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Amygdalin= 
D(−)-Mandelonitril- β-D-gentiobiosid 

• Cyanogenes Glykosid 
• Vorkommen vor allem in Kernen von 

Rosengewächsen:
– Bittermandeln
– Aprikosenkerne

• Andere cyanogene Glykoside auch in 
– Leinsamen, Hirse, Maniok, Limabohnen 

etc.
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Amygdalin

• 1837 Isoliert durch Robiquet und Boutron
• 1845 Krebstherapie in Russland
• Ab 1920 in USA Verwendung
• 1952 Ernst T. Krebs Bezeichnung B17
• 1979 Verbot durch die FDA
• 1980 23 US-Staaten erlauben es für 

terminale Krebspatienten
• 1987 Endgültiges Verbot in USA, Europa



Amygdalin

• Rechtliche Situation in Deutschland:
–  Amygdalin ist auf der Liste der 

bedenklichen Rezeptursubstanzen
– Das In-Verkehrbringen ist damit 

verboten
– 2007 erstritt sich die Flora-Apotheke in 

Hannover eine Herstellungszulassung



1971: „Nixons war on 
cancer“



Memorial-Sloan-Kettering-Cancer-
Center

• 1972-75 wurden 9 erfolgreiche 
Studien an Tumormäusen unter 
Leitung von Kanematsu Sugiura 
durchgeführt

• „Sugiura: Amygdalin war effektiver in 
Verhinderung einer Metastasierung als 
jede andere bekannte Substanz“



Memorial-Sloan-Kettering-Cancer-
Center

• 1973: Dr. Schloen vom MSKCC präsentiert 
die erfolgreichen Studien auf der 
Medizinischen Woche in Baden Baden

• 1974: Treffen MSKCC + ACS+NCI: 
Vereinbarung von Studien an Patienten

• 1975: Studie wurde von FDA nicht 
genehmigt

• MSKCC: We have found no effect in all 
animals we tested



Verbot durch die FDA

• Bis 1978 wurden in den USA fast 
80.000 Patienten mit Amygdalin 
behandelt, ohne dass ein 
Vergiftungsfall beschrieben wurde.

• Das Verbot durch die FDA bezieht 
sich auf insgesamt sechs Fälle von 
Vergiftungen, die sich auf 90 Jahre 
erstrecken



Wie giftig ist Amygdalin?



Urteil 2007 
Oberlandesgericht Niedersachsen

• Flora Apotheke (Hannover) klagt 
gegen ein Herstellungsverbot von 
Amygdalin

• Das Gericht stellt fest: Bei einem 
Arzneimittel mit ungesicherter 
Wirkung reichen schon geringe 
Risiken für eine Untersagung aus. 
Aber auch für die Annahme dieser 
geringen Risiken muss ein 
begründeter Verdacht vorliegen. 



Oberlandesgericht übt Kritik

Arzneimittel-
Kommision: 
Bedenklichkeit 

Pharmazeutisc
he Zeitung Nr. 
36 vom 7. 
September 
1978 Deutschen 

Ärzteblatt (v. 
16.2.1978) 
Warnung vor 
Laetrilen

FDA 1977: 
Warnung vor 
Laetrilen

Begrün
det mit
Begrün
det mit



Oberlandesgericht übt Kritik an der 
FDA

• „Diese von Ende 1977 stammende 
Warnung der FDA/USA vor Laetrilen 
enthält jedoch keine zureichenden 
Ansatzpunkte, um einen 
begründeten Verdacht der 
Bedenklichkeit ... zu belegen.“ 



Der toxikologische Gutachter kommt 
zu dem Schluss...

• ,dass das untersuchte reine 
Amygdalin stabil, eine Abspaltung 
von Cyanid-Gruppen nicht 
festzustellen und eine Vergiftung 
durch die Bildung von Blausäure 
nahezu ausgeschlossen sei 



Urteil 2007

• Das Herstellungsverbot wird 
aufgehoben

• Eine Revision wir nicht zugelassen



Aber!

• Da Kerne gleichzeitig Beta-
Glukosidase enthalten ist eine 
Vergiftung dadurch nicht 
ausgeschlossen

• Angeblich sind mehr als drei Kerne 
schon giftig..



120 bittere Aprikosenkerne in 9 Minuten120 bittere Aprikosenkerne in 9 Minuten



Studienlage

• Unzureichend!



Milazzo et al. 2007:
Review über 36 Studien

• 368 Patienten mit fortgeschrittenem 
Krebs:

•  12.5% Voll- oder Teilremission
• 6.8% Stable disease
• 22.9% Symptom-Verbesserungen
• None of these publications proved 

the effectiveness of laetrile. 



In vitro Studie 2013 Uni 
Frankfurt

• Influence of amygdalin on human 
bladder carcinoma cells in vitro 

• J. Makarevic, E. Jüngel, I. Tsaur, A. 
Haferkamp, R. Blaheta

• Hemmung von Cyclin A und CDK2
• M-Tor-Hemmung (raptor und rictor)



Erfahrungen in der Praxis



2 Fälle: Auswahlkriterien

• Amygdalin
• Lokale Hyperthermie (Indiba 308)
• Zusätzlich Vitamin C und Thymus-Milz-

Gesamtextrakt



1 Frau Karin K., Jhg. 1956

• 3/ 2005 ED Multifokales invasiv duktales Mamma-
Karzinom li. 

• 4/ 2005 Subcutane Mastektomie Lattisimus dorsi-
Schwenklappen. 

• Tumorklassifikation: pT1c (is), pN0 (0/18), M0, 
R0, G3.

• ER 9/12, PR 3/12, HER2/neu negativ
• 5/2010 Exulceriertes Mamma-Karzinom-Rezidiv li.
• 5/2010 Re-Mastektomie
• Arimidex Therapie von 5/2010-8/2010 (wegen 

Unverträglichkeit abgesetzt). 



1 Frau Karin K., Jhg. 1956

• 4/2011 Thoraxwandrezidiv eines invasiv-
duktalen Mamma-Karzinoms links.

• 4-6/2011 Tumorresektion mit 
mehrmaliger Nachresektion linke 
Thoraxwand

• Therapie mit Tamoxifen nach wenigen 
Tagen abgesetzt

• 8-10/2011 Radiatio li. Thoraxwand li. 
• 1/2013 weiteres Thoraxwandrezidiv 



1 Frau Karin K., Jhg. 1956
Soffwechselaktives Lokalrezidiv (4,1x2,6x1,5cm) 
im Bereich der linken Thoraxwand infraklavikulär, 
weiterer Befund oberhalb der Ablationsnarbe 
5x5mm. Zusätzlich ein über sich über die basale 
Pleura erstreckende Verdickung (1,5cm) im Sinne 
einer Pleurakarzinose mit Erguss. Außerdem 
tumoröse Infiltration des Zwerchfells li. 
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Pleura erstreckende Verdickung (1,5cm) im Sinne 
einer Pleurakarzinose mit Erguss. Außerdem 
tumoröse Infiltration des Zwerchfells li. 



Tumormarkerverlauf und 
Therapie



Frau Karin K., Jhg. 1956Die ehemals 4,1x2,6x1,5 cm große 
Raumforderung ist nicht mehr zu erkennen (!). Es 
zeigt sich allenfalls ein kleiner Restbefund von 
etwa 0,9x0,8 cm. Der Tumor im Bereich des 
Zwerchfells und der Pleura reichert kein 
Kontrastmittel an und zeigt damit keine 
Aktivitätszeichen mehr. 
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Raumforderung ist nicht mehr zu erkennen (!). Es 
zeigt sich allenfalls ein kleiner Restbefund von 
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Aktivitätszeichen mehr. 



2 Herr Kai B., Jhg. 1968

• ED 9/11 Kolonkarzinom
• OP Hemikolektomie re.
• 2x Aktive Fiebertherapie
• 7 Zyklen Chemotherapie (Folfox)
• 3/2012 Rezidiv re. Harnleiter m. Nierenstau
• OP Nachresektion mit Dünndarminterponat
• 12 Zyklen Chemotherapie (Folfiri + 

Rituximab)



2 Herr Kai B., Jhg. 1968

• Anstieg CEA => CT
• 10/2012 Lebermetastase (4x3x3cm)
• 10/ 2012 Leberteilresektion links
• Weiterer Anstieg CEA => CT



2 Herr Kai B., Jhg. 1968
Metastasenrezidiv 
am Absetzungs-
rand des linken 
Leberlappens

Metastasenrezidiv 
am Absetzungs-
rand des linken 
Leberlappens



Tumormarkerverlauf und 
Therapie



2 Herr Kai B., Jhg. 1968

im Unterschied zur VU 2012 
jetzt keinerlei gesteigerte 
FDG-Anreicherung mehr am 
Absetzungsrand, auch intra-
hepatisch... kein Hinweis auf 
Metastasierung

im Unterschied zur VU 2012 
jetzt keinerlei gesteigerte 
FDG-Anreicherung mehr am 
Absetzungsrand, auch intra-
hepatisch... kein Hinweis auf 
Metastasierung



Weitere 
Anwendungsbeobachtungen

• Kombinationen:
• Dichloracetat
• Dimethylsulfoxid
• Curcuma-Gesamtextrakt 

(„Phytothermie“)
• Bengalrosa
• Auflösen psychopathologischer 

Muster (Skulpturenvisualisierung)



Frau Beate K. Jhg. 1965

• 2009 Mamma-CA ED => nur OP
• 2011 Rezidiv li. => OP, RTx, CTx, Tamoxifen
• 2013 Rezidiv re. => OP, RTx, CTx, 

Aromatsehemmer
• 2014 Lebermetastasierung
– CT: Über 100 Lebermetastasen, Gamma-GT 

>1000

• Therapie ab Mai 2013: Amygdalin, Vitamin 
C, Curcuma-Gesamtextrakt, DCA, DMSO, 
Thymus-Milz-Extrakt, Bengal-Rosa + HT



Gamma-GT

CEA x  10
Maintrac

Frau Beate K. Jhg. 1965



Frau Beate K. Jhg. 1965

• CT Befund: Verkleinerung und 
Nekrotisierung der Lebermetastasen

• Gamma-GT auf 120
• Deutliche Verbesserung des 

Allgemeinzustandes 
• Wieder arbeitsfähig



Frau Ingrid G., Jhg 1959

• 2012 ED Endometrium-Karzinom => OP
• Lehnt CTx, RTx ab
• 5/ 2014 Rezidiv am Scheidenstumpf 

50x47mm
• Starke Schmerzen, Blutungen
• Therapie mit Amygdalin, Vitamin C, 

DCA, DMSO, Thymus-Milz-Extrakt (12x)
• Tumormarker CA 125: 87 ->51



Frau Ingrid G., Jhg 1959

• 7/2014: nach zwei Tagen stechender 
Schmerzen im Tumor geht der Tumor 
vaginal ab. Seitdem keine 
Schmerzen, keine Blutung

• CT: Vernarbtes, avitales Gewebe, kein 
Tumor mehr nachweisbar!



Herr Walter K. Jhg. 1941
 metast. Prostata-Karzinom

vv PS
A

Amygdalin, Vitamin C, Thymus-Milz, HTAmygdalin, Vitamin C, Thymus-Milz, HT



Frau Selina M. Jhg. 1993

• Akute Lymphatische Leukämie
• Z.n. zwei erfolglosen Stammzell-

transplantationen und Hochdosis-
Chemotherapien



Frau Selina M. Jhg. 1993
Thromb.

Hb

Leukos

Ery

167.000

10,4

4,8

4,5

1,2

2,7

62.000

7,2



Ansprechrate 
mind. 3 Monate



Ansprechrate 
mind. 6 Monate



Amygdalin NW

• Müdigkeit
• Blutdrucksenkung
• Zwei Mal: 1h nach Inf. 

Muskelkrämpfe, Schüttelfrost 
(Pyrogene?)

• Keinerlei Anzeichen einer 
Zyanidvergiftung!



Mein persönliches Fazit

• Amygdalin 
– ist eine sichere, gut verträgliche 

Substanz
– sie wirkt hemmend auf Tumoren 

unterschiedlicher Art
– erfordert eine häufige Anwendung
– sollte unbedingt in größeren Studien 

untersucht werden



Amygdalin – hilfreich und 
ungiftig

• Vielen Dank!

Dr. Reinhard Probst
Grimmstr. 1
80336 München 
Brief@praxisprobst.de
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