, ville vitaminets bestanddeler gjøre det 100% umulig å utvikle kreft, og ville drepe 
eksisterende kreft. 
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Farmasiselskaper slo ned på denne påstanden umiddelbart, og krevde at FDA-studier ble gjort. 
Farmasiselskaper utfører studier på patenterte kjemikalier som de finner opp slik at på slutten av 
studiet, hvis medisinen blir godkjent, har de eksklusive salgsrettigheter. De utfører aldri studier på 
mattyper som ikke kan bli patentert og som kan blir solgt i hvilket som helst supermarked (for 
eksempel vitaminer). 

 
 

Vitamin B-17 som forebyggende middel 
Vitamin B-17 er en av hovedkildene for mat i kulturer som eskimoene, Hunza-folket, abkasiaterne og 
mange flere. Visste du at innen disse stammen har det aldri vært rapportert ett tilfelle av kreft? I følge 
Dr. Krebs trenger vi minst 100 mg av vitamin B-17 (tilsvarende ca syv aprikoskjerner) for å nærmest 
garantere et kreftfritt liv. Mattyper som inneholder vitamin B-17 er som følger: 
 

 KJERNER ELLER FRØ FRA FRUKT: Den høyeste konsentrasjonen av 
vitamin B-17 som finnes i naturen, bortsett fra bitre mandler. Eple, aprikos, 
kirsebær, nektarin, pære, plomme, sviske. 

 BØNNER: Vici faba, burma, kikerter, linser (spiret), rangoon 

 NØTTER: Bitter mandel, macadamia, cashew. 

 BÆR: Nesten alle ville bær. Bjørnebær, CHOKEBERRY, CHRISTMAS 
BERRY, tranebær, hyllebær, bringebær, jordbær. 

 GRESS: Acacia, alfalfa (spiret), Johnson, silkeurt, Sudan, hvetegress. 

 KORN: havregryn, bygg, brun ris, bokhvetegryn, CHIA, lin, hirse, rug, 
hvetebær. 

 DIVERSE: Bambusskudd, fuschiaplante, durra, vill hortensia, barlindtre (nåler, 
friske blader). 

 
 
To tommelfingerregler: I følge Dr. Krebs er grunnkonseptet at tilstrekkelig daglig inntak av B-17 kan bli 
nådd ved å følge et av to forslag: 
 
For det første, ved å spise alle B-17-rike fruktene hele (frø inkludert), men ikke spise mer av frøene 
alene enn du ville gjort hvis du spiste hele frukten. Eksempel: Hvis du spiser tre epler om dagen, er 
frøene i tre epler nok B-17. Du ville ikke spist et kg eplefrø. 
 
For det andre, en fersken- eller aprikoskjerne pr. 4,5 kg kroppsvekt er trodd å være mer enn nok som 
en vanlig sikkerhetsgrense i kreftforebygging, selv om nøyaktige tall kan variere fra person til person 
som følge av individuell metabolisme og matvaner. En 75 kg tung mann kunne spise ca 17 aprikos-
eller ferskenkjerner pr. dag og få en biologisk fornuftig mengde vitamin B-17. 
 
To viktige merknader: Du kan selvsagt innta for mye av hva som helst. For mange kjerner eller frø for 
eksempel, kan være forventet å gi ubehagelige bivirkninger. Disse naturlige mattypene skal bli inntatt i 
biologisk rasjonelle mengder (ikke mer enn 30-35 kjerner per dag). 
 
Høye konsentrasjoner av B-17 blir skaffet ved å spise de naturlige mattypene i deres rå eller spirende 
form. Dette betyr ikke at moderat koking eller annen behandling vil ødelegge B-17-innholdet. Mat kokt 
på temperatur for en kinesisk middag for eksempel, vil ikke miste sitt B-17-innhold. 
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Metabolsk terapi ved kreft 
 

Av Harold W. Manner, Ph.D. 
Metabolic Research Foundation i samarbeid med  
Manner Memorial Hospital og Cyto Pharma de Mexico, S.A. 
 
 
Introduksjon 
I de siste årene har en betydelig revurdering av krefts natur og årsaker funnet sted. Kreft ble før trodd 
å være en lokal sykdom, karakterisert av en lesjon, vanligvis i form av en vekst som dukket opp på en 
spesifikk del av kroppen. Denne lokaliserte lesjon var tenkt å være resultatet av aktiviteten fra et 
invaderende virus, kreftfremkallende stoffer eller en slags type trauma som et slag/BLOW. 
 
I dag er det et voksende overbevisning blant forskere og leger at kreft er en kompleks sykdom som er 
sluttresultatet av en forstyrret metabolisme (kroppskjemi). Det er en INSIDIOUS sykdom som 
involverer hele kroppen; nervesystemet, fordøyelseskanalen, bukspyttkjertelen, lunger, EXCRETORY 
ORGANS, ENDOCRINE system, og alle forsvarsmekanismene. Den hyppige tilbakevendelsen av en 
MALIGNANCY etter behandling med de konvensjonelle metodene som kirurgi, stråling og/eller 
kjemoterapi kommer fordi den grunnleggende og underliggende metabolske årsaken til kreft blir 
sjelden vurdert, og forblir dermed ukorrigert. 

 
 

Kreft AETIOLOGY 
I menneskekroppen er det mange tusen celler som blir stoppet under utviklingen, på et embryostadie. 
Disse cellene blir kalt MESENCHYMAL celler, fibroblaste, neoblaste, etc. Deres primærfunksjon er 
reparasjon. Når et bein er brukket, er disse cellene i stand til å omdannes til beinceller. Hvis blod blir 
tapt, er disse samme cellene i stand til å omdannes til blodceller. De er sannelig flerpotensielle, og kan 
reagere på hvilket som helst morfogenetisk stimuli.  
 
Disse samme cellene, når utsatt for kreftfremkallende kjemikalier, utvikler seg til kreftceller. Hver dag, i 
hvert menneske, blir store antall av disse embryoniske cellene til kreftceller. Men de blir sjelden 
sykdommene som vi kaller kreft på grunn av et merkverdig system kalt immunsystemet. Funksjonen til 
dette systemet er å ødelegge eller nøytralisere alt fremmed materiale i kroppen. 
 
Derfor fortsetter vi å være sunne fordi lymfocyttene, makrofagene og andre komponenter i 
immunsystemet er i stand til å nøytralisere eller ødelegge disse cellende og hindre deres spredning og 
multiplisering. Disse kreftcellene blir normalt ødelagt av vår kropps forsvarsmekanismer innen noen få 
timer. 
 
Men hvis det samme immunsystemet er svekket av dårlig ernæring, overdrevet miljømessig 
forurensing eller kontinuerlig nedbrytende stress, er kreftcellene uhindret og vil multiplisere seg fort og 
danne den symptomatiske ”veksten” av kreft. Immunsystemet vårt svekkes generelt ved aldring. Dette 
øker muligheten for nedbrytende metabolske sykdommer. Ett av primærmålene til all metabolsk terapi 
er å revitalisere kroppens immunsystem og å gjenoppbygge det til en fullt fungerende tilstand. Å 
oppnå dette målet tillater immunsystemet å ødelegge eller ellers hemme kreftcellene før de kan 
begynne en invaderende vekst. 
 
Ernæringsterapeuter og forskere tror at vi kan forbli sunne hvis vi forsyner de enkelte cellene av 
kroppen med den rette mengden av oksygen, næringstoffer, enzymer, mineraler, aminosyrer og andre 
essensielle næringstoffer fra både kostholdet vårt og kosttilskudd. Av like stor betydning er kroppens 
evne til å eliminere avfallsstoffer fra cellemetabolismen gjennom tilstrekkelig tarmbevegelse , effektiv 
pusting, normal avføring osv. Behandlinger må bli gitt som hjelper kroppen å rense seg selv vet å 
eliminere skadelige forurensninger. Dette er i essens selve hjertet av metabolsk terapi. Det er et 
multifasettert program som inkluderer tallrike relaterte elementer, som hvert spiller en viktig rolle i den 
fullstendige terapiens suksess. 
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Bruken av amygdalin (vitamin B-17) 
I metabolsk kreftterapi 

Francisco Contreras, M.D. 
Oasis of Hope Hospital 

 
 

Amygdalins MODE OF ACTION 

Metabolisme er den totale funksjonenen av kroppen vår. For at kroppen vår skal fungere godt, må alle 
dens attributter (fysisk, mentalt og spirituelt) virke i harmoni. Total omtanke er målet til metabolsk 
terapi. Metabolske terapielementer er bruk for å skaffe til veie til vår menneskelige organisme det 
beste miljøet for å bekjempe sykdom og gjenvinne helse. 
 
Metabolsk terapi er en ikke-giftig kreftbehandling basert på bruken av vitamin B-17, PROTEOLYTIC 
PANCREATIC enzymer, immunstimulanter, og vitamin- og mineraltilskudd (see fase 1 og 2 på side 28 
STEMMER SIDETALLET?). Laetrile (B-17) er det største antikreftmiddel. Det er et naturlig 
kjemoterapeutisk middel funnet i over 1200 planter, særlig i frøene til vanlige frukter som 
aprikoser, fersken, plommer og epler. Det er også et diglukosid med et cyanidradikal som er høyst 
”biotilgjengelig”. Dette betyr at det trenger gjennom cellemembranen, og når lett høye intracellulære 
konsentrasjoner. 
 
Dette cyanidradikalet er hva som en gang gjorde vitaminet kontroversielt, men gjennom årene 
har det blitt bevist at amygdalin er helt trygt og ikke-giftig. De normale cellene i kroppen vår 
inneholder et enzym kalt rodanese som ”nøytraliserer” amygdalin. Dette enzymet tillater ikke at 
amygdalinet utløser cyaniden. På denne måten virker amygdalin bare som glukose for sunne 
celler, og gir energi. Ondartede celler inneholder ikke dette enzymet. 
 
I fraværet av rhodanese blir amygdalinet aktivert, og frigjør cyanidradikalet inni de ondartede 
cellene og ødelegger dem. Dette er måten Gud skaper ting: Bare kreftceller blir ødelagt, mens 
normale ikke blir berørt. Mens amygdalinet angriper usunne celler, transformeres det til silicate, som 
er temmelig likt aspirin. Det bidrar betydelig til smertekontroll. De hundrevis av kliniske studiene utført 
av mange kompetente leger over hele verden, inkludert de som er ledet av dr. Emesto Contreras 
Rodriguez ved the Oasis of Hope Hospital i Mexico, gir oss fullstendig tillit på at det ikke er noen fare. 
 

Laetrile og den livreddende substansen kalt cyanid 

Av Philip Binzel, Jr., M.D. 
En lege fra FDA sa en gang at Laetrile inneholder ”fritt” hydrogencyanid og, dermed er gift. Jeg vil 
rette på misoppfatningen: Det er ikke noe ”fritt” hydrogencyanid i Laetrile. Når Laetrile kommer i 
kontakt med enzymet beta-glucosidase, blir Laetrile brutt ned til å danne to molekyler av glukose, ett 
molekyl benzaldehyde og ett molekyl hydrogencyanid (HCN). Innen kroppen inneholder kreftcellen – 
og bare kreftcellen – det enzymet. Nøkkelordet her er at HCN må bli dannet.  
 
Det flyter ikke fritt rundt i Laetrile, og blir så sluppet løs. Det må bli dannet. Enzymet beta-
glucosidase, og bare det enzymet, er i stand til å produsere HCN fra Laetrile. Hvis det ikke er noen 
kreftceller i kroppen, er det intet beta-glucosidase. Hvis det ikke er noe beta-glucosidase, vil intet HCN 
bli dannet av Laetrile. (1) 
 
Laetrile inneholder cyanidradikalet (CN). Dette samme cyanidradikalet er bevart i vitamin B12, og 
i bær som bjørnebær, blåbær og jordbær. Du hører aldri om noen som får cyanidforgiftning fra B12 
eller noen av de nevnte bærsortene, for de gir ikke forgiftninger. Cyanidradikalet (CW) og 
hydrogencyanid (HCN) er to komplett forskjellige stoffer, akkurat som rent sodium (Na+) – en av de 
mest giftige substanser kjent for menneskeheten – og sodiumklodid (NaCl), som er bordsalt, er to 
komplett forskjellige stoffer. 
 
Hvis det ovenstående er riktig, hvordan ble historien i det hele tatt startet, at Laetrile inneholder ”fritt” 
hydrogencyanid? Det var FDA.  
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1. For en mer detaljert analyse av den teoretiske virkningen til Laetrile mot kreftceller, see G. Edward Griffin, World Without 
Cancer (Thousand Oaks, CA: American Media, 1974). 
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Jeg husker å lese i en avis tilbake på slutten av 1960-tallet eller tidlig 1970 en pressemelding fra FDA. 
Denne fastslo at det var noen talsmenn for et stoff kjent som ”Laetrile” (Jeg hadde aldri hørt om det 
før) som sa at dette stoffet kunne danne hydrogencyanid i nærvær av kreftcellen. Pressemeldingen 
fortsatte med å si at hvis dette faktisk var sant, hadde vi virkelig funnet en substans som var 
målspesifikk, og ville være til stor verdi for kreftpasienten. Men, fortsatte pressemeldingen, FDA hadde 
utført grundig testing av stoffet, ”Laetrile”, og hadde ikke funnet noe bevist på at det inneholdt 
hydrogencyanid eller at noe hydrogencyanid ble utløst i nærvær av kreftcellen. Derfor, sa de, var 
Laetrile verdiløs. 
 
Da det var tydelig fastslått en stund senere at Laetrile faktisk utløste hydrogencyanid i nærvær av 
kreftcellen, hvordan tror du FDA reagerte? Innrømte de at de tok feil? Innrømte de at de hadde gjort 
en veldig dårlig jobb med testene? Nei! De annonserte nå at Laetrile inneholdt hydrogencyanid, og var 
dermed giftig! 
 
Så, her er et byrå fra den føderale regjeringen som en kort stund før hadde sagt at grunnen til at 
Laetrile ikke virket, var fordi det ikke utløste hydrogencyanid i nærvær av kreftcellene. Nå, da de finner 
ut at det gjør det, sier de at det er giftig. Da de hadde muligheten til å føre bevis for Laetriles giftighet i 
en føderal rett, innrømte de at de ikke hadde noe bevis. (See kapittel en i Alive and Well av Dr. Philip 
Binzel, tilgjengelig hos www.realityzone.com eller se Kontakter, side SIDENUMMER.) 
 
 

Grafikk på virkningen til Laetrile på kreft 
(En grafisk representasjon av kjemien til nitrilosider i kreft) 

 
 

Grunnleggeren til I.G. Farben, Co., Leibig, oppdaget amygdalin i 1822. I.G. Farben er et stort kartell 
som inneholder 2000 andre karteller. Krebs oppdaget L-Mandelonitrile-beta-glucoside i 1922 (ekstern). 
Beard viste til rollen til trophoblast i det britiske medisinske magasinet Lancet i 1904 og diskuterte den 
iboende faktoren chymotrypsin. Det var dr. Ernest T. Krebs, Jr. som oppdaget rollen til nitrilosider, den 
eksterne faktoren, vist under: 
 

 
BILDE 

http://www.realityzone.com/
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Selv om det har begrensninger på visse krefttyper, kan vitamin B17 være ekstremt effektivt på de mest 
vanlige svulstene som på lungene, brystet, prostata, endetarmen, og lymfene. En høyt publisert klinisk 
studie utført av the National Cancer Institute i 1981 prøvde uten hell å vise Laetrile ueffektivt og giftig. 
 
I dag innehar Laetrile en posisjon på ”frontlinjene” til alternativ kreftterapi. ”Vi har funnet Laetrile å 
være effektiv i folk som har aktiv kreft,” sier dr. Contreras, ”men det er ikke dets eneste funksjon, for 
når det gjelder forebygging av kreft og vedlikehold av REMISSION er det ingenting som er så effektivt 
som Laetrile. Dets ikke-giftighet tillater dets bruk uendelig for å hindre tilbakefall og hindring av 
spredninger. Kirurgi, stråling og kjemoterapi kan kun bli brukt i begrenset tid, og etterpå er pasientene 
tilbake uten noen beskyttelse.”  
 
Dette heftet vil lærer deg hvordan du kan begynne og fortsette metabolsk terapi i ditt eget hjem. 
 
 

 
Alle de hyppig spurte spørsmålene 

 
 
Innhold 
 

1. Hva er Laetrile (vitamin B-17/ amygdalin)? 
2. Hvor kan jeg kjøpe vitamin B-17 (Laetrile)? 
3. Hvis Laetrile er ”ulovlig” eller ”forbudt”, hvordan kan noen selskaper gjøre det tilgjengelig i 

USA? 
4. Hva er den anbefalte daglige dosen av vitamin B-17 for forebygging? 
5. Hva er forskjellen mellom aprikosfrøene og B-17 100 mg-tablettene når brukt for forebygging? 

Er den ene bedre enn den andre? Trenger jeg å ta begge? 
6. Jeg har blitt gitt diagnosen kreft. Vil vitamin B-17 virke på hvilken som helst type kreft? 
7. Jeg har blitt gitt diagnosen kreft. Hva bør være dosen min med vitamin B-17, hva tar jeg det 

sammen med, og hvor lenge tar jeg det? 
8. Er det nødvendig å ta frøene og vitaminet sammen når man undergår metabolsk terapi? 
9. Er aprikosfrøene dine i kjernen eller utenfor kjernen? Må vi åpne kjernene for å ta ut frøene? 
10. Hva bør jeg ta sammen med vitamin B-17? 
11. Hvordan jeg få administrert injiserende form av vitamin B-17? 
12. Er det noen risiko ved å få administrert injiserende form av vitamin B-17? Jeg er en kvalifisert 

medisinsk utdannet, hva er risikoen ved å administrere det til mine kjære? 
13. Kan jeg ta vitamin B-17 med kjemoterapi eller stråling, eller hvis jeg skal ha kirurgi? 
14. Jeg har mottatt kjemoterapi, stråling eller kirurgi. Kan vitamin B-17 fortsatt hjelpe meg? 
15. Hvor lang tid tar det for å se resultater? Hvor lang tid vil det ta å bli kvitt kreften? 
16. Jeg har overlevd kreft; hva er den anbefalte vedlikeholdsdosen av vitamin B-17? 
17. Hva er suksessraten med min spesifikke type kreft? 
18. Hvorfor bruker ikke leger dette? 
19. Det faktum at kreft er en metabolsk sykdom, hvilken rolle spiller forurensning i prosessen? 
20. Hjelper vitamin B-17 mot de ødeleggende effektene av overdrevne mengder miljømessig og 

medisinsk stråling? 
21. Hvis vi er ment å spise frø, hvorfor er vi ikke utstyrt med tenner som kan knuse kjernene? 
22. Hvordan oppbevarer du frøene straks de er ute av kjernen? 
23. Ville det være et problem med andre medisiner jeg tar for allerede eksisterende tilstander 

(diabetes, høyt kolesterol, magesår, høyt blodtrykk, etc)? Jeg tar akkurat nå: Lipitor, Glynase, 
Ranitidine og av og til Tylenol 3. 

24. Jeg undrer dog, er det dokumenterte tilfeller hvor denne behandlingen mislykkes? Alt jeg ser 
er mirakuløse helbredelser, men er det tilfeller hvor B-17 ikke er nok? 

25. Hvis vitamin B-17 dreper kreftceller ved å bruke cyanid, kan cyanidet drepe normale celler? 
26. Hva har du å si til artikler publisert på internett, slik som ”The Rise and Fall of Laetrile”, av 

Benjamin Wilson, M.D. og Stephen Barrett, M.D. (grunnlegger av Quackwatch)? 
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1 Hva er Laetrile (vitamin B-17 / amygdalin)? 
Laetrile, kjent som vitamin B-17 eller amygdalin, er et naturlig kjemoterapeutisk stoff funnet i over 1200 
planter, særlig i frøene til vanlige frukter som aprikoser, fersken, plommer og epler. Det er et 
diglukosid med et cyanidradikal som er høyst ”biotilgjengelig”. Dette betyr at det går gjennom 
cellemembranen, og når lett høye intracellulære konsentrasjoner. Kreftceller, uansett krefttypen, er 
kjent som trophoblast. (Se Trophoblastic Thesis of Cancer på www.worldwithoutcancer.org.uk). 
 
Disse cellene inneholder et enzym kalt beta-glukosidase, også kjent som det åpnende enzymet. Når 
Laetrile kommer i kontakt med enzymet beta-glukosidase, blir Laetrile brutt ned til å danne to 
molekyler glukose, ett molekyl benzaldehyde og ett molekyl cyanid (HCN). Innen kroppen inneholder 
kreftcellen – og bare kreftcellen – dette enzymet. Nøkkelordet her er at HCN må bli dannet. Det flyter 
ikke fritt rundt i Laetrile, og blir så sluppet løs. Det må bli dannet. 
 
Enzymet beta-glukosidase, og bare det enzymet, er i stand til å produsere HCN fra Laetrile, og påvirke 
kreftcellen på den måten - og bare kreftcellen. Hvis det ikke er noen kreftceller i kroppen, er det ingen 
beta-glukosidase. Hvis det ikke er noen beta-glukosidase, vil intet HCN bli dannet av Laetrile. 
 
De normale cellene i organismen vår inneholder et enzym kalt rhodanese, som ”nøytraliserer” 
amygdalinet. Dette enzymet tillater ikke amygdalinet å utløse cyaniden. På denne måten virker 
amygdalin som glukose for sunne celler og gir energi. Ondartede celler inneholder ikke dette enzymet. 
I fraværet av Rhodanese blir amygdalin aktivert, og frigjør cyanidradikalet inne i den ondartede cellen, 
noe som ødelegger den. 
 
Avgiftning av cyanid forekommer derfor i normalt pattedyrvev gjennom funksjonene til rhodanese, som 
i nærvær av svovelbærende forbindelser omdanner fritt cyanid til thiocyanate, en perfekt ikke-giftig 
sammensetning. Thiocyanaten blir utskilt i urinen. (Se grafikk over funksjonen til Laetrile på kreft på 
side SIDENUMMER). 
 
 
2 Hvor kan jeg kjøpe vitamin B-17 (Laetrile)? 
Du kan få tak i vitamin B17 (Laetrile) og de fleste av de metabolske terapiproduktene i dette heftet på 
internett. Se bak i heftet for kilder til vitamin B17 i Mexico og UK. Hvis du bor i USA, er det ikke mulig 
for deg å få tak i vitamin B17 på grunn av FDAs forbud og tollrestriksjoner. (Varierer, alt er mulig…) 
 
 
3 Hvorfor er Laetrile ulovlig eller forbudt i USA? 
Det er ingen føderal lov mot Laetrile, og heller ikke forekommer Laetrile på en offisiell liste over 
foreskrevne varer. California har spesifikke lover mot bruk av Laetrile mot menneskelig kreft, så lenge 
kreften er definert som en ”plasskrevende ny vekst” eller svulst. En rekke andre stater gjør bruken av 
Laetrile indirekte ”ulovlig” ved å gi kreftrådgivende komiteen makt til å regulere bruken av alle midler, 
bevist eller ubevist. 
 
FDA har brukt reguleringer, ikke lov, for å forby interstatlig forsendelse og salg av Laetrile ved å si at 
det er enten et ”ulisensiert nytt legemiddel” eller et ”usikkert eller fortynnet mat- eller 
mattilsetningsstoff.” Det er ingen av delene. Å være i besittelse av Laetrile og privat bruk av Laetrile av 
pasientene selv, er ikke i og for seg ulovlig. ”Ulovliggjøringen” av Laetrile kommer fra FDAs forbud 
gjennom reguleringer, California-lovene og presset utøvd mot leger av STATE BOARDS OF 
MEDICAL EXAMINERS som kontrollerer lisensieringen av disse legene. 
 
Det er omtrent så upassende å kalle Laetrile eller vitamin B17 ulovlig som det er å si at vitamin C eller 
niacin (B-vitamin) er ulovlig. I California, til tross for de spesifikke lovene, er legers rett til å bruke 
vitamin B17 som metabolsk terapi, og uten å gjøre spesifikke krav på å ”kurere kreft”, sikret gjennom 
rettsavgjørelser i flere saker. 
 
På den meksikanske grensen har US Customs tillatt innførselen av amygdalin i mer enn et tiår. 
Amygdalin er et ekstrakt fra aprikoskjerner, noe som gjør det til et kosttilskudd og intet annet. FDA er 
fullt klar over at deres reguleringer er noe gjennomsiktig, så de benytter en typisk byråkratisk taktikk 
(dvs. å bytte definisjoner). Under FDA-regler er enhver substans som brukes til å behandle en tilstand 
klassifisert som et legemiddel! Denne absurde og altfor brede tolkningen ville til og med inkludere 
vann siden det er brukt til å behandle dehydrering. Posisjonen FDA tar er å merke ALT et ”nytt 

http://www.worldwithoutcancer.org.uk/
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legemiddel” når en påstand er gjort for den substansen eller noen gir forslag til hvordan man skal ta 
det. 
 
 
4 Hva er den daglig anbefalte dosen vitamin B17 for forebygging? 
Mens nøyaktige mengder B17 for ”minimum daglig inntak” mht. kreftforebygging ikke har blitt fastslått, 
er grunnkonseptet at daglig B17 kan bli inntatt ved å følge ett av disse forslagene: 
 
1 I følge dr. Krebs, ved å spise alle B17-inneholdende frukter hele (frø inkludert), men ikke spise mer 
av frøene enn du ville gjort hvis du spiste hele frukten. 
 
2 En fersken- eller aprikoskjerne pr. ca 4,5 kg er ment å være mer enn dekkende som en normal 
sikring i kreftforebygging, selv om nøyaktige tall kan varierer fra person til person i sammenheng med 
individuell metabolisme og matvaner. En mann på ca 77 kg kan for eksempel innta ca 16 aprikos- eller 
ferskenkjerner per dag og få en biologisk fornuftig mengde av vitamin B17. To eller tre vitamin B17-
tabletter (100 mg) er en akseptabel supplerende dose per dag. 
 
Og to viktige bemerkninger: Du kan selvsagt konsumere for mye av hva som helst. For mange kjerner 
eller frø for eksempel, kan være forventet å gi ubehagelige bivirkninger. Disse naturlige mattypene bør 
bli konsumert i biologisk rasjonelle mengder (ikke mer enn 30-35 kjerner per dag). 
 
 
5 Hva er forskjellen på aprikosfrøene og B17 100 mg tabletter når brukt til forebygging? Er den 
ene bedre enn den andre? Trenger jeg å ta begge? 
Dr. Krebs påpekte alltid at den rå formen for vitamin B17 (for eksempel aprikoskjerner) er bedre enn 
den rene formen når brukt til forebygging. Dette gjelder for hvilken som helst annen mat: Den rå 
utgaven av vitamin C (for eksempel grapefrukt og appelsiner), er også bedre enn pillen.  
 
Forskjellen mellom disse to formene av vitamin B17 er at tabletten er en mer praktisk måte å innta det 
på; frøene har en bitter smak, og noen folk foretrekker det enkle ved en tablett. Noen folk har 
tannproblemer, og synes det er vanskelig å tygge på frøene. De fleste tar begge deler. Det er 
fullstendig trygt å ta begge deler, for mange kreftpasienter tar opp til 4 ganger den anbefalte mengden 
frø som anbefalt for en person uten kreft, og opp til 50 ganger mer av den rene formen (tablettform). 
Det er ikke nødvendig å ta begge typene av vitaminet. 
 
Observer: Aprikoskjerner og B17-tabletter bør ikke tas sammen, men med minst en times mellomrom. 
Dette skyldes at aprikoskjernene også inneholder svært små mengder av det utløsende enzymet. 
Dersom det kommer i kontakt med aprikoskjernene, kan det føre til lett ubehag, og i ekstreme 
mengder kan det føre til lavt blodtrykk, og kanskje besvimelse. 
 
VIKTIG: Kreftpasienter kan trenge høyere mer konsentrerte doser av vitamin B17. Det ville være 
umulig å få mengden av vitamin B17 som trenges for å kontrollere kreft fra frøene alene. Man måtte 
spise altfor mange frø, og dette kan selvsagt gi uønskede bivirkninger (Se fase 1 og 2 metabolske 
terapier på side …..XXXX). 
 
 
6 Jeg har blitt diagnostisert med kreft. Virker vitamin B17 på alle typer kreft? 
Dr. Krebs sier ”ja”. Kreftceller har de samme karakteristikkene. Kreftceller, uavhengig av typen kreft, er 
kjent som trophoblast (Les Trophoblastic Thesis of Cancer på www.worldwithoutcancer.org/uk). Disse 
cellene inneholder et enzym kalt beta-glukosidase, også kjent som det åpnende enzymet. Når Laetrile 
kommer i kontakt med beta-glukosidase, blir Laetrile brutt ned til å danne to molekyler av glukose, ett 
molekyl benzaldehyde og ett molekyl av hydrogencyanid (HCN). 
 
Innen kroppen inneholder kreftcellen -- og bare kreftcellen – dette enzymet. Nøkkelordet her er at 
HCN må bli dannet. Det flyter ikke fritt rundt i Laetrile, og blir så utløst. Det må bli produsert. Enzymet 
beta-glukosidase, og bare det enzymet, er i stand til å produsere HCN fra Laetrile og dermed påvirke 
kreftcellen – og bare kreftcellen. Hvis det ikke er noen kreftceller i kroppen, er der ingen beta-
glukosidase. Hvis det ikke er noen beta-glukosidase, vil ingen HCN bli dannet av Laetrile (Se 
Amygdalins virkning på side XXXXX). 
 

http://www.worldwithoutcancer.org/uk
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7 Jeg har blitt diagnostisert med kreft. Hva bør min dose vitamin B17 være, hva bør jeg ta det 
med, og hvor lenge tar jeg det? 
”Hvis du har kreft, er det viktigste enkeltstående hensynet å få den maksimale mengden av vitamin 
B17 inn i kroppen din på kortest mulig tid. Dette er sekundært til den medisinske kunnskapen involvert 
i å administrere det, som er relativt liten.” – Ernest T. Krebs, Jr. 
 
Mange folk tar vitamin B17, og bare B17, og mange folk bestiller det som en del av en hel komplett 
kombinert metabolsk protokoll. Det ideelle er alltid å gjøre vitamin B17 til en del av et multifasettert 
program som inkluderer tallrike relaterte elementer, som hver for seg spiller en viktig rolle i den 
komplette terapiens suksess (Se Metabolske terapier på side XXXXXX). 
 
Men for å svare på spørsmålet om de anbefalte dosene, kommenterer Dr. Contreras fra Oasis of Hope 
Hospital følgende: 
 
Initialfase (Fase I):  
AMYGDALIN / B17 6 gram, intravenøst (mest effektive metoden), en gang om dagen i 21 dager. (2 
ampuller direkte i hvilken som helst vene eller CATHETER) – Se protokoller på side XXXXXX 
(metabolske terapier). 
 
Eller: AMYGDALIN 3 gram (6 x 500 mg tabletter) oralt, per dag i 21 dager (Se protokoller på side 
XXXX). Sammen med Laetrile, bruker OASIS Hospital bukspyttkjertelenzymer (PROTEOLYTIC 
enzymer), C-vitamin, pangamic acid (B15), AHCC (Active Hexose Correlated Compound), haibrusk 
(100% rent), vitamin A (emulgert), bygg, antioksidanter, og andre næringsstoffer. Ideen er å hjelpe 
kroppen til å bekjempe kreften svært aggressivt, uten å skade pasienten, mens man styrker 
immunsystemet. 
 
Observer: Aprikoskjerner og B17-tabletter bør ikke tas sammen, men med minst en times mellomrom. 
Dette skyldes at aprikoskjernene også inneholder svært små mengder av det utløsende enzymet. 
Dersom det kommer i kontakt med aprikoskjernene, kan det føre til lett ubehag, og i ekstreme 
mengder kan det føre til lavt blodtrykk, og kanskje besvimelse. 
 
 
Påfølgende fase (Fase 2): 
AMYGDALIN (Vitamin B17) 2 gram (4 x 500 mg tabletter) oralt, per dag, i de følgende tre månedene, 
sammen med alle komponentene tilhørende Fase 2 Metabolsk terapi (se protokoller side XX). 
 
Observer: Aprikoskjerner og B17-tabletter bør ikke tas sammen, men med minst en times mellomrom. 
Dette skyldes at aprikoskjernene også inneholder svært små mengder av det utløsende enzymet. 
Dersom det kommer i kontakt med aprikoskjernene, kan det føre til lett ubehag, og i ekstreme 
mengder kan det føre til lavt blodtrykk, og kanskje besvimelse. 
 
Etter fase 2: 
Fase 3 Metabolsk terapi består av enten en fortsettelse av Fase 2 eller et vedlikeholdsprogram hvis 
kreften er i tilbakegang (Se Vedlikehold av tilbakegang på side XXXX). Vitamin B17 er vannoppløselig 
og ikke-giftig. Det er sikkert som sukker eller vann, og sikrere enn aspirin. En liten prosentandel av folk 
føler seg svimle når de tar store doser på en gang. Dette er også vanlig når man tar for mye sukker, 
salt eller vann på en gang.  
 
Hvis du har kreft, kan du ta mellom 6 til 10 av 500 mg tablettene per dag i de første 21-30 dagene. 
Hvis du finner ut at du blir svimmel, kutt tablettene i to og ta en per våken time. Det kan være en god 
idè å ha litt mat i magen like før du tar vitaminet. Etter de første 21-30 dagene med denne mengden 
av vitamin B17, er en påfølgende dose med 4-6 tabletter per dag den rette protokollen de neste tre 
månedene (Se Fase 1 og 2 Metabolske terapier, side XXXX). 
 
 
8 Er det nødvendig å ta frøene og vitaminet sammen når man undergår metabolsk terapi? 
Dr. Contreras sier “ja”. Visse komponenter i frøene er ikke inkludert i den rene formen av amygdalin. 
Frøene er den rå formen av vitamin B17, og inneholder mange andre næringsstoffer som virker 
synergistisk med den rene formen for å hjelpe dets aktive ingredienser å assimileres inn i kroppen.  
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Til å begynne med er det anbefalt at sammen med den rene formen av B17, enten intravenøst eller 
oralt, skal kreftpasienter spise et aprikosfrø for hvert 4,5 kg kroppsvekt. Hvis denne dosen er tolerert 
bra, kan den bli økt til 30-35 kjerner hver dag. 
 
Observer: Aprikoskjerner og B17-tabletter bør ikke tas sammen, men med minst en times mellomrom. 
Dette skyldes at aprikoskjernene også inneholder svært små mengder av det utløsende enzymet. 
Dersom det kommer i kontakt med aprikoskjernene, kan det føre til lett ubehag, og i ekstreme 
mengder kan det føre til lavt blodtrykk, og kanskje besvimelse. 
 
VIKTIG: For voksne, er mer enn seks per time eller 30 per dag ikke anbefalt. Det er viktig å 
understreke at det er en god ide å ha noe mat i magen når man tar høye doser av B17 (inkludert 
frøene). Når man spiser frøene, er det også viktig å spise betraktelige mengder av nitroloside frukter. 
Slike frukter er slikt som for eksempel aprikoser, fersken, plommer, nektariner, epler, pærer, kirsebær. 
Det er noe i fruktkjøttet som vil nøytralisere de minimale sporene av beta-glukosidase tilstede i spytt, 
magen og innvollene, som er noe som kan forårsake at noen folk blir svimle. 
 
 
9 Er aprikosfrø gjort tilgjengelige i kjernen eller utenfor kjernen? Må vi åpne disse kjernene for 
å ta ut frøene? 
De fleste selskapene lager tilgjengelig poser med friske, hele aprikoskjerner ute av kjernen og klare til 
å spise. Se produktinformasjon for mer detaljert informasjon om våre aprikoskjerner. For å få tak i 
aprikoskjerner, se Kontakter på side 34. 
 
 
10 Hva bør jeg ta sammen med vitamin B17? 
Hvis du har kreft, er det anbefalt av Dr. Contreras (En av pionerene innen B17-behandling og 
medisinsk direktør ved OASIS of Hope Hospital) at du går gjennom en terapi som vil gjøre 
immunsystemet ditt i stand til å kjempe mot kreften. Deres spesielle avgiftningsprogram vil skape det 
som er nødvendig for å få de beste resultatene. 
 
Sammen med Laetrile bruker Contreras’ team bukspyttkjertel-lignende enzymer, vitamin C, haibrusk 
(100% rent), vitamin A (emulgert), pangamic acid (vitamin B-15), antioksidanter, nitrilosider 
(aprikoskjerner + +) og andre næringsstoffer (se Metabolske terapier på side XXXX). 
 
Hvert eneste av disse næringsstoffene spiller en viktig rolle i hele terapiens suksess. Bukspyttkjertel-
lignende enzymer for eksempel, finnes naturlig i ananas og papaya, blant andre typer mat. De blir 
også produsert i bukspyttkjertelen, og hjelper til i fordøyelsen av animalsk protein. Jobben deres er å 
hjelpe til med å brenne bort det negative proteinlaget som omgir og beskytter kreftcellen, og dermed 
gjør den sårbar overfor ditt immunsystem. 
 
Hensikten ved metabolsk terapi er hovedsakelig å gjenskape sunnhet. Uheldigvis, når de fleste 
kreftpasienter oppsøker alternativ medisin, har kroppene deres lidd omfattende skade på grunn av 
virkningene fra kjemoterapi, stråling, kirurgi, eller kreften selv. På grunn av dette, bør andre 
næringsstoffer bli vurdert for å hjelpe til med å gjenskape sunnhet og velvære.  
 
Joint Fuel, Bone Meal og Bovine cartilage kan hjelpe med å bygge opp beinene igjen hvis du har hatt 
beinkreft. Maitake og Shittake sopper (de mest vitenskapelig studerte soppene) har blitt vist å ha en 
antiVIRAL substans kalt lentinan, som stimulerer kroppens immunsystem og deaktiverer virus. Andre 
næringsstoffer som har blitt omfattende forsket på i forbindelse med kreftterapi, inkluderer ESSIAC-
formelen, AHCC, coenzym Q10, druefrøekstrakt, Cat’s Claw (katteklo), IP-6, kolloide mineraler, 
vitamin E, ingefær, betakaroten, multivitaminer, antioksidanter, HYDRAZINE SULPHATE, echinacea 
(solhatt), melketistel, melatonin, noni, og RAW THYMUS, og de fleste er tilgjengelige gjennom 
vitaminselskaper.  
 
Kommentar fra oversetter: I Norge er mange effektive naturmidler forbudt pga de strenge norske 
reguleringene. Mange produkter må derfor mest sannsynlig kjøpes fra utlandet. Pass på å få i store 
nok mengder, slik at du ikke står tom i perioder mens du venter på ny levering, som kanskje blir 
stoppet og kontrollert en viss tid av norske myndigheter. 
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Det er velkjent kunnskap blant vitenskapsmenn og holistiske leger at kombinasjoner av terapier er mer 
effektivt enn bare en. Du kan tilpasse din metabolske behandling basert på dine spesifikke behov (Se 
produktinformasjon for spesifikk informasjon om metabolske produkter, side XXXX). 
 
 
11 Hvordan kan jeg få intravenøs form av B17 administrert? 
Enhver sykepleier eller lege kan enkelt gjøre et hjemmebesøk og administrere denne formen for B17. 
Det er fullstendig trygt og ikke-giftig, og gir ingen bivirkninger. Du kan ganske enkelt spørre en 
sykepleier eller lege, venn eller slektning som er utdannet til det, om å gi deg injeksjonene. Det er 
viktig at du finner noen som sier seg villig til å gi deg injeksjonene før du kjøper denne formen for B17. 
Noen selskaper gir ikke kreditt eller penger tilbake på injiserbare formler eller spesielt importerte 
produkter.  
 
Hvis du vil ha informasjon om OASIS of Hope sykehus i Playas de Tijuana, Mexico (10 minutter sør for 

San Diego, CA, USA), kan du besøke dem på nettsiden http://www.oasisofhope.com  

Telefon 01702 480934 (se Kontakter, side XXXX) FIKS TELEFONNUMMER. 
 
Den beste virkningen fra laetrilebruk ser ut til å være når det blir brukt som som en del av ernærings- 
eller metabolsk terapi som også involverer andre vitaminer, visse enzymer, og en diett som animalsk 
protein hovedsakelig har blitt fjernet fra. (Se Fase 1 og 2 Metabolske terapier på side XXXX.) 
 
 
12 Er det noen risiko ved å få den injiserbare formen av B17 administrert? Jeg er utdannet lege, 
hva er risikoen min ved å gi det til en av mine kjære? 
Spørsmålet burde være: ”Hva er risikoen ved å ikke få det administrert?”, eller ”Hva er risikoen ved å 
ikke gi det til min kjære?” Denne formen av vitamin B17 er ikke bare sikker og ikke-giftig. Sukker eller 
vann er mer giftig. En majoritet av Laetrile-behandlede pasienter rapporterer positiv respons fra en økt 
følelse av velvære og til og med et lysere syn på livet, til slike merkbare reaksjoner som en økt 
appetitt, vektøkning og ofte tilbakevendelse av naturlig farge, reduksjon eller eliminering av 
kreftforårsaket smerte og lukt. 
 
 
13 Kan jeg ta vitamin B17 sammen med kjemoterapi eller stråling, eller hvis jeg skal ha kirurgi? 
Metabolske praktikere er enige i at under de ovennevnte ortodokse behandlingene, er metabolsk 
terapi ikke bare anbefalt, men absolutt nødvendig. Ortodokse leger bruker kjemoterapi, stråling og 
kirurgi i et forsøk på å få has på kreften, mens ofte forårsaker det stor skade på kroppens organer og 
forsvarsmekanismer (Se The 4 Optional Modes of Cancer Therapy på 
www.worldwithoutcancer.org.uk). 
 
Kreft, per definisjon, er en kronisk metabolsk sykdom, og bør bli behandlet tilsvarende. Ordet ”kronisk” 
betyr at straks det manifesterer seg, vil det forbli ukontrollert og ukorrigert hvis det ikke blir behandlet. 
”Metabolsk” betyr ganske enkelt at den eneste måten å behandle det på, er med faktorer, vann- og 
oljeoppløselige, normale for kostholdet. Problemet med ortodokse behandlinger er at de ikke sikter 
seg inn på den underliggende årsaken til problemet, men symptomet. Metabolsk terapi derimot, 
behandler den ernæringsmessige mangelfaktoren som hindrer kroppen i å kjempe mot kreften mens 
det styrker immunsystemet.  
 
Ideelt skulle du spørre din lege hva deres suksessrate er med kjemoterapi, stråling og/eller kirurgi for 
din spesifikke type kreft. Be han om å gi deg sann statistikk. Du kan til og med spørre han om å vise 
deg beskrivelsen av medisinene du er i gang med å bli eksponert for i en PDR (Physician’s Desk 
Reference). Det er viktig å vite på forhånd om disse behandlingene faktisk vil hjelpe deg eller skade 
deg. 
 
I de fleste tilfeller dog, blir behandlingen verre enn sykdommen selv. Hvis du skal ha operasjon, eller 
bare en biopsi, hvor kreftcellene kommer til å bli forstyrret, er det absolutt nødvendig at du tar vitamin 
B17 for å drepe de gjenværende frie cellene (se ”The Truth About Surgeries and Biopsies” på 
http://www.worldwithoutcancer.org.uk). Vitamin B17 kan bare hjelpe, og vil definitivt ikke skade deg. 
 
*Clinical Oncology for Medical Students and Physicians, op. cit, pp.32 , 34 
*Spontaneous Regression of Cancer: The Metabolic Triumph of the Host!", op. cit.,pp. 136, 137. 

 

http://www.oasisofhope.com/
http://www.worldwithoutcancer.org.uk/
http://www.worldwithoutcancer.org.uk/
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14 Jeg har gått gjennom kjemoterapi, stråling og kirurgi. Kan vitamin B17 fortsatt hjelpe meg? 
Dr. Krebs sier ”ja”, men husk dette: Vitamin B17 metabolsk terapi vil gå inn i kroppen og hjelpe 
kroppen din å bekjempe kreft meget aggressivt, uten å å skade deg mens det styrker immunsystemet 
ditt. Hva det ikke kan gjøre, er å rette på den ureparerbare skaden som av og til er forårsaket av 
overdrevet kjemoterapi eller stråling, eller kreften selv. Hvem som helst, på hvilket som helst stadie, er 
en kandidat for metabolsk behandling. 
 
 
15 Hvor lang tid tar det før man ser resultater? Hvor lenge vil det ta for å få kreft ut av kroppen 
min? 
Det er to typer resultater som vanligvis er observert når man går på Laetrile og metabolsk terapi. Disse 
kan bli klassifisert både som subjektive og objektive: Subjektive resultater er vanligvis sett umiddelbart 
etter påbegynt behandling: Disse inkluderer minskning av smerte, indikert av en minskning i mengde 
eller hyppighet av bruk av narkotiske eller smertestillende midler, økt følelse av velvære, økt appetitt, 
forsvinnelse av lukt fra lesjoner, økt energi eller utholdenhet, økt vekt, og økt muskelstyrke. 
 
Objektive resultater inkluderer forbedring i blod- og urinkjemi, økt vevsreparasjon, minskning av 
TUMEFACTION, og total tilbakegang av alle symptomer på sykdommen. Objektive resultater kan ta 
mellom tre uker og fire måneder for å manifestere seg. Tiden nødvendig for å utvikle den maksimale 
responsen er fire måneder til over et år. 
 
Kreftcellene blir påvirket umiddelbart. I visse tilfeller, som ved bein- og hjernekreft, tar det litt lengre tid 
for vitaminet å absorberes dypt inn i kroppen (Se Notes on the Behaviour of Tumours Under 
Vitamin B17 Therapy , page 36). Ifølge Dr. Krebs reagerer hudkreft raskest: ”Innen en uke blir 
merkbar forskjell observert, og i mange tilfeller er fullstendig regresjon av alle symptomer oppnådd 
innen mindre enn tre uker. Karsinomer kan ta noen få måneder å krympe, og i noen tilfeller har kreft i 
livmorhalsen vært notert og fullstendig tilbakegang på mindre enn tre uker.” 
 
 
16 Jeg har overlevd kreft. Hva er den anbefalte vedlikeholdsdosen av vitamin B17? 
Ifølge Dr. Krebs kan en voldsom kreftkrise som er brakt under kontroll, bli vedlikeholdt i en 
QUIESCENT tilstand gjennom oral administrasjon av 1 gram (1000 mg) vitamin B17 daglig. En slik 
dosering blir bestemt av pasientens følelse av velvære, økning i styrke, økt appetitt, vektøkning og 
psykologiske forbedringer med reduksjon av angst og nervøsitet, med utvisning av en mer normal 
grad av optimisme og interesse for hans omgivelser. 
 
Abnormale situasjoner, stress eller dårlig helse av hvilken som helst type har vært kjent å bli fulgt av et 
nytt utbrudd eller progresjon av kreftprosessen hos noen pasienter. Pasienter som har kreften under 
kontroll bør være oppmerksom på disse mulighetene.  
 
Når en kreftkrise har vært kontrollert med suksess i mer enn to år, med pasienten som viser gode 
objektive responser via vektøkning, økt styrke, tilbakevendelse til mer tilnærmet normalt aktivitetsnivå 
og vigør, med negative CHG urinprøver, og med en forbedring på røntgenbilder eller andre objektive 
bevis, kan vedlikeholdsdosen bli redusert til kostholdsnivå av nitrilosider med minst 500 mg vitamin 
B17 per dag. 
 
 
17 Hva er suksessraten med min spesifikke krefttype? 
Suksessrater for spesifikke typer kreft er bestemt basert på stadiet til kreften og/eller den mulige 
skaden forårsaket av effektene fra kjemoterapi, stråling, kirurgi eller kreften selv. Vitamin B17 kan bare 
hjelpe deg, og ikke skade deg.  
 
Kommentar fra oversetter: Dr. Francisco Contreras, M.D., sier i sin bok "The Hope of Living Cancer 
Free" at hans sykehus, Oasis of Hope i Mexico, har behandlet over 40 000 pasienter med høydosert 
amygdalin, og har aldri funnet ett tilfelle av cyanidforgiftning. 
 
Hvis du nettopp har fått diagnose, er det idelle å gjøre å starte metabolsk terapi umiddelbart. Dr. Krebs 
påstod å ha en 98% suksessrate ved jomfruelige tilfeller (primær kreft, ikke spredning, hvor pasienten 
ikke har hatt kjemoterapi, stråling eller kirurgi.) I tilfeller hvor pasienten har vært eksponert for 
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kjemoterapi, stråling og/eller kirurgi, avhenger det av hvor langt kreften har spredd seg og hvilken 
skade som har blitt påført kroppen av disse behandlingene. I hvert tilfelle er det absolutt nødvendig å 
starte vitaminterapi for å korrigere den ernæringsmessige mangelfaktoren som tillot sykdommen å ta 
over. 
 
Som konklusjon, hvis du er i stand til å spise, holde maten i magen, urinere og ha avføring ordentlig, 
du er koherent, og dine kroppsfunksjoner er normale, er du en perfekt kandidat for metabolsk terapi. 
 
 
18 Hvorfor bruker ikke leger vitamin B17? 
Svaret på dette spørsmålet går langt utover hva vi kan svare på i denne lille seksjonen. G. Edward 
Griffin har dedikert hele andre delen av hans bok til ”Kreftterapiens politikk”, som viser med stor detalj 
eksempler på uærlighet og korrupsjon i området rundt medisinforskning; en nær titt på den første store 
studien som erklærte laetril (vitamin B17) ”verdiløs”, bevis på at studien var bedragersk; FDAs 
avgjørelse mot bruk av Laetril fordi det ikke var testet; og at de nektet forskere (bortsett fra laetrils 
motstandere) å teste det. 
 
Han gjør også tilgjengelig en DVD kalt “The Politics of Cancer Therapy”, en gjennomgang av 
vitenskapen rundt kreftterapi, en oppsummering av politikken rundt kreftterapi, den tidlige historien om 
I.G. Farbens kjemiske og farmasøytiske kartell, kartellets tidlige suksess i USA, og dets ”ekteskap” 
med DuPont, Standard Oil og Ford. Medisinkartellets innflytelse over nasjonens medisinske skoler, 
den medisinorienterte utdannelsen gitt til alle medisinstudenter, og bruken av filantropiske stiftelser for 
å holde kontroll. Du får tak i denne fra Griffin på http://www.realityzone.com.  
 
Som avslutning, de fleste leger er forpliktet til å bare bruke de behandlinger som de er tillatt å gi, selv 
om de ikke er effektive. De fleste leger er ikke utdannet i hvordan man foreskriver ”ernæring” som et 
middel til å behandle sykdom. De lærer bare å behandle ”symptomet” mens de lar den underliggende 
årsaken til problemet forbli ukontrollert og ukorrigert. For å utdanne deg selv, begynn med Mr. Griffins 
bok ”World Without Cancer”.  
 
Oversetters kommentar: Boka er gitt ut på norsk, og heter ”En verden uten kreft”. Den kan kjøpes til 
rimelig pris her. 
 
Den engelske utgaven kan kjøpes på internett hos www.realityzone.com. Denne boken er en av få 
som forteller den sanne historien til vitamin B17, og vil guide deg inn i videre undersøkelser som 
beviser det enkle svaret på kreft 100%. 
 
 
19 Det faktum at kreft er en metabolsk sykdom, hvilken rolle har forurensning i den prosessen? 
Forurensninger skader leveren, og leveren er et stort avgiftende organ i kroppen. Hvis leveren avgifter 
et overskudd av østrogen for eksempel, og kapasiteten til leveren er svekket av forurensninger, vil 
østrogennivåene kunne nå en konsentrasjon stor nok til å gi kreft. 
 
Når man spiser epler som har blitt sprayet med arsenikk, og vi spiser nok av disse eplene, kan 
arsenikken skape HEPATIC CIRRHOSIS, som kan svekke leverens kapasitet til å avgifte enkelte 
kreftfremkallende stoffer og dermed bidra til utviklingen av kreft. Hvis vi mottar en svært høy 
konsentrasjon av vitamin B17, vil dette utsette muligheten til å utvikle kreft, men forurensningene kan 
fortsatt drepe oss ved å produsere skrumpning i leveren og gjennom å ødelegge andre vitale celler. 
 
 
20 Hjelper vitamin B17 mot de ødeleggende effektene av for store mengder av miljøstråling 
eller medisinsk stråling? 
Nei, og grunnen er sunn fornuft. Gjennom historien var nærværet av stråling i slike høye 
konsentrasjoner aldri forventet. Organismen kan bli utsatt for et slikt voldsomt angrep, og det er ingen 
mekanismer, inkludert vitamin B17, som kan reversere de dødelige virkningen av overdrevet stråling. 
Disse er noen av de mest ødeleggende angrepene som levende vev kan utsettes for, fordi ikke bare 
påvirker de individet i en generasjon, men det kan forkrøple, hvis ikke utrydde den udødelige 
mikrobeplasmaen, som selve kontinuiteten av rasen avhenger av. 
 
 

http://www.realityzone.com/
http://www.caredirect.eu/public/dokument.php?art=12&parent01=86&parent02=348&parent03=&PROD_ID=228&action=PROD_DETAILS
http://www.realityzone.com/
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21 Hvis vi er ment å spise frø, hvorfor er vi ikke utstyrt med tenner for å bryte gjennom 
kjernene? 
Det er samfunn som ikke har blitt for ødelagt av sofistiseringen av moderne teknologi. Disse folkene er 
i stand til å bite gjennom kjernen. Vi har til og med sett hunder bryte gjennom kjernen og spise frøene. 
Spurver, jordekorn, bjørner og høyere primater som aper gjør det ordinært. Zoo-ansatte forteller oss at 
når aper får kastet friske aprikoser, fersken og plommer til seg, og hvis de får store nok mengder, 
slutter de å spise det søte sukkerrike fruktkjøttet, og begynner å¨hamstre kjernene. De klarer å åpne 
disse kjernene. Primater vil ta dem i handa og slå dem mot et stykke betong. Å spise disse frøene er 
universelt mellom nomadene og blant de høyere dyrene. 
 
 
22 Hvordan oppbevarer du frøene når de først er ute av kjernen? 
Du kan ha frøene uendelig hvis du holder dem forseglet og nedfrosset. Hvis du ikke holder dem 
nedfrosset, vil ikke vitamin B17 forfalle, men de umettede fettsyrene vil harskne og ødelegge frøene 
etter noen få måneder. 
 
 
23 Ville det være et problem med andre medisiner jeg tar for allerede eksisterende forhold 
(Diabetes, høyt kolesterol, magesår, høyt blodtrykk, etc)? Jeg tar for tiden: Lipitor, Glynase, 
Randitine, og av og til Tylenol 3. 
Metabolske behandlere er enige i at kreft er en lokal manifestasjon av en systemisk eller metabolsk 
sykdom. Dette betyr at noen av de preeksisterende forholdene kan ha bidratt til dannelsen av din 
ondartethet. Metabolsk terapi er ment å behandle hele kroppen, ikke bare kreften. 
 
Svaret på spørsmålet er ja, du kan gå gjennom metabolsk terapi uten å ha interaksjoner med de andre 
medisinene du er på nå. Det er ingen substans kjent til nå som kan forårsake en uheldig reaksjon med 
laetril. Husk, laetril er ikke bare en medisin, men et vitamin eller kosttilskudd. Ideen er å få metabolsk 
terapi til å gjøre deg frisk nok til å ikke måtte være avhengig av disse medisinene resten av livet ditt. 
 
 
24 Jeg undrer dog, er det dokumenterte tilfeller hvor denne behandlingen mislykkes? Alt jeg 
ser er mirakuløse helbredelser, men er det tilfeller hvor B17 rett og slett ikke er nok? 
Ja. Dessverre, på den tiden mange pasienter oppsøker alternative terapier, har de allerede gått 
gjennom kjemoterapi, stråling, kirurgi, og det er allerede omfattende skader forårsaket av disse 
ortodokse behandlingene og kreften selv. Og innen noen folk hører om de helbredende egenskapene 
fra vitamin B17 er det allerede for sent. 
 
B17 er ganske enkelt et naturlig metabolsk stoff som, under de rette forholdene, vil hjelpe kroppen å 
kvitte seg med kreften når den er brukt som del av en BASK ernærings- eller metabolsk terapi som 
også inkluderer administrasjon av andre vitaminer, visse enzymer, og en diett som for det meste har 
fjernet animalsk protein. Det skal ikke misforstås med en magisk pille som vil utslette kreft og bygge 
deg en ny kropp. 
 
 
25 Hvis vitamin B17 dreper kreft ved å bruke cyanid, er det mulig for cyanidet å drepe normale 
celler? 
Absolutt ikke. Forskning viser at de normale cellene i organismen vår inneholder et enzym kalt 
rodhanese, som ”nøytraliserer” amygdalinet. Dette enzymet tillater ikke amygdalinet å slippe løs 
cyanidet. På denne måten virker amygdalin bare som glukose for sunne celler og gir energi. 
Ondartede celler inneholder ikke dette enzymet. I fraværet av rodhanese blir amygdalinet aktivert, og 
frigjør cyanidradikalet kun innen den ondartede cellen, noe som forårsaker dens ødeleggelse (for mer 
informasjon, se Laetril og cyanid på side XXXX). 
 
 
26 Hva har du å si om artiklene publisert på internett, som “The Rise and Fall of 
Laetrile", av Benjamin Wilson, M.D. and Stephen Barrett, M.D. (grunnlegger av Quackwatch)? 
Flere artikler har blitt postet på internett som for å diskredittere laetril og gjøre det åpenbart at en av de 
to partene involvert her tar feil. Vi har dedikert to hele seksjoner av nettsiden vår til å tilbakevise alle 
disse beskyldningene, og lar deg være dommeren. Vi inviterer deg til å besøke vårt nettsted på 
http://www.worldwithoutcancer.org.uk og se selv.  

http://www.worldwithoutcancer.org.uk/
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Akkurat nå vil jeg vise deg hvem Dr. Stephen Barrett virkelig er: 
I et intervju utført av Biography Magazine (Intervju av Marjorie Rosen) ble han spurt: ” Hvis folk har 
spesifikke spørsmål, kan de kontakte Quackwatch?” Hans svar på spørsmålet var:  
 
Barrett: Ja. Vi svarer omkring 25 individuelle spørsmål per dag. Folk sender e-post. Når jeg er logget 
på, blir omtrent 80% av spørsmålene besvart innen ti minutter. Jeg har et ekspertpanel med mer enn 
100 ekspert, og innen et år vil folk kunne kontakte dem direkte, og få et svar hvis det er et tilgjengelig. 
Det er fantastisk effektivt. 
 
 
I en e-post sendt til Mr. Barret på fredag 30.10.1998 11:22:11 –0800, spurte jeg han de følgende 
spørsmålene:  
 
Dr. Barrett 
(1) Det ser ut til at du er svært kunnskapsrik innen ernæring. Likevel, jeg forstår det slik at leger ikke er 
utdannet i ernæring under legestudiet, og din CV viser ikke hvor du fikk utdannelsen. Kan du være så 
snill og gi meg denne informasjonen? 
 
(2) Jeg skjønner det slik at du mottok en spesiell pris fra FDA for offentlig tjeneste i å bekjempe 
ernæringskvakksalveri. Likevel, i 1986, fikk du æresmedlemskap i American Dietetic 
Association. Mitt spørsmål er: Tror du på ernæringsterapi eller ikke? Og hvis du gjør det, hvilken type 
ernæringsterapi anbefaler du for de som spør? Hvilken terapi (ernæring) ville ikke bli kategorisert som 
”kvakksalveri”? 
 
(3) Dr. Barrett, jeg leste at ifølge American Cancer Society dør fortsatt over 550 000 mennesker årlig 
på grunn av kreft. Og ifølge forskere, har det blitt vist statistisk at en person med kreft er mer 
sannsynlig å leve lenger og føle seg bedre hvis han ikke gjør noe i det hele tatt, heller enn å overgi 
seg til kirurgi, kjemoterapi og/eller stråling. Hva er dine følelser om dette? 
 
(4) Tror du at vitaminer, mineraler og kosttilskudd, eller bedre ”ernæring”, hjelper kroppen i dens evne 
til å bekjempe sykdom? På forhånd takk for ditt ærlige og raske svar. 
 
 
SVAR FRA MR. BARRETT PÅ fredag, 30.10.1998 15:14:03 -0500 
Beklager, å svare på dine ”spørsmål” ville koste meg mer tid enn jeg kan investere. Hvis du vil vite hva 
jeg tror, les ”The Vitamin Pushers.”  
 
Stephen Barrett, M.D. 
Board Chairman, Quackwatch, Inc. 

Email: sbinfo@quackwatch.com 

Telephone: (610) 437-1795 
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Beskrivelser av komponenter i metabolsk terapi 
 
 
Intravenøs (IV) B-17/Laetrile/Amygdalin 
I Mexico er vitamin B17 i metabolsk terapi administrert gjennom intravenøs injeksjon i de første 21 
dagene (Fase 1) av behandlingen, og så oralt etterpå (Fase 2 – se side XX-XX). Noen selskaper har 
den injiserbare formen i 3 grams ampuller (Se Kontakter på slutten av dette heftet). De kan også 
forsyne kunder med sprøyter hvis det er lovlig i den sistes område. Det er 10 ampuller per eske. 6 til 9 
gram om dagen er brukt de første 21 dagene ved Oasis of Hope sykehus.  
 
Dr. Harold Manner og Ernesto Contreras brukte denne protokollen. Injiserbar B17 er også ufravikelig 
administrert sammen med vevsgjennomtrengende stoffet dimethyl sulfoxide (DMSO). (For informasjon 
om hvordan noen leger bruker DMSO, se side XXXX). 
 
 
Merk: 
Kliniske tester har gjentatte ganger vist at vitamin B17 er bare virkelig effektivt når det blir brukt 
sammen med bukspyttlignende enzymer for å bryte ned laget på den ondartede cellen. Vitamin A og E 
i deres emulgerte former, sammen med høye doser av C-vitamin, vitamin B15, antioksidanter, og 
andre næringsstoffer, er så brukt i kombinasjon med B17 for å angripe kreftcellene. Klinikker som gir 
metabolsk terapi til sine pasienter bruker alltid disse tilskuddene. 
 
*Manner, HW, Michaelson, TL, and DiSanti, SJ. "Enzymatic Analysis of Normal and Malignant Tissues." Presented at the Illinois 
State Academy of Science, April 1978. Also, Manner, HW, Michaelson, TL, and DiSanti, SJ, "Amygdalin, Vitamin A and 
Enzymes Induced Regression of Murine Mammary Adenocarcinomas", Journal of Manipulative and Physiological Therapeutics , 
Vol 1, No. 4,  December 1978. 200 East Roosevelt Road, Lombard, IL 60148 USA 

 
 
B-17/laetril/amygdalin-tabletter 
Oral administrasjon av vitamin B17 er den enkleste og oftest brukte metoden. Disse tablettene 
inneholder den aktive B17-ingrediensen utvunnet fra aprikoskjerner. Vanligvis tilgjengelig i 100 mg 
eller 500 mg tabletter. Noen folk er forvirret over begrepene laetril og amygdalin. Disse navnene 
henviser til samme stoffet – vitamin B17 – og kan brukes om hverandre. Disse tablettene blir alltid tatt 
sammen med aprikosfrøene. Dr. Contreras anbefaler: 
 
2-4 100 mg tabletter som et kosttilskudd for forebygging. 
  
4-6 500 mg tabletter per dag som et kosttilskudd for kliniske kreftpasienter, tatt sammen med 
enzymer, antioksidanter og andre tilskudd (Se Fase 1 og 2 Metabolske terapier på side XXXX)  
 
Dr. Krebs sier: “For noen pasienter som har lite magesyre, kan bivirkninger som svakhet og hodepine 
som følger oralt inntak, unngås ved å ta citrusjuicer eller druejuice, eller hydroklorsyretabletter, slik 
som betaine hydrochloride for å hindre disse ubehagelige reaksjonene”. 
 
 
Megazyme Forté Enzyme Supplement 
Enzympreparater som ligner bukspyttkjertelens enzymer, inneholdende trypsin og chymotrypsin, er 
inkludert som en essensiell del av vitamin B17-terapi. Oral dose av disse enzymene er vanligvis tre 
tabletter tre ganger daglig to timer etter måltid, totalt ni tabletter hver dag. Bromelain er også inkludert i 
det terapeutiske regimet på grunn av dets proteolytiske virkning, og for en mulig synergistisk effekt, 
antydet av Dr. Nieper, som med vitamin B17. 
 
Dr. Ernest T. Krebs sier også: ”Den avkledende effekten av disse enzymene på det pericellulære  
laget på den ondartede cellen er noe veldig konkret i immunologien rundt kreft. Jeg foretrekker i stedet 
for å tilråde bruken av bromelain eller papayatabletter, at den som søker disse enzymene heller får 
dem direkte fra fersk ananas eller papayafrukt. Så mye som en halv ananas om dagen bør bli fortært.” 
 
Enzympreparatene anbefalt av Dr. Krebs, Dr. Hans Nieper, og Dr. Philip Binzel bør være pH-sensitiv 
og drasjert slik at de løser seg opp i tarmen, og ikke i magesekken (”enteric coated”). Ideelt bør de 
også inneholde de følgende ingrediensene: 
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Pancreatin...……...................... 1250mg 
Papain................…................... 150mg 
Bromelain..............…............... 150mg 
Trypsin......................…........... 125mg 
Lipase............................…....... 50mg 
Amylase.............................…... 50mg 
a-chymotrypsin......................... 45mg 
Rutin....................................…. 100mg 
Raw calf thymus concentrate.... 55mg 
Zinc gluconate........................... 10mg 
Super oxide dismutase..........… 50mcg 
Catalase...........................……. 200 Units 
L-Glutathione........................... 10mg 
 
 
Emulgert vitamin A 
I 1963 da Dr. Ernesto Contreras initierte hans bedrift som klinisk onkolog, ble bruken av vitamin A som 
et brukbart middel i ondartede svulster betraktet som ulogisk og absurd. Nå er vitamin A akseptert 
som et middel med stor betydning for de store overflatehudkrefttypene så vel som for epidermale 
karsinomer, kronisk leukemi og overgangsceller. 
 
De første formelle studiene av de mulige anti-svulstvirkningene fra vitamin A ble intitiert i Tyskland, av 
forskere fra Mucos Laboratories i München. Det var et bevist faktum at lungekreft hos norske sjømenn 
var mindre vanlig enn hos andre grupper, selv om de røyket siden barndommen. Logikk indikerte at 
det burde være det motsatte. Etter å ha studert fenomenet, ble det oppdaget at de siden barndommen 
spiste store mengder rå fiskeleverolje, med høyt innhold av vitamin A. Den logiske konklusjonen var at 
høye doser av vitaminet forebygget vekst av lungekreft hos storrøykere. Men det ble også funnet at 
høye doser av vitamin var giftig, og kunne forårsake kraftige reaksjoner. 
 
Hovedfokuset var å finne ut hvordan man kunne gi nok vitamin A for å observere forebyggende eller 
helbredende virkninger, uten å skade leveren. Løsningen ble funnet av en av forskerne da han 
oppdaget at uprosessert melk hadde vitaminet, og barn som ammet aldri opplevde giftige virkninger. 
 
Naturen hadde løsningen ved å inkludere vitamin A i melk i form av mikro-emulgering. Mucos-forskere 
fortsatte med å lage varierte emulgerte konsentrasjoner, og formulerte deres berømte High 
Concentration A-Mulsin. En dråpe inneholder 15 000 enheter. De var i stand til å administrere over en 
million enheter per dag i progressive doser, uten å produsere giftighet. 
 
Forklaringen er at i emulgert form, er vitamin A absorbert direkte inn i lymfesystemet uten å gå 
gjennom leveren i store mengder. Etter å ha løst giftighetsproblemet, var det mulig å teste produktet i 
høye doser. Det ble demonstrert at vitamin A har følgende virkninger: 
 
1. I normale doser, beskytter det epithelium og synet. 
2. I doser på 100,000 til 300,000 enheter hver dag, virker det som en potent immunstimulant. 
3. I doser på 500,000 til 1,000,000 enheter per dag, virker det som et potent anti-svulstmiddel, spesielt 
i overhuden og overhudskarsinomer.  
 
 
Haibrusk 
Det har blitt sagt at haier er de sunneste vesener på jord. Haier er immune mot praktisk talt hver 
sykdom som er kjent for mennesket. Mange forskere tror at haiens skjelett, komponert fullstendig av 
brusk, er hva som er ansvarlig for dens utrolige immunitet mot sykdom. 
 
Ifølge Dr. Contreras, når haibrusk har blitt gitt til kreftpasienter, har veksten av blodårer rundt 
kreftsvulsten blitt hemmet, og begrenser dermed vitaliteten hos svulsten. I tillegg stimulerer haibrusk 
produksjon av antistoffer og styrker immunsystemet. Ikke bare er dette et ikke-giftig produkt anbefalt til 
behandling av kreft, men også i behandling av inflammatoriske sykdommer slik som revmatisme og 
osteoartritt. 
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Svulster er ofte rapportert å erfare betydelig reduksjon av størrelse innen en til tre måneder etter den 
første behandlingen. Det er også notert å forbedre effektiviteten av vitamin B17/amygdalin. For dypere 
informasjon om haibrusk, gir ”Jaws of Life” av Dr. Alex Duarte og “Sharks Don't Get Cancer” av Dr. 
William Lane hele historien. Haibrusk kan være kontraindikert med gravide eller ammende kvinner (Se 
artikkel skrevet av Dr. Contreras på www.worldwithoutcancer.org.uk). 
 
 
Aprikosfrø/kjerner 
Aprikoskjerner er en billig, rik og naturlig kilde til vitamin B17. De gir også vitaminer, mineraler og 
enzymer som ikke finnes i det farmasøytiske uttaket av B17. 
 
• 10 frø per dag ut livet er anbefalt av Dr. Krebs som et kosttilskudd for de som vil forebygge kreft 
 
• 30 til 35 frø per dag er anbefalt av Dr. Krebs som en ernæringsmessig støtte for kliniske kreftofre 
 
I et mindretall av sakene kan kreftofre oppleve svimmelhet når de tar frøene. I dette tilfellet anbefaler 
klinikker at dosen blir redusert og gradvis økt mens toleransen blir hevet. Ikke alle aprikoskjerner er 
effektive. De må ha den karakteristiske bitre smaken som indikerer at B17-ingrediensen er tilstede. 
Noen aprikosfrø for eksempel, solgt i dagens helsekostmarked under navnet ”Hunza” ser ikke ut til å 
ha dette stoffet. Skal ikke spises hel. Kan bli most, revet eller knust. 
 
Merk:  
Noen kreftpasienter tror at aprikoskjerner alene er alt som er nødvendig for å bekjempe kreft. 
Konsultasjon med en kvalifisert praktiker kjent med metabolsk terapi er tilrådet for mer informasjon. 
Aprikoskjerner er vanligvis del av den ernæringsmessige støtten for de som forebygger kreft hele livet, 
akkurat som kreftpasienter som går gjennom Fase 1 eller Fase 2 Metabolsk terapi (se side XXXX). 
 
 
Vitamin B15 (Pangamic Acid) 
Akkurat som B17, ble det også oppdaget av Dr. E.T. Krebs, Jr. mens han utforsket de kjemiske 
egenskapene til aprikoskjerner i 1952. Det kan sies at det var en uventet bonus eller et biprodukt av 
forskningen på vitamin B17. 
 
”Den beste måten å forstå virkningen til vitamin B15 er å tenke på det som umiddelbart oksygen”, sier 
Dr. Krebs. ”Det øker oksygeneffektiviteten i hele kropen, og hjelper til med avgiftningen av 
avfallsprodukter. Siden kreftceller ikke trives i nærheten av oksygen, men heller er avhengig av 
fermentasjon av glukose, er det sannsynlig at B15 indirekte er en fiende av kreften.” 
 
I 1965 slapp det sovjetiske Vitenskapsakademi en 205-siders sammenfatning over akademiets funn til 
den datoen. I 1968 ratifiserte ”Scientific Advisory Committee of the Ministry of Health” enstemmig alle 
de originale påstandene i rapporten, og autoriserte den sovjetiske medisinindustrien til å begynne å 
masseprodusere B15 for generell bruk. Det har blitt rapportert at russiske atleter har blitt gitt store 
doser B15 under deres deltakelse i de olympiske lekene. Hvis det er sant, er det en god grunn til det. 
 
Eksperimenter har vist at dette substansen, selv om det bare er en naturlig matfaktor, øker sterkt 
fysisk styrke og utholdenhet. Når rotter ble satt i beholdere med vann og tvunget til å svømme, svømte 
de som hadde mottatt vitamin B15 fortsatt lenge etter at de andre hadde blitt utmattet og druknet. Da 
andre rotter ble puttet i glasskammer som gradvis fikk oksygen fjernet, levde de som hadde fått 
vitaminer mye lenger – altså på mindre oksygen – enn kontrollgruppen. 
 
De sovjetiske forskerne viste at vitamin B15 er effektivt på områder som sirkulasjonsproblemer, 
hjerteproblemer, økt nivå av kolesterol i blodet, hudproblemer, harde arterier, astma i bronkiene, 
diabetes mellitus og sårheling. De var spesielt uttrykkelig i deres funn at B15 var effektivt i å sinke 
aldringsprosessen! Professor Shpirt fra byens sykehus nr. 60 i Moskva konkluderte: Jeg tror tiden vil 
komme når kalsium pangamate (B15) er ved siden av saltbøssa på bordet hos hver familie med folk 
over 40.” 
 
For en detaljert analyse av disse funnene, se Vitamin B15 (Pangamic Acid); Properties, Functions, 
and Use. (Moskva: Science Publishing House, 1965), oversatt og trykket av McNaughton Foundation, 
Sausalito, California. 

http://www.worldwithoutcancer.org.uk/
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Vitamin C (emulgert) 
Lave nivåer av askorbinsyreinntak kan være assosiert med høyere risiko for kreft, hjertesykdom og 
nedbryting i øynene hos eldre folk. Dette er mye mer betydningsfulle problemer enn den dødelige 
sykdommen dette vitaminet først ble kjent å forebygge, skjørbuk. Ester-C er en formel designet for å 
styrke immunsystemet så vel som jobbe som en antioksidant og avgifter.  
 
99.9% av alle dyr i verden produserer deres eget vitamin C i form av mineralaskorbater. Dessverre 
lider mennesker av en genetisk defekt, hypoascorbemia, en manglende evne til å produsere vitamin C 
i kroppene våre. 
 
Bare noen få andre dyr er kjent for å dele dette problemet med menneskene: Marsvin, aper, og en 
type flaggermus. Dette kan i stor grad forklare hvorfor mennesker ikke lever så lenge som de kan. En 
hund modnes på 2 år, og lever minst 7 ganger hans periode i modning, eller 14 år. Mennesket 
modnes rundt 20 til 25 år. Syv ganger 20 blir 140 år, som ser ut til å ville være vårt livspotensial hvis vi 
kunne produsere askorbat i kroppene våre. 
 
I tillegg, kopier av artikler publisert av de metabolske legene Dr. Ernest Krebs, Jr., Dr. Dean Burk 
(USA), Dr. Hans Nieper fra Tyskland, Dr. Ernesto Contreras fra Mexico, Dr. Manuel Navarro fra 
Filipinene, og Dr. Shigeaki Sakai fra Japan konkluderte at ingenting helbredes innen kroppen uten 
tilstrekkelig vitamin C. 
 
Ester-C er en unik form for bufret vitamin C med metabolitter. Metabolitter er stoffer opprinnelig fra 
næringsstoffer som er normalt skapt i kroppen. Forskning har vist at denne kombinasjonen av ikke-
syret C med metabolitter er godt absorbert og holdt i blodcellene og vevene. Dette produktet er videre 
forbedret med den synergistiske blandingen av bioflavonoider, acerola, nyper og rutin. Den unike, 
naturlige prosessen produserer en patentert ny form av vitamin C som er ”snill” mot magen, består 
ikke av syre, med nøytral pH. Den eneste formen for C som inneholder naturlige metabolitter for å 
forbedre biotilgjengeligheten (opptaket) av vitamin C. 
 
 
Active Hexose Correlated Compound (AHCC ®) 
AHCC (Active Hexose Correlated Compound) er et ekstrakt utvunnet fra en hybridisering av flere typer 
sopp, som er dyrket i et væskemedium. AHCC inneholder naturlig forekommende fordelaktige 
ingredienser kalt oligosakkarider (alfa-1-4-glukan), aktivert hemicellulose, aminosyrer og 
glykoproteiner. 
 
Kliniske tester har vist at AHCC kan være et lovende kosttilskudd i tillegg til tradisjonelle 
antikreftprotokoller. Det har vist seg å hjelpe til med å øke total effektivitet mens det reduserer mange 
av de vanlige bivirkningene og bedrer total livskvalitet. Ifølge forskere ved Hokkaido, Kyorin og Teikyo 
universitet i Japan, virker AHCC ved å skape en sterkere immunrespons gjennom hele kroppen. De 
konkluderte at det øker produksjonen av NK-celler, T-celler, og det fremkaller produksjonen av 
cytokine. 
 
De konkluderte også at AHCC hjelper med å fremme nivåene av interferon-gamma, IL-12, IL-2 og 
TNF alfa, og det hemmer IAP og TGF-beta. Forskning har fortsatt igjen å oppdage den faktiske 
mekanismen og hvordan dette nøyaktig skjer. 
 
AHCC har også begynt å få oppmerksomhet i nord-Amerika. En studie ble utført hos Oasis of Hope 
Hospital i Mexico, som viste gode resultater. Universitetet i California utførte en seks måneders studie 
hvor prostatakreftpasienter ble gitt 9 gram AHCC per dag. The Southwest College of Naturopathic 
Medicine startet en seks måneders test som involverte HIV/AIDS-pasienter. I tillegg til disse to 
formelle klinikktestene, har tallrike andre leger og flere store forskningsinstitusjoner inkludert Columbia 
University, jobbet med AHCC på uformell basis. Kliniske tester av AHCC-behandling av AIDS- og HIV-
pasienter blir også gjennomført. 
 
 
Vitamin E (d-alfa tokoferol acetate) 
Vitamin E er en kraftig antioksidant som beskytter cellemembraner så vel som andre deler av kroppen 
som er fettløselige. Dr. Philip Binzel beskriver hans terapeutiske brukt av vitamin B17-terapi i hans bok 
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Alive and Well. Dr. Krebs beskriver i hans bok The Physician's Handbook of Vitamin B-17 Therapy det 
som følger: “Vitamin E kan forsterke antioksidanteffekten til vitamin C og hjelpe i bevaringen av 
oksygen i vev. Pasienter med økt blodtrykk bør starte på små doser som gradvis øker når blodtrykket 
tilpasser seg.* Dosene er fra 300 til 2400 i.e. per dag.” 
 
*Catalona, et al. Medical World News, 6/23/72, pg 82M 
 
 
PREVEN-CA ® Antioxidant Formula 
PREVEN-CA ® er en naturlig kilde til viktige næringsstoffer som inneholder kraftige antioksidanter og 
andre substanser med stor beskyttende og forebyggende verdi. Antioksidanter nøytraliserer 
celleskade forårsaket av frie radikaler, dannet av dietter med høyt fettinntak, røyking, smog, alkohol, 
ultrafiolett stråling, og mange andre substanser skapt i våre moderne livsstiler. Mange kreftpasienter 
har tatt dette produktet som hjelp i deres behandlinger, og det er nå brukt i stor skala i USA, Japan og 
Mexico. 
 
Preven-ca er en kombinasjon av haibrusk og medisinske urter, som inneholder mange essensielle 
aminosyrer. Det ble designet av OASIS-legene for å hemme svulstvekst, gi antioksidanter for å avgifte 
kroppen, styrke immunsystemet, og skaffe viktige næringsstoffer for å utfylle pasientens daglige 
ernæring. Preven-ca er en naturlig formel for forebygging inneholdende følgende elementer: 
 
CARDUS MARIANUS:  
Også kjent som melketistelekstrakt. Det kan beskytte levercellene ved å blokkere tilgangen for 
skadelige giftstoffer og hjelpe disse giftstoffene fra levercellene. Som med andre bioflavonoider, er 
cardius marianus en kraftig antioksidant. Det regenererer også skadde leverceller. Melketistelekstrakt 
er vanligvis anbefalt for å motvirke de skadelige virkningene alkohol har på leveren. Substansen har 
ingen bivirkninger. 
 
DRUEFRØEKSTRAKT 
Hovedfunksjonen for proanthocyanidiner (funnet i druefrøekstrakt) er antioksidantaktivitet, stabilisering 
av kollagen og vedlikehold av elastin – to kritiske proteiner i bindevev, blodårer og muskler. 
 
GULROTROT: 
Det virker som en antioksidant og immunsystemstyrker. 
 
VITAMINER: 
A (20 000 i.e.), vitaminer B1, B3, B3, B5, D, E og vitamin K 
 
MINERALER: 
Sodium, kalsium, potassium, magnesium, sink, jern, mangan og kobber 
 
RIKT PÅ PROTEINER OG AMINOSYRER 
Haibrusk 
(se Haibrusk produktinformasjon) 
 
HVITLØK 
Hvitløk er nevnt i Bibelen og Talmud. Hippokrates, Galen og Diosokrides nevner alle bruken av hvitløk 
for mange tilstander, inkludert parasitter, luftveisproblemer, dårlig fordøyelse og lavt energinivå. Dens 
bruk i Kina ble først nevnt i 510. Louis Pasteur bekreftet den antibakterielle virkningen hos hvitløk i 
1858. Populasjonsstudier viser at å spise hvitløk regelmessig reduserer risikoen for oesophagal, 
mage- og tykktarmkreft. Dette er delvis på grunn av dens evne til å redusere dannelsen av 
karsinogene stoffer. Dyr- og prøverørsstudier viser også at hvitløk og dens svovelkomponenter 
hemmer veksten av forskjellige typer kreft, særlig bryst-o g hudsvulster. 
   
ALFALFA:  
Dette er en plante med rikelig med næringsrike elementer nødvendig I vår daglige diett. Den er rik på 
proteiner, vitamin A, B1 (tiamin), B2 (riboflavin), vitamin C, K, fosfor, kalsium, sink, jern, magnesium, 
mangan og kobber. 
 
BOLDO:  
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Forskere tror at boldine er ansvarlig for plantens CHOLORETIC (gallestimulerende) og urindrivende 
egenskaper. I sammenheng med andre urter, som cascara, rhubarb og gentian, har boldo vært 
rapportert å forbedre symptomene relatert til tap av matlyst. Det er trodd at 60% av alle nedbrytende 
sykdommer er direkte relatert til en faktor i vår daglige diett. Diett og ernæring er antakelig den 
viktigste faktoren i forebygging av nedbrytende sykdommer. 
 
PREVENCA er et naturlig produkt i kapselform som leverer de fleste av de næringsstoffene du 
regelmessig trenger og ikke er i din daglige diett. Mange av disse næringsstoffene er nødvendige for 
at kroppen vår skal jobbe på sitt høyeste potensiale. 
 
   
Daily Complete® Liquid Multivitamin 
Multiple vitamin/mineral (MVM) tilskudd inneholder et variabelt nummer av essensielle næringsstoffer. 
Deres hovedformål er å gi en enkel måte å ta en variasjon av næringsstoffer fra ett enkelt produkt for å 
hindre vitamin- eller mineralmangler, så vel som å oppnå høyere inntak av næringsstoffer, trodd å 
være mer fordelaktig enn det typiske daglige inntaket. Både Dr. Philip Binzel og dr. Ernesto Contreras 
har alltid inkludert et multivitaminkompleks som del av deres kreftprotokoll. 
 
Daily Complete® er en 100% planteutvunnet vegetariansk flytende formel. En ounce (ca 28 g) gir deg 
190 av vitaminene, mineralene, antioksidantene og viktige tilgengelige næringsstoffer som kroppen 
din trenger på en daglig basis. Denne helt naturlige formelen hjelper med å sikre at du får næringen 
du trenger mens du går gjennom metabolsk terapi. 
 
Daily Complete® inneholder phenalgin, som er en av de kraftigste antioksidantene på planeten. 
 
 
Bygg-juice (Just Barley® Juice) 
Bygg-gressterapi består primært av avgiftning/rensing og å konsumere en hvetegressdrikke flere 
ganger om dagen. Friskt bygg gress i denne formen er en potent kilde for mange vitaminer, mineraler 
og planteenzymer. Derfor blir det kalt naturens eget ernæringsprogram. Hvetegress og bygg 
inneholder også vitamin B17 (amygdalin/laetril), selv om andre kilder som aprikosfrø er mer potente. 
 
Bygg gressjuice er pulverformen av den rene naturlige juicen av unge byggløv. Den gir ett av de 
bredeste spektrene av naturlig forekommende næringsstoffer tilgjengelig i en enkelt kilde på jorden i 
dag. Just Barley inneholder minst 16 vitaminer, 23 mineraler, 18 aminosyrer og utallige nyttige 
enzymer. Det har også en av de mest alkaliske pH-faktorene tilgjengelig i en matsort, og inneholder 
store mengder naturlig klorofyll (plantens blod). Dr. Contreras bruker kilder av bygg for å 
komplementere sin kreftprotokoll. 
 
Just Barley® er dyrket fra utvalgte økologiske frø i over 5000 fots høyde i den mineralrike jorden fra en 
en gammel vulkansk sjøbunn. Just Barley er irrigert med rent mineralrikt vårvann og høstet når den 
har maksimalt med næring. Det er prosessert på stedet, dehydrert ved 470 grader Celsius for å låse 
inn ernæringsmessig potens. 
 
Just Barley Green er også garantert å være ren, vegetariansk og 100% økologisk dyrket. Den er også 
garantert å være 100% bygg juiceekstrakt inneholdende ingen fibre, fyllstoffer, søtningsmidler eller 
tilsetningsstoff av noe slag. 
 
 
Tilgjengelige metabolske tilskudd (Ikke rutinemessig foreskrevet, men anbefalt) 
 
Maximol (Neways International) 
Den store økningen av forekomster av kreft og andre nedbrytende sykdommer er primært på grunn av 
det utarmede vitamin/mineralinnholdet i dagens vestlige diett, kombinert med miljø-/ kjemiske 
giftfaktorer. Nøkkelingrediensene som stadig mangler i forbindelse med kreft er B17 og spormineralet 
selen. En ny studie fra USA viste et totalt fall på 50% i kreftrelaterte dødsfall og et fall på 37% av nye 
tilfeller, særlig for lunge, tarm og prostata – blant 1300 frivillige som to tilskudd i fire år*. 
 
Mineralsupplementering er mest effektivt i sin ioniserte ’flytende oppløsnings’-form, assistert av 
fulviksyre, hvor en 98% assimilering av kroppen er forventet, mot 48% av chelaterte mineraler og 10-
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12% for metalliske mineraler. Våre kropper bruker mineraler som råmateriale. Kroppen kan ikke 
produsere disse, og må være tilstede i maten og væskene vi inntar. Dessverre, som nevnt tidligere, er 
matkjeden vår kraftig utarmet for mineraler, noe som resulterer i over 150 næringsmangelsykdommer 
som nå herjer vårt samfunn med økende intensitet. 
 
For å bekjempe denne høyst virkelige trusselen, er mineral- og vitamintilskudd essensielt for alle, og 
kan bokstavlig talt utgjøre forskjellen mellom liv og død, særlig for de med kreft. For å bekjempe 
trusselen, har Neways formulert Maximol Solutions, antakelig verdens mest komplette flytende 
kosttilskudd, inneholdende 67 essensielle og spormineraler, 17 essensielle vitaminer, 21 aminosyrer, 
tre enzymer og lactobacillus acidophilus (gunstig tarmbakterie). 
 
For å gi større absorpsjon av alle disse ingrediensene, har Maximol blitt formulert med naturens 
naturlige chelator, brukt av planter og dyr for absorpsjon av mineraler og næringsstoffer – økologisk 
fulviksyre. Det er kjent at fulviksyre hjelper med transporten og assimileringen av mineraler og 
næringsstoffer inn i levende celler. Dette kan delvis skyldes dets lave molekylære vekt, dets elektriske 
potensiale og dets evne til biotransport. Fulviksyre hjelper til i den selektive TRADING eller lagring av 
mineraler og andre næringsfaktorer inn i cellen. Fulviksyre er effektiv til å nøytralisere et stort utvalg av 
giftige stoffer – fra tungmetaller og radioaktivt avfall til petrokjemikalier. 
 
Før mineraler kan bli brukt, må de først bli konvertert fra deres spesielle kolloide tilstand til en mikro-
kolloid tilstand. Dermed, for større biotilgjengelighet, har Neways formulert Maximol Solutions som et 
organisk fulviksyrekompleks mikro-kolloid oppløsning. I denne formen gir Maximol høyere 
prosentandeler av lett assimilerte mineraler enn ikke-ioniserte kolloide mineraltilskudd, hvis partikler 
ofte er for store for å bli lett absorbert. 
 
*Daily Mail, 28 th July 1999, p.31  
 
 
Revenol (Neways International) 
Vitenskapsmenn forteller oss at vitaminene A, C og E, så vel som betakaroten og andre antioksidanter 
og bioflavonoider, er vitalt viktig for god helse. Antioksidanter har omkring 20 ganger kraften til vitamin 
C, og 50 ganger for vitamin E. Neways’ produkt Revenol inneholder antioksidanter som er 
bredspektret. Revenol inneholder antioksidanter fra maritim furubark og druekjerne-
pyknogenolekstrakter – opp til 95% i konsentrasjon og biotilgjengelighet. 
 
Revenol inneholder også curcuminer– naturens med kraftige og aggressive antioksidant, som er rundt 
150 ganger kraftigere enn vitamin E, omkring 60 ganger mer kraftfull enn vitamin C, og omkring 3 
ganger kraftigere enn antioksidanter fra maritim furubark og drueekstrakt-pyknogenoler* 

* Majeed, Muhammed, Ph.D. et al Curcuminoids — Antioxidant Phytonutrients, Nutriscience Publishers, 121 Ethel Road West, Unit 6, Piscataway, 

NJ 08854 USA 

 
Revenol inneholder også gingko biloba for hjernen og sirkulasjonssystemet; alfa- og betakaroten for å 
øke potens; Emulgert vitamin C – en bundet for av vitamin C som øker dens styrke og evne til å bli i 
kroppen (opp til tre dager); naturlig vitamin E for større absorpsjon og effektivitet. Mikrosfærer er også 
inkludert som binder seg til tarmveggen, og tillater opp til 400% mer av ingrediensene å bli fordøyd og 
absorbert. 
 
Hver tablett Revenol gir over 60 mg av curcuminer og maritim furubark og druefrøekstrakt. En 
uavhengig studie på antioksidanter har vært utført av russiske biokjemikere. Ettersom de annonserer 
deres funn til WHO, er Revenol forventet å bli listet som verdens mest effektive antioksidant. 
 
 
Cascading Revenol 
Neways har også sluppet en spennende, videre versjon av Revenol, kalt Cascadin Revenol. Frie 
radikaler, uparrede oksygenmolekyler som er sultne på å lete etter mer oksygen, skader friske celler, 
og er særlig farlige for kreftofre. Antioksidanter som vitamin C nøytraliserer skaden forårsaket av disse 
frie radikalene.  
 
Problemet er at etter å ha kommet inn i kroppen, vil de fleste antioksidanters molekylære strukturer ta 
et fritt radikal og så forandre det til en inaktiv tilstand, slik at det slutter å være av noen videre 
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ødeleggende verdi. Tilleggsproblemet er at selv når en antioksidant nøytraliserer et fritt radikal, skaper 
prosessen et avkomsradikal som er litt annerledes og mindre potent i variasjon, som igjen skaper et 
nytt, osv. typiske antioksidanter har ikke evnen til å adressere denne fri radikal-kaskadeeffekten. 
 
Men Cascading Revenols teknologisk avanserte formulering regenererer disse letende molekylene slik 
at de kan nøytralisere multiple frie radikaler. Så, i stedet for at bare ett fritt radikal blir ødelagt per 
antioksidantmolekyl, er hvert molekyl i stand til å forandre struktur og gjenta prosessen om og om 
igjen. Dermed øker verdien av hvert individuelt antioksidantmolekyl eksponensielt. 
 
Cascading Revenols unike virkning er ødeleggende for de frie radikalenes angrep som skader 
kreftofre. Dette produktet kan være en essensiell komponent i hvilken som helst B17 metabolsk 
terapibehandling. 
 
 
Cassie-Tea (Neways International) 
Cassie-Tea er en tradisjonell formel designet for å hjelpe kroppen med å eliminere giftstoffer som 
akkumuleres i kroppen med alderen. Rabarbrarot støtter lever og tarmhelse, mens småsyreurt og 
storborrerot hjelper i kroppens arbeid for å vedlikeholde blodstrømmen. Rødalm hjelper med å roe 
irriterte slimmembraner og pleie og fukte luftveiene. 
 
Neways' Cassie-te er det samme som berømte Essiac. Renè Caisse, en kanadisk sykepleier, 
behandlet tusenvis av kreftpasienter gjennom 60 år med en urtedrink populær blant okibway-
indianerne. I 1937 gjennomførte den kongelige kreftkommisjonen i Kanada høringer vedrørende 
Essiac (’Caisse’ baklengs) og uttalte at dens konklusjon var at preparatet hadde markerte anti-
kreftegenskaper. 
 
Tom Mower, lederen for Neways, fikk hånd om formelen for Cassie-te fra en kilde som brukte å mikse 
teen for Caisse. Cassie-te er et utmerket kosttilskudd for de som tar B17 metabolsk terapi. 
 
 
Hawaiian Noni Juice (Neways International) 
Morinda citrifolia-frukten  er en polysakkarid-rik substans med markert anti-svulstaktivitet, ifølge nylige 
studier på den berømte frukten*. Denne forskningen, utført av universitetet på Hawaii, har resultert i 
spennende nytt og vitenskapelig ansett bevis for de potensielle fordelene fra Noni fruktjuice i 
kreftbehandling. Neways Authentic Hawaiian Noni har alle de helsefremmende fordelene fra 
noniplanten så vel som bringebær og blåbærekstrakter – begge sterke antioksidanter. 
 
* Hirazumi, A & Eiichi Furusawa, "An Immunomodulatory Polysaccharide-Rich Substance from the 
Fruit Juice of Morinda citrifolia (Noni) with Antitumour Activity", Dept. of Pharmacology, John A Burns 
School of Medicine, Hawaii, HI 96822 USA 
 
Purge / Feelin' Good (Neways International) 
Forskere slår fast at majoriteten av folk, spesielt de med kreft, er vert for en eller annen form for 
parasitt. Parasitter er livsformer som er uinviterte leieboere i kroppene våre som ikke betaler leie. De 
kan finnes fra små amøber kun oppdagelig med et mikroskop til bendelormer mange fot i lengde. Vi 
plukker opp parasitter utilsiktet gjennom våre daglige aktiviteter, og særlig gjennom å spise dårlig 
tilberedt eller forurenset mat. 
  
BLOOD FLUKES kan for eksempel komme inn i lungesystemet vårt gjennom infisert drikkevann og bo 
i blæren, tarmene, leveren, lunger, rektum og milten, legge deres egg og avler i mennesker i opp til 20 
år. Trikine ormelarver funnet i dårlig tilberedt svin migrerer fra innvollene gjennom blodet og 
lymfesystemet, til det til sist slår seg ned i muskler. THREADWORM larver går gjennom huden fra 
jorden og passerer gjennom blodstrømmen til lungene, og forårsaker av og til lungebetennelse. 
 
Å eliminere parasitter er effektivt et tre-fasers program. Drepe dem, få dem ut og supplementer våre 
lettede kropper med sunne næringsstoffer for å opprettholde optimal helse. Neways har dette spesielle 
tre-stegs programmet, med deres produkter Purge, Feelin' Good og Maximol Solutions for å rense, 
etterlate deg BUG-fri, og viktigst, styrket for å unngå reinfisering. 
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Dimethyl sulfoxide (DMSO) 
DMSO er et biprodukt av tre-og papirindustrien, og har fått fremtredende stilling i det siste som et 
høyst effektivt middel i behandlingen av herpes, kreft og andre sykdommer. Det er kjent for dets evne 
til å trenge inn i levende vev og stimulere celleprosesser. Dr. Morton Walker beskriver i hans bok, 
DMSO: The New Healing Power, at det blokkerer smerte, reduserer inflammasjon, dreper bakterier og 
sopp, reduserer blodklumping, bedrer sirkulasjon, nøytraliserer frie radikaler, stimulerer 
immunsystemet, og fremskynder helingen av sår. Det er brukt til alt fra små kutt og kuldeskader til 
insektbitt, atletiske skader, artrittplager og smerter, og kreft. 
 
DMSO er kjent for dets unike oppløsningsegenskap som penetrerer blod/hjerne-barrieren, og er brukt 
med B17 intravenøst for å levere det meste av behandlingen dypt inn i kroppen uten å forandre B17s 
kjemiske struktur. DMSO er kjent for dets evne til å penetrere kroppens vev fort og fullstendig. Noen 
klinikker bruker det på alle typer kreft, selv om leger foretrekker å ikke bruke det i tilfeller med lever- 
eller nyresykdom. 
 
Dosen de fleste leger bruker, er som følger: 
Intravenøs bruk: 
3-5 cc DMSO for hver 10cc vitamin B17 i en 30 cc sprøyte for eksempel. Hver 3 grams ampulle med 
vitamin B17 inneholder 10 cc. Innholdet av to 3 grams ampuller ville blitt mikset med 6-10cc DMSO i 
en 30 cc sprøyte. 
 
Bruk på huden: 
Leger får pasienter til å mikse 42cc DMSO med 18cc rent vann i en glassflaske (ikke plast); Ved å 
bruke naturlig bomull (ikke syntetisk), blir 1 teskje av denne miksen påført 2-3 ganger per dag på et 
mykt hudområde på kroppen, og blir latt være på i 10 minutter før området blir renset. DMSO kan bli 
påført nært det påvirkede området. De fleste folk mener at dets hvitløklignende lukt er en liten pris å 
betale for dets unike fordeler. 



29 

B17 METABOLSK TERAPIOVERSIKT 
Vennligst merk: Den følgende informasjonen er samlet fra behandlinger utført av noen kreftklinikker 
verden rundt. Disse behandlingene blir av mange innen det alternative kreftbehandlingsområdet trodd 
å være det mest effektive til å bekjempe kreft og/eller som sterkt kreftforebyggende for mennesker og 
dyr. Ingen påstander er gjort eller implisert ved å gi den følgende informasjonen. Leseren må bruke sin 
varsomhet, og en kvalifisert medisinsk lege bør alltid bli konsultert vedrørende avgjørelser om 
behandling av hvilken som helst type kreft. 
 
”Hvis du har kreft, er den ene og viktigste betraktning å få maksimal mengde av vitamin B17 inn i 
kroppen din på kortest mulig tid. Dette er sekundært til det medisinske talentet involvert i å 
administrere det, som er relativt minimal.” --- Ernst T. Krebs Jr. 
 
”Metabolsk terapi, sagt enkelt, er bruken av naturlige matprodukter og vitaminer for å hindre og 
behandling kreft gjennom å bygge et sterkt immunsystem. Nøkkelen til å stoppe kreftvekst ligger ikke i 
tradisjonelle kreftbehandlinger som kjemoterapi eller stråling eller kirurgi, men i en tilnærming som 
virker sammen med kroppen i stedet for mot den. 
 
Straks kroppen er renset fra unaturlige substanser (avgiftning), og vitaminer blir gitt for å bygge 
immunsystemet, enzymer er gitt for å begynne å bryte ned proteinlaget som omgir kreftveksten og 
beskytter den mot kroppens immunsystem. Rå kjertellignende produkter er også brukt for å forsterke 
kroppens naturlige kjertler. Vitamin B17 (laetril) og vitamin A er så gitt til pasienten for å jobbe med 
enzymene og immunforsvaret for å ødelegge kreftcellen. 
 
Opprinnelig ble laetril sett på som nytteløst, som det er brukt i isolasjon. Men i metabolsk terapi, jobber 
det med enzymer, vitaminer og immunforsvaret for å ødelegge den allerede svekkede kreften.”  
– Dr. Harold W. Manner. 
 
Metabolsk terapi er anbefalt av mange leger, inkludert dr. Ernesto og Francisco Contreras, to av 
verdens mest kjente og suksessrike kreftbehandlere. Contreras’ forskningsteam har undersøkt mer 
enn 75 forskjellige terapier for kreft i løpet av de siste 35 årene og behandlet mer enn 100 000 
pasienter. Teamet fortsetter å søke etter de mest avanserte, effektive og omtenksomme 
behandlingene i verden. 
 
 

Terapier og protokoller (B17 Metabolsk terapi)  
 
Fase 1 – De første 21 dagene 
 
Den initierende fasen består av en 21-dagers terapi hvor klinikker inkluderer den intravenøse formen 
for B17, noen ganger kombinert med det vevsgjennomtrengende stoffet DMSO og høye doser vitamin 
C. Men 500 mg amygdalin (B17)-tabletter sammen med aprikoskjerner, blir ofte brukt til hjemmebruk 
hvis intravenøs behandling ikke er tilgjengelig. 
 
Observer: Aprikoskjerner og B17-tabletter bør ikke tas sammen, men med minst en times mellomrom. 
Dette skyldes at aprikoskjernene også inneholder svært små mengder av det utløsende enzymet. 
Dersom det kommer i kontakt med aprikoskjernene, kan det føre til lett ubehag, og i ekstreme 
mengder kan det føre til lavt blodtrykk, og kanskje besvimelse. 
   
Supplementære terapier i Fase 1 inkluderer bukspyttkjertelenzymer, vitamin C, antioksidanter, 
emulgert vitamin A og E, Barley Green Powder, haibrusk (100% ren), multivitaminer, pangamic acid 
(vitamin B15), AHCC og mat som inneholder B17 (for eksempel aprikoskjerner). Avgifting og full 
ernæringsmessig supplering blir også strengt fulgt. 
 
Fase 2 – De neste tre månedene 
Den andre fasen består av vitamin B17/amygdalintabletter, aprikosfrø/kjerner, enzymer, vitamin A, C 
og E, haibrusk og den fortsettende avgiftningen og ernæringsprosedyrer initiert i Fase 1. 
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Levert av The Vitamin Service LTD (se Kontakter!) 

Tel: 01702 470 923 (Innen Storbritannia) 
Tel: +(44) 1702 470 923 (Utenfor Storbritannia) 

 
 
 

Hva er i metabolsk terapi? 
 

Fase 1 metabolsk pakke for de første 21 dagene   
 
Kommer i to alternative utgaver: 
 
FASE 1 INTRAVENØS (Doser anbefalt av metabolske behandlere Ernesto og Fransisco Contreras fra 
Oasis of Hope Hospital) 
 
Med injiserbare B17/amygdalin-ampuller for administrering av en kvalifisert medisinsk utøver. Pakken 
består av: 
-  Vitamin B17 ampuller: Innholdet av 2 ampuller blir administrert straks i en SLOW IV PUSH, direkte 
inn i en vene eller kateter, en gang daglig (20 cc sprøyter/21 GAUGE x 1.5” nåler). 
-  Vitamin B15 (pangamic acid): En kapsel tre ganger om dagen på slutten av hvert måltid. 
-  Preven-ca kapsler (inneholder kraftige antioksidanter og urter): En kapsel til hvert måltid. 
-  Megazyme Forte enzyme tabletter: Tre tabletter to timer etter hvert måltid (9 daglig). 
-  Ester C (vitamin C) tabletter: En kapsel ved hvert måltid. 
-  Vitamin A og E emulgerte dråper: 5 dråper i juice eller vann tre ganger per dag. 
-  Just BarleyGreen juice (kosttilskudd): En teskje i juice tre ganger per dag. 
-  Haibrusk: 3 kapsler med hvert måltid (9 daglig). 
-  Vitamin E: En stk. til lunsj og en til middag. 
-  AHCC (Active Hexose Correlated Compound): To kapsler til hvert måltid. 
- Daily Complete liquid multivitamin Nutrient: To spiseskjeer en gang daglig til et måltid. 
- Aprikoskjerner: En aprikoskjerne for ca hver 5 kg kroppsvekt. Ikke mer enn 6 per time eller 30-35 
per dag er anbefalt. 
 
Ikke inkludert er DMSO (dimethyl sulfoxide) for intravenøs administrasjon (noen leger bruker dette 
stoffet for å oppnå bedre penetrering med B17, se side XXXX).  
 
ELLER 
 
 
FASE 1 ORALT 
 
Injiserbart amygdalin er erstattet med 500 mg amygdalintabletter. Dr. Contreras anbefaler 2 av disse 
tablettene til hvert måltid for en total på 6 per dag. Ellers inkluderer ORAL FASE 1 det samme som 
over. Det kan bli kjøpt for hjemmebruk.  
 
Observer: Aprikoskjerner og B17-tabletter bør ikke tas sammen, men med minst en times mellomrom. 
Dette skyldes at aprikoskjernene også inneholder svært små mengder av det utløsende enzymet. 
Dersom det kommer i kontakt med aprikoskjernene, kan det føre til lett ubehag, og i ekstreme 
mengder kan det føre til lavt blodtrykk, og kanskje besvimelse. 
 
Oversetters kommentar: Strenge norske reguleringer hindrer deg i å kjøpe produktene innad i 
Norge. Du må kjøpe fra utlandet. 
 
-  Vitamin B17 ampuller: Innholdet av 2 ampuller blir administrert straks i en SLOW IV PUSH, direkte 
inn i en vene eller kateter, en gang daglig (20 cc sprøyter/21 GAUGE x 1.5” nåler). 
-  Vitamin B15 (pangamic acid): En kapsel tre ganger om dagen på slutten av hvert måltid. 
-  Preven-ca kapsler (inneholder kraftige antioksidanter og urter): En kapsel til hvert måltid. 
-  Megazyme Forte enzyme tabletter: Tre tabletter to timer etter hvert måltid (9 daglig). 
-  Ester C (vitamin C) tabletter: En kapsel ved hvert måltid. 



31 

-  Vitamin A og E emulgerte dråper: 5 dråper i juice eller vann tre ganger per dag. 
-  Just BarleyGreen juice (kosttilskudd): En teskje i juice tre ganger per dag. 
-  Haibrusk: 3 kapsler med hvert måltid (9 daglig). 
-  Vitamin E: En stk. til lunsj og en til middag. 
-  AHCC (Active Hexose Correlated Compound): To kapsler til hvert måltid. 
- Daily Complete liquid multivitamin Nutrient: To spiseskjeer en gang daglig til et måltid. 
- Aprikoskjerner: En aprikoskjerne for ca hver 5 kg kroppsvekt. Ikke mer enn 6 per time eller 30-35 
per dag er anbefalt. 
 
 

Så, etter de første 21 dagene… 
 
FASE 2 METABOLSK PAKKE i de neste 3 månedene 
 
Pakken består av B17 i 500 mg tablettform med de samme stoffene som Fase 1 unntatt dosene for 
vitamin B17 og A og E emulgerte dråpene, som forandres til følgende: 
- Vitamin B17 500 mg tabletter: 1 tablett til hvert måltid og en ved leggetid. 
- Vitamin A og E emulgerte dråper: 10 dråper i juice eller vann to ganger per dag. 
 
Kostnader spenner fra ca £490 - £ 650 for Fase 1 (21 dager) og £1320 - £1500 for Fase 2 (følgende 3 
måneder) 
 
De fleste selskaper gjør disse produktene tilgjengelig individuelt. Vennligst observer at de fleste 
selskaper som gjør disse produktene tilgjengelige er ikke kvalifisert til å svare på individuelle 
medisinske spørsmål eller gi spesifikk informasjon om den terapeutiske bruken av noen av deres 
produkter. Deres produkter blir sett på som mat eller kosttilskudd for daglig tilskudd til kosten og 
forebygging. (Og de har som oftest ikke lov til å komme med informasjon om virkemåten til produktene 
eller med ”sterke påstander” som at produktet rett og slett virker.) 
 
 
VEDLIKEHOLDSDOSERING HOS MENNESKER 
Skaffet fra The Physician's Handbook of Vitamin B17 Therapy  

 
Krebs antyder at over en tidsperiode er en mengde i overkant av 300 gram gjennomsnittet for å 
kontrollere en moderat kreftkrise. Tiden nødvendig for å utvikle den maksimale responsen er fire 
måneder til over ett år. Hvis god respons blir oppnådd innen de første tre ukene, kan doseringen bli 
redusert eller det kliniske skjemaet endret til pasientens ønske. 
 
En voldsom kreftkrise brakt under kontroll kan bli vedlikeholdt gjennom oral administrasjon av 1 gram 
vitamin B17 daglig. Men noen pasienter hevder de føler seg ”bedre” eller ”sikrere” med 1.5 – 2.0 gram 
av B17 daglig. Slik dosering er bestemt av pasientens følelse av velvære, styrkeøkning, økt appetitt, 
vektøkning og psykologiske forbedringer med reduksjon av angst og nervøsitet, og at han utviser en 
mer normal grad av optimisme og interesse for miljøet sitt. 
 
Abnormale situasjoner, stress eller dårlig helse av hvilket som helst slag har blitt kjent å være etterfulgt 
av et nytt utbrudd eller utvikling av kreftprosessen hos noen pasienter. Legen/behandleren bør være 
oppmerksom på disse mulighetene med pasienter som har kreften under kontroll. Når en kreftkrise har 
vært kontrollert med suksess i mer enn to år, med pasienten som viser gode objektive responser innen 
vektøkning, økt styrke, tilbakevendelse til et mer normalt aktivitetsnivå og vigør, med negative CGH-
urinprøver, og med en forbedring på røntgen eller andre objektive bevis, kan vedlikeholdsdosen bli 
redusert til diettnivåer med vitamin B17 på minst 500 mg per dag. 
 
 
ACCESSORY terapi rutinemessig foreskrevet 
 
Eliminering 
En historie med kronisk forstoppelse kan være en faktor for noen krefttyper. Uansett er forstoppelse 
noe en vil unngå. Generelt bør avføringsmidler eller CATHARTICS bli unngått gjennom å øke 
diettfiber. 
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Det er ingen motsetninger mot bruken av vitamin B17 og/eller de proteolytiske enzymene sammen 
med kirurgi, stråling og cytogiftstoffene. 
 
 
Kombinerte MODALITIES av behandling 
Alle typer stråling kan i en grad eller annen krympe godartede så vel som ondartede svulster. Mange 
av de kreft-kjemoterapeutiske stoffene er likeledes i stand til å krympe svulster, ondartede eller 
godartede. Dessverre er enhver krympelse oppnådd på bekostning av å ødelegge somatiske celler, 
særlig de primitive reparasjonscellene. Selv om mange BENIGN svulster er radio-sensitive, og mens 
de tropoblaste vekstene hos CHORIONEPITHELIOMAS og lignende høyt ondartede, udifferensierte 
celler er radio-motstandsdyktige, kan stråling øke andelen av ondartede celler i svulsten, og tar INDEX 
OF TUMEFACTION en misledende og upålitelig kriterie på anti-NEOPLASTIC terapeutisk respons. 
 
Men kirurgi er ofte livreddende i kreft gjennom å korrigere blokkeringer, reparere FISTULAS, korrigere 
hemorroider, rekonstruere plastisk skade og lignende. Hvis kirurgi kan fjerne en svulst fullstendig, som 
i tidlig ikke-spredd kreft i livmoren, kan det bevare pasientens helse og liv. Det samme gjelder for bruk 
av kirurgi i PRE-NEOPLASTIC HYPERPLASIAS, og polypper, PAPILLOMATA, hudlesjoner, 
LEUKOPLAKIA, SENILE KERATOSES, etc.  
 
Hvor rasjonell kirurgi er brukt, er ikke B17 og proteolytisk enzymterapi kontraindikert på noen måte, og 
er indikert før kirurgi. Siden PULMONARY NEOPLASMS ser ut til å gi særlig mye respons på vitamin 
B17 og proteolystiske enzymer, er en slik tilnærming den foretruknge fremgangsmåten. 
 
Bortsett fra lesjoner i eller nært huden, bør stråling og RADIOMIMETIC cytotoxins unngås på grunn av 
deres immunundertrykkende og andre ødeleggende virkninger. 
 
 
Lys 
Forkning på virkningene av flere typer og kilder av lys peker på bruken av kunstig belysning som 
økende på vekstraten i svulster i dyr, og den mulige stimuleringen av eksisterende kreft i mennesker. 
Pasienter bør unngå konstant kunstig lys utenom fullspektrumslyskilder, og være utendørs i sollys 
flere timer hver dag uten briller. 
 
Livsspennet hos testdyr med svulster, og tilsynelatende menneskelige kreftpasienter, ser ut til å bli økt 
betydelig gjennom å benytte fullspektrumslyskilder til sollys, ikke filtrert av vindusglass, bilvinduer, 
briller, solbriller eller kontaktlinser. (Det ultrafiolette spennet er særlig fordelaktig, men er filtrert ut av 
vanlig glass og plast.) 
 
 
Hygiene   
 
1) Ikke røyk eller opphold deg i rom sammen med røykere 
2) Ikke drikk alkohol eller sukkerdrikker 
3) Unngå permanente WAVE lotions, giftige hårsprayprodukter, syntetisk kosmetikk, leppestifter og 
anti-perspirant. 
4) TV: Så lite som mulig. Små doser av stråling forårsaker abnormal aktivitet i plante- og dyreceller (og 
senere, slitasje vist som merkbar redusert aktivitet). Gjentatte strålingsdoser, uansett hvor små, bør bli 
unngått av kreftpasienter. 
5) Tilstrekkelig mengde søvn er anbefalt. 
6) Øk oksygeninntaket (se side XXXX, B15) med trening i frisk luft og sollys borte fra trafikk og andre 
kilder til luftforurensing. Når du er ute i solen, ta bort brillene og ikke bruk mørke briller. 
7) Bowels bør ble tømt minst en gang om dagen. 
8) Et daglig varmt bad er anbefalt for å stimulere sirkulasjonen. 
 
 
Diett 
Det følgende diettregimet er vanligvis strengt fulgt de første tre eller fire månedene med terapi, og kan 
gradvis bli litt mindre strengt etter forbedring. Dietten bør være basert nesten eksklusivt på frisk frukt 
og grønnsaker og/eller deres friske juicer. Mat fra dyreriket bør begrenses til frisk fisk, og av og til 
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fjærkre tilberedt uten ekstra fett eller salt. Vær nøye med å få fjærkre som ikke har blitt behandlet med 
hormoner og er fri fra virus- og bakterieinfeksjon. Pasienten bør lære denne formelen utenat: 
   
PLANTER 
Alle spiselige frukter og planter er anbefalt. Disse er helst foretrukket spist rå og så ferske som mulig. 
Noen må kanskje bli tilberedt litt for å gjøre dem spiselige. Lett og forsiktig koking i korte perioder og 
på lav temperatur (som gjort på kinesiske restauranter) ødelegger ikke enzymene i mattypene. All 
plantemat bør være fri for tilsatte kjemikalier, slik som sprøytemidler, konserveringsmidler o.l. Hele kort 
er foretrukket foran raffinert mel. Alle spirede korntyper er enda mer foretrukket. 
 
 
ANIMALSK MAT 
Fisk og fjærkre bør bli bakt, kokt eller svært lett stekt, og preparert uten salt eller animalsk fett. Enhver 
animalsk mattype som ikke er fisk eller fjærkre bør unngås.  
 
Te og kaffe uten søtningsmidler eller honning eller meieriprodukter kan bli inntatt moderat, selv om det 
foretrekkes å unngå dem. 
 
Urteteer kan bli brukt som en erstatning. Tobakk skal unngås strengt. Gjennomsnittspersonen spiser 
hans egen vekt I sukker hvert år. Søtningsmidler bør aldri bli tilsatt maten. Å unngå sukker og 
sukkerholdige produkter er essensielt. 
 
Moderat vitamin-og mineralsupplentering er tilrådet. Tilskuddene brukt må inkludere alle vitaminer og 
alle mineraler. Selv om frukt- og grønnsaksdietten bør gi en betydelig mengde fiber og ufordøyelig 
cellulose, kan det i mange tilfeller være tilrådelig å forsterke fiberinnholdet med å legge til 2-4 
spiseskjeer av 100% All Bran hver dag. Det kan bli tatt i frukt eller grønnsaksjuice eller mikses med 
maten. 
 
Spesifikk mat som pasienten er sensitiv mot, skal unngås, og tilskuddet av BRAN skal gjøres med 
samtykke fra legen eller ernæringsterapeuten. 
 
Vår biologiske sunne fornuft sier oss at frisk, rå og ukokte frukter og grønnsaker sammen med deres 
juicetyper, er bra av alle dietthensyn generelt, og helt klart også for kreftofferet. 
 
 
Oppsummering 
- Unngå all mat som er frosset eller hermetisert. 
- Ligg unna mat som inneholder konserveringsmidler, tilsetningsstoffer eller fargestoffer. 
- Ikke spis produkter som inneholder hvitt mel, salt eller hvitt sukker. 
- Unngå alt rødt kjøtt hvis mulig. Ligg unna meieriprodukter, biff, får, svin, bacon, skinke, etc. 
- Spis massevis av “levende” mat, som frukt og grønnsaker, og drikk ferskpresset juice. 
- Drikk 6-8 glass vann daglig (I tillegg til andre væsker). Husk at en ren vannkilde er også viktig. 
- Giftstoffer av alle typer må bli unngått, inkludert tobakk og alkohol. Unngå kaffe, beroligende midler, 
smertestillende. Hvile er viktig mens trening bør spare det berørte området. 
 
 
BETYDNINGEN AV POSITIV TENKING 
 
Det fysiske aspektet 
Effekten av en positiv innstilling i å øke kroppens immunologiske respons i å overvinne sykdom kan bli 
observert i forandringer i serumproteiner, antistoffproduksjon, og den totale immunresponsen hos 
organismen. Pasienter bør bli fortalt at kroppene deres trenger hjelpen og stimuleringen fra positive 
holdninger og optimistiske tanker. 
 
Pasientens samarbeidende innsats i å ta ansvar for hans diett og hygiene, for å ta vitamin B17-
tabletter og enzymene, for å følge opp diagnostiske tester, og for å opptre positivt på hans egen vegne 
er essensielt for å få mest mulig komplett kontroll over kreften. Hvis pasientens holdning er lite 
samarbeidsvillig eller negativ med fortsatt bruk av tobakk, sigaretter, eller utsetter seg for kjente 
giftstoffer i miljøet, bør pasienten bli tiltalt på en direkte og ærlig måte. 
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Negative holdninger bør bli grundig motarbeidet. Negativiteten assosiert med flertallet av 
kreftpasienter før vitamin B17-terapi er en av korrigeringene som kan bli gjort under denne 
terapiformen. Vedvarende negativ innstilling og vanskelig for å endre dette, kan indikere at doseringen 
er for liten eller for lite hyppig. 
 
 
Det psykologiske aspektet 
“Sinnet, følelsene, og holdningen hos en pasient spiller en rolle både utviklingen av en sykdom, kreft 
inkludert, og responsen som en pasient har på hvilken som helst type behandling.” (Air Force Major O. 
Carl Simonton, M.D.) 
 
Begynnelse av kreft kan bli korellert med store kriser nylig oppstått på både sosial nivåer og dype 
personlige nivåer av livserfaring, karakteristisk tapet av personlig orientering eller egominskning skapt 
av store forstyrrelser som yrkes- eller sosiale tilbakeslag, smertelig tap eller berøvelse, skilsmisse. 
Kreft kan altså forekomme i den selvutslettende pasienten som ”en form for sosialt akspetabelt 
selvmord.” 
 
Selvutslettende holdninger bør bli gjenkjent av behandleren, som kan indikere til pasienten at han 
bruker sykdommen sin for å viderføre sine personlige psykologiske mål, og dette er hvorfor hans 
tankegang og oppførsel EMAINS negative til tross for objektive forbedringer i terapien. 
 
Pasienter (og deres familier) bør også bli oppmuntret til å bevege seg videre eller utvikle interesser 
utenfor deres sykdom, slik de fleste vellykkede pasienter gjør, siden med vitamin B17-terapi blir 
mange lettet for den kontinuerlige påminnelsen fra kreft av lettelsen for smerte og reduksjonen av 
andre symptomer. 
 
 

Implementere forandringer 
 
Forandre badrommet ditt 
Siden mange av de skadelige ingrediensene vi så på tidligere kan bli funnet i det gjennomsnittlige 
badrommet, virker det fornuftig å fjerne disse med en gang. Du kan på de fleste helsekostbutikker 
finne shampoo, balsam, dusjsåpe, barberkrem, deodorant, tannkrem og munnvask som ikke bare er 
uten skadelige ingredienser, men de er også av høyeste økologiske, naturlige kvalitet. Enten du går 
på B17 metabolsk terapi eller bare er interessert i kreftforebygging, må det kumulative giftige angrepet 
kroppen din mottar gjennom skadelige forbrukerprodukter, stoppe. Du kan få disse produktene og 
andre fra blant annet helsekostbutikker. 
 
 
MERKNADER TIL SVULSTERS OPPFØRSEL UNDER VITAMIN B17-TERAPI 
Beinsvulster som vises på røntgen som fortynnede områder med uklare kanter er observert å utvikle 
en litt større, men klart diskret OUTLINE innen de første få månedene av kombinert vitamin B17-terapi 
og ADJUNCTIVE kalsium (som kalsium di-orotate). Økt definisjon av kantene på lesjonen er tolket 
som re-kalsifisering, som kan fulgt på røntgen mens defekten gradvis lukkes. Komplett fylling av 
defekten kan ta fra fem til åtte måneder. (Nieper, Lanpar Conference, 5/73) 
 
SILENT lesjoner i lungene kan bli synlig for diagnostisk røntgen innen de første åtte ukene med 
vitamin B17-terapi. CONCURRENT tegn (se under) som vektøkning, og økt styrke og velvære er 
indikasjoner på at synligheten av infiltrasjonen ofte faktisk er resultatet av FIBROPLASIA heller enn ny 
svulstvekst, og at vellykkede korreksjoner av sykdommen finner sted. 
 
 
KRITERIER FOR EVALUERING AV KLINISK FRAMGANG 
1) Mindre smerter, indikert av en minskning av mengde eller hyppighet på bruk av narkotiske stoffer 
eller bedøvelsesmidler 
2) Økt følelse av velvære. 
3) Økt appetitt. 
4) Forsvinning av stank fra lesjoner. 
5) Økt energi eller utholdenhet. 
6) Økt vekt. 
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7) Økt muskelstyrke. 
8) Bedring i blod- og urinkjemi. 
9) Økt reparasjon av vev. 
10) Minsking av TUMEFACTION. 
11) Minsking i OUTPUT OF PRESUMPTIVE CHORIONIC GONADOTROPHIIN i serum eller urin som 
målt i en blodprøve. 
12) Tilbakevendelse av symptomer som følger bruken av placebo eller avbrutt behandling. 
13) Tilbakegang av symptomer følger REINSTATEMENT av terapi. 
 
 
VITAMIN B17 OG SICKLE CELL ANEMIA 
Den vellykkede bruken av CYANATES til kontroll av SICKLE CELL krise har vært indikert klinisk og 
eksperimentelt. Thiocyanate, et mellomprodukt fra metabolismen av vitamin B17 er tenkt å være den 
aktive komponenten. Den anbefalte daglige supplementeringen av vitamin B17 er 50–100 mg for små 
barn og 250-500 mg per dag for voksne SICKLER. 
 
 
FLUORISERINGSRELATERT KREFT 
Studier basert på US Vital Statistics for fluorisering versus ikke-fluorisering i amerikanske byer 
indikerer en betydelig (større enn 99% troverdighetsnivå) økning i kreftdødsfall innen de første to 
årene med kunstig fluorisering. De ni organstedene berørt og deres økning over normalt er: 
Munn 15%, OESOPHAGUS 48%, Mage 22%, LARGE INTESTINE 31%, Rektum 51%, Nyre 10%, 
Blære og andre urinorganer 22%, andre organer spesifikt kvinnelig: Bryst 15%, OVARY og 
FALLOPIAN TUBE 15% 
 
Pasienter som har kreft på disse organene bør bli tilrådet at de bør ikke fortsette å drikke eller lage 
mat med fluoridisert vann, men bør bytte til flaskevann eller destillert vann. 
 
 
KONTAKTER 
 
NEWAYS International: 

Neways har et strålende utvalg av personlig pleie og andre husholdningsartikler; fri for mistenkt 
kreftfremkallende og skadelige stoffer. Disse inkluderer ekstremt høykvalitets kosmetikk, shampo, et 
komplett badrom “omvendelses-sett” og mange dag til dag-produkter. (Kommentar: Du får kjøpt slike 
produkter hos norske helsekostforretninger også.) 
 
Neways har også et komplett utvalg av utmerkede ernæringsprodukter som Maximol, (CASCADING) 
Revenol, Purge, Hawaiian Noni og Cassie-te. Disse produktene gjennomgår ekstra 
rengjøringsprosesser for å sikre deres kvalitet og renhet. Fullt utvalg av produktdetaljer og omfattende 
informasjon er tilgjengelig gjennom kontaktene under. 
 
 
B17 METABOLSKE PRODUKTER 
The Vitamin Service LTD har vitamin B17-tabletter, aprikoskjerner, enzymer, vitamin A & E Emulgert, 
komplett Fase 1 og 2 ernæringsterapier for hjemmebruk, og mange andre tilskudd. For komplett 
produktbutikk og for å få tak i deres metabolske produkter, kontakt: 
 
 
 

 
The Vitamin Service, LTD 8 Madeira Avenue, Leigh-on-Sea 

Essex, SS9 3EB, United Kingdom 
 

Internettbestilling: http://www.vitserve.com 

Tlf: +44 1702 470 923 Fax: +44 1702 471 475 
E-mail: supplies@thevitaminservice.com 

 

 

 

http://www.vitserve.com/
mailto:supplies@thevitaminservice.com
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VITAMIN B17 METABOLSK TERAPIINFORMASJON OG RESSURSER 
American Media/Reality Zone har bøker, video, kassetter, DVD, CD, rapporter og 
informasjonsmateriale om vitamin B17 metabolsk terapi og forebygging. American Media har også en 
lege- og klinikkhenvisningsservice: 
 
American Media/ Reality Zone 
PO Box 4646 
Thousand Oaks, CA 91359 USA 
Internettbestilling: http://www.realityzone.com  

Tlf: +001 (805) 498-2333 
Fax: +001 (805) 498-4868 
E-mail: info@realityzone.com  

 
”En verden uten kreft” av G. Edward Griffin fås nå kjøpt på norsk i bokhandelen eller hos 
www.Caredirect.eu.  
 
For informasjon om hvordan du kan få tak i flere kopier av dette heftet (på engelsk), kontakt: 
 
 
 

 
Worldwithoutcancer.org.uk 

http://www.worldwithoutcancer.org.uk 
e-mail: info@worldwithoutcancer.org.uk 

Tlf: +44 01702 480934 
 

  
  
 
Anbefalte klinikker 
Oasis of Hope Hospital 
P.O. Box 439045 
San Ysidro, California 92143 USA 
Leder: Dr. Francisco Contreras 
Direktør: Daniel Kennedy 
Telefon 01702 480934 
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groundwork for the present state of the art of physiological management of the metabolic disease of 
cancer with Vitamin B-17. 
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Kilder til B17-produkter og ytterligere informasjon 
Regn alltid med at det tar en viss tid før du får dine metabolske produkter siden du er tvunget til å 
handle utenfor Norge. Så bestill nye produkter i god tid før du går tom igjen. 

 
http://www.b17vitamin.ws 
Inneholder god informasjon, protokoller, direkte link til innkjøp av B17 i oral og flytende form m.m. 
 
 
http://www.vitrend.com/ 
Selger oral og flytende B17, protokoller m.m. 
 
 
Judah International (UK) 
Har diverse metabolske produkter, inkl. aprikoskjerner. Serviceinnstilt og til å stole på. Se vedlagt 
bestillingsskjema.  
 
 
www.thevitaminservice.com (UK) 
Har ikke B17, men har svært mange av de metabolske produkter som er nevnt tidligere. Se vedlagt 
metabolsk pakke fra dem. 
 
 
www.apricotpower.com (USA) 
Apricotpower er mest praktisk å benytte hvis du først er i USA. Hvis du er der, anbefales deres 
cookies på det varmeste! Nam nam! 
 
 
www.caredirect.eu  
Selger oversatt versjon av ”World Without Cancer”: ”En verden uten kreft”. Selger også tabletter (ikke 
konsentrert til terapeutisk bruk) med aprikoskjerneekstrakt, aprikoskjerner og aprikoskjerneolje. 
 
 
 
 

http://www.b17vitamin.ws/
http://www.vitrend.com/
http://www.cancer.killer.cwc.net/index.htm
http://www.thevitaminservice.com/
http://www.apricotpower.com/
http://www.caredirect.eu/
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JUDAH INTERNATIONAL [UK] 
No 3, The Armoury Marine Gate . 

Southsea, Hampshire. PO4  9XT 

Tel: 023 92 798754 outside uk  0044 2392 798754 

Fax: 023 92 610645 outside UK 0044 2392 610645 

E-Mail: peterg@judahenterprise.com 
 

PRICE LIST 
Amygdalin Products [B17] 

1 x 10 x 3gmsvials of Amygdalin ...£95.00p each....................Quantity .............. 

1 x 100 x 500mgs Vitaminb17 tablets….£80.00p      each……Quantity……….. 

 

Other Products. 

Pancreatic Enzymes 1 x 200 x tablets...£55.00p each.............Quantity.............. 

Apricot Kernels  2 pounds bag....£35.50p .....each..................Quantity............. 

 

Postal service  UK…………………………………GB£3.50pp 

Airmail Standard Record Delivery..........................GB£15.00p 

Courier service  Aus,Far East, Middle East etc.GB£70.00p Scandinavia GB£57 

Shipping Details: 

 

Name....................................................................... 

Address................................................................... 

................................................................................Post Code................ 

Telephone.................................Fax........................................................ 

E-Mail..................................................................................................... 

Payment Method:Cheque.....Postal Order.....[tick] 

 

 Please make cheques payable to Anne Graham. Or Electronic transfer  to :  

 

Bank Name : Alliance and Leicester  Account Name : Anne Graham  Sort code:  

72 50 03   Account Number : 47902782 

Bank  Address : Havant Hampshire. 

 

Transfers from outside UK: 

Bic Code:  ALEIGB22 

GB 85ALEI72500347902782 
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The Vitamin Service 
sales@thevitaminservice.com 
www.thevitaminservice.com 

 

Price List     

Product 

 Item Cost 
After 5% 
Discount   

1-Month 
 Approx.   

      

AHCC:              60 Capsules  £70.55  3 Pots   

      

Apricot Kernels: 454gm.Bag                                              £13.00  1 Bag   

      

Just Barley: 80 gms Powder                                                    £19.86  1 Pk   

      

Daily Complete: 886ml  £56.76  1 Bottle   

      

Ester C 500mg: 180 Tablets   £19.33  2 Pots   

       

Megazyme Forte: 200 Tablets  £43.93  1 Pot   

      

Preven-ca: 60 Capsules  £21.47  2 Pot   

      

Shark Cartilage: 200 Capsules  £48.45  1 Pot   

      

Vitamin A+E Emulsion: 60cc  £35.63  1 Bottle   

      

Vitamin B15 100mg: 100 Caps  £20.66  1 Pot   

      

Vitamin E400i.u: 100 Gel Caps £12.97  1 Pot   

      

Total Cost for 1 month supply with extra discount  £516.55    

     

     

     

Prices correct at time of printing, because these products are imported from the U.S.A. & Mexico, 

 Prices do fluctuate due to Exchanges Rates, Shipping costs and sometimes Customs Duty. 

 

 

 
 
 

mailto:sales@thevitaminservice.com

