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Another Way to See and to Understand from a new biological viewpoint 

714X is born from the discoveries of Somatidian Orthobiology. French‐born researcher Gaston 
Naessens developed the theory in the 1950s after years of microscopic observations of live 
blood with a unique light microscope. Naessens actually worked on the modulation of light to 
pioneer a special ultra‐performing resolving power light microscope. What he discovered then 
had to be confirmed. Finding yet another unique method of extraction, he isolated the micro 
particle that he had seen in the extracellular blood environment. This allowed him to confirm 
what he suspected: the particle that he first saw in untreated live blood, extracted and put into 
culture, was alive. The study of what he later called somatid, would change forever his vision of 
biology. Somatidian Orthobiology was born. 

“Somatidian Orthobiology is the study of life based on the discovery and 
understanding of a live particule present in mammal blood (in plasma), particule 
endowed with the ability to replicate itself into a 16 phase life‐cycle through a 
consistent process supporting strongly evidence of pleomorphic 1

Somatids show an intrinseque pleomorphic growth cycle. Microscopic observations of live blood 
put in correlation with the medical realities of thousands of patients allowed Naessens to reach 
the following conclusion. The somatidian forms seen the first 3 phases, what he calls the micro‐
cycle (phases 1 to 3), are biological witnesses of a healthy cellular environment for the various 
blood cells to operate normal cellular division to sustain life. The forms seen in the macro‐cycle, 
phases 4 to 16, are, on the contrary, witnesses of an unhealthy cellular environment that leads 
to abnormal cellular division, which we know eventually leads to an inflammatory process.  

Spangelo (1995) demonstrated the role of molecules (namely cytokines) in coordinating 
inflammatory and immune responses. 2 And as science now recognizes, inflammation is a 
precursor condition to degenerative diseases or autoimmune disorders.  
Such persistent inflammation is associated with many chronic human conditions and diseases, 
including (…) cancer and autoimmune diseases 3 

So the matter was to find what was truly happening biochemically between phase 3 and phase 4 
and design a product that would act as a protective gate to put a halt on the macrocycle in 
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order to prevent (or stop) abnormal cellular activity. The objective was to be able to restore the 
right conditions for the microcycle to ensure normal homoeostasis within the blood circulation. 

Somatidian cycle as seen in live blood 

From an altogether different biological viewpoint, it seems indeed logical that the perspective 
on how to prevent or halt the process leading to disease would change radically. Seeing what 
sustains life in its smallest unit, how it evolves and how it can affect disease, testifying of its 
progression, it was logical and very compelling for Naessens to go further. Strong ethical 
considerations drove him to search a new therapeutic approach.    

This is why Naessens designed in the 1970s a restorative product of the somatidian cycle, a 
product he called 714X, or Triméthylaminohydroxybicycloheptane chloride. Understanding the 
key role of the somatid and how, in its evolution, it impacts cellular activity, was key to finding 
the therapeutic solution. The objective was thus to address the internal milieu or liquid cellular 
environment directly. 

The understanding of the importance of the morphological quality of the cellular 
environment, or what others tend to call more generally microenvironment, biological terrain 
or milieu, was crucial. 

Conventional science has come through the years to reach the same conclusion.  
‘The immune system can promote the elimination of tumours, but often immune responses re 
modulated by the tumour microenvironment. 
The tumour microenvironment is an important aspect of cancer biology that contributes to 
tumour initiation, tumour progression and responses to therapy. Cells and molecules of the 
immune system are a fundamental component of the tumour microenvironment’. 
Ref* Nature 2012 Tumour immunotherapy 4 

714X, purposely designed to address the cellular environment, brings a biochemical 
modification of the immediate liquid environment in which peripheral blood cells bathe, with 
the lymphatic system as the main entry point.  
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New scientific evidence gives strong support to Naessens Somatidian Orthobiology, proposing 
the biological terrain as the prevailing crucial factor to prevent abnormal cellular division. For 
instance, Clark & co found that the immediate surroundings of the various cancer cells, is a key 
element to determine the cancer progression. 5 
Witness of an imbalance that will eventually lead to disease somewhere in the body, most likely 
at the weekest system, abnormal cellular activity can be foreseen in live blood 18 to 24 months 
prior to when disease is measured by conventional medical pathology and localised in a specific 
tissue or organ. This is why Naessens blood testing needs to be seen as a preventative screening 
test, not a diagnostic test.  

Therefore, 714X can be used either for preventative or curative purposes. It is a highly 
promising non‐toxic immunomodulator for two main reasons. 

1. Its genuine mode of action has a direct impact on the cellular environment via the
lymphatic circulation. This renders its usage compatible with other therapeutic regimen
or protocols designed for degenerative diseases or auto‐immune disorders.

Therefore, 714X can be administered prior, during, and after conventional treatments
thus rendering those treatments more effective and potentialising the therapeutic
action with less detrimental side‐effects. Only in its capacity to alleviate negative side‐
effects, the product is of high interest.

2. 714X designed to address the natural defenses, including the immune system, not only
offers expanded life‐expectancy but offers better quality of life during the healing
process.

714X, a different form of immunotherapy: What it does and its differences 

Immunotherapy is proving to be a promising and welcomed strategy in cancer treatment 6  
But how come then does it seem to be working only for some patients and not for others? So 
far, the common types of immunotherapy are drugs called checkpoint inhibitors, cell therapy, 
bispecific antibodies and vaccines. Perhaps, there is a missing piece to the puzzle? But with a 
new understanding of disease and the crucial role of the somatids on the immune system, there 
could be another form of immunotherapy… 

Firstly, 714X supports nature. 

Immunotherapy refers to treatments that harness the immune system to fight diseases. The 
scientific talk now evolves around acting on the cells of the immune system to help them attack 
the disease. 714X, however, does not attack anything. It helps the natural defenses do their job, 
including the immune system that sustain itself. 
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714X has two main purposes: firstly, to help the body clean itself by addressing the lymphatic 
circulation (by changing the chemistry of the lymphatic fluid); Secondly, to address, through the 
lymph circulation and later peripheral blood, the cellular liquid environment that will permit 
leucocytes to recover their full potential capacity to drive their immune functions appropriately. 

When we say that 714X supports the immune system, it relies on a principle and recognition of 
the body’s innate ability to heal and self‐repair. Naessens always believed in Nature’s innate 
intelligence: Nature does not need to be tamed, just better understood and supported.  

Secondly, the vision is global not local. 

This is the second important feature that differentiates 714X. Naessens believes that an 
abnormal cell, a cancerous cell, for example, from  whatever organ (or tissue), is not a cell out of 
control, but is rather a highly complex structure that tends to survive in a detrimental 
environment.  

In the vision of somatidian orthobiology, cancer is not a local disease that tends to spread out, 
but a systemic condition that leads to local cancerisation in a specific tissue or organ. 
Focusing on trying to kill cancerous cells only makes no sense for Naessens. How to explain then 
that primary cancers after removal, often continue to evolve into aggressive metastatic ones. 
Naessens saw that cancerous cells eventually force collaboration with normal cells in order to 
survive (for nitrogen mostly), eventually leading to a critical mass of abnormal cells spreading 
out and overriding the body, unless the cellular milieu is directly addressed and cleaned up. 
With the support of 714X, somatids show their ability to halt their polymorphic growth, a 
biological sign that the body is returning to normal cellular divison.  

Although the concept is quite simple and easy to understand, it clashes with the actual 
mainstream conceptual idea. 7‐8 Said differently, the spontaneous alteration of DNA is not the 
causal reason leading to cancer. Naessens considers that the fate of cells is not driven by the 
alteration of DNA, but is intrinsically linked to the milieu. The direct cellular environment is what 
triggers DNA to change in order to survive.  

In conventional medicine, the alteration of DNA is causal to diseases, whereas Naessens sees it 
as the direct consequence of a cellular microenvironment out of balance. 

His controversial vision has now been supported by several independent scientific researchers 
who have reached the same conclusion. An echo of Naessens work can be found in the work of 
Dr. Bruce Lipton, cell biologist, PhD, who since 2003, has seen the cellular environment as a 
causal element impacting DNA modification. 9 
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Thirdly, not forgetting how mind and body interact. 

We’ve been led to believe that disease is linked with our genetics. Or simple bad luck. 10 But 
genes and DNA do not control alone our health. Other factors actually impact the very nature of 
the liquid cellular environment, and this is what Naessens saw with the changes in the 
somatidian cycle.  

With experience, Naessens has observed that the inner protective gate can be weakened by one 
or a combination of the following factors: 
‐ Exposure to toxic environment  
‐ Traumatic physical shock 
‐ Traumatic psychological shock 
‐ Feeling of helplessness 
‐ Personal belief system  
*Ref Previous Wise.

The first two have been demonstrated . 11 As for the other three, relying on psychological 
factors and thus harder to evaluate, they have been generally discredited and only recently 
demonstrated in neuro‐psycho‐immunology. 12 
For example, we now know what would have seemed like a heresy before, that chemokines, 
secreted by leukocytes, do cross the blood barriers.  
The importance of chemokines in modern neuroscience is a recent breakthrough, although the 
interaction between the immune system and the brain was revealed in the 70s13 
Many, including Dr Bernie Siegel, Dr Christian Boukaram  talk about epigenetics and the 
biochemical effects of the brain’s functioning that show that all the cells of the body are 
affected by thoughts. 14 15 16 

Beyond our thoughts and our emotions, some even go further like Lissa Rankin, talking about 
the role of energy and consciousness linked to healing in a biospiritual continuum that runs from 
subatomic particles to our higher spiritual natures.17 

The conceptual visions on the evolution of disease are still very different between traditional 
cancer research and new trends in neuro‐psycho‐immunology.18 Perhaps they could altogether 
be re‐evaluated and work hand in hand in the light of new pieces of information and 
observations brought along by quantum physics.  
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Another way to assess and be assessed 

How does one evaluate a product that takes into account such unaccountable factors? It has 
been said before that 714X had no scientific value, but perhaps this is because it was never 
assessed within the paradigm of conventional science. 

Indeed, 714X cannot be evaluated through the classic gold standard of the randomized clinical 
trial used by the Drug Industry. This is why: 

1. 714X is not a toxic agent or a cyto toxic agent.
2. 714X is not designed to address specific (pathological) cells.
3. 714X holds a naturopathic vision of “Do no harm”: it is not designed to kill abnormal cells

or to put any form of adverse pressure in any biological system. On the contrary, 714X is
designed to nurture all the blood cells, supporting their intrinsic capacity to act
accordingly and above all, permitting the five types of leucocytes to work well both
individually and together in harmony.

4. 714X addresses directly the leucocytes in the peripheral blood by entering the blood
circulation via the lymphatic circulation. This is a unique feature of the product.

The whole concept of drug approval is based on safety and on the idea that a newly discovered 
molecule could have potential harmful effects. It evaluates the balance of risks over benefits 
and its level of toxicity.  

Anyone pretending to have tested 714X in such a research model has not understood the 
conceptual background and the nature of 714X.  

1) 714X is not a newly discovered molecule – but a product specifically designed to address
the natural defenses. It has been classified as an immunomodulator. 

2) 714X has been tailored to be a non‐toxic product. It is completely useless to go through a
process of toxicity testing, even thought it underwent preclinical animal testing in 1978 
confirming its non‐toxicity. 19 

1. 714X has to be metabolised in the body via the lymphatic circulation and into the blood
to have a direct impact on the peripheral extracellular blood (blood being the only liquid 
tissue). It thus serves no purpose to put it in contact with colonies of abnormal cells in a 
petric dish. Even in animal studies, 714X was injected in the lymphatic circulation. 

3) 714X has been only assessed through microscopic observations of live blood (until 1999)
through morphological observations, not through biochemical reactions correlated to 
medical data. 

Only since 1999, with the arrival of the Immune Assay Test, were we able to confirm 
biochemically the impact of 714X on live monocytes. In its 2000 report, Van Alstyne looks at the 
effect of 714X on peripheral blood monuclear cells in vitro: 20 The results clearly demonstrate 
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that 714X is a strong activator of monocytes/macrophages and induces the secretion of 
proinflammatory cytokines including TNF‐α, IL‐1β, IL‐6 and IL‐8. 

Thanks to the method of the Immune Assay Test, that requires to put in contact the product 
with live blood cells in vitro, the biochemical role of 714X, that was already assessed in 
microscopy, could finally be controlled biochemically.21‐22‐23‐24 

Although considered anecdotal because the gold standard of double‐blind studies has not been 
applied, compelling clinical results over the years have satisfied more than one patients. The 
Canadian Breast Cancer Research Initiative selected 714x as one of 6 unconventional therapies 
mostly used in Canada 7

Patents were filed in 2001 after the various independent laboratories confirmed the 
biochemical reactions of 714X on blood cells, mainly leucocytes. 

After 714X obtained 4 patents, under four different jurisdictions worldwide. (2003‐USA, 2005‐
Europeen, 2010‐Canada, 2013‐Japan) 714X is a true innovation that takes in consideration the 
impact of individual life‐ style on incidence  of cancer 25‐26‐27‐28 

Conclusion 

Although 714X is not to be seen as a panacea in any way, understanding better where it comes 
from (with the principles and discoveries of Somatidian Orthobiology) and how it works (directly 
on the causal factors of the inflammatory process), make it easier for a scientific mind to realise 
that it can effectively be used preventatively or curatively in a variety of health disorders. Also it 
can be done alone or in combination with conventional treatments, depending on the final 
decision of the patienttaken with his health care practitioner(s) (informed consent). 

Naessens’ vision is that cancer is not a local disease that spreads out; it comes from a systemic 
disequilibrium of the extracellular environment that will eventually lead to the cancerisation 
process of a specific tissue or organ. The weakness of the natural defenses, including some 
aspects of the immune system, pre‐exists month prior to being locally measurable on a cellular 
level and confirmed in conventional pathology.  

714X can be seen as a major breakthrough for many degenerative or chronic conditions, 
including cancer, and auto‐immune disorders associated with persistent chronic inflammation. 
Although it is not the brainchild of the Pharmaceutical Industry, it has many decades of 
compelling clinical successes. It has the merit of being non‐toxic. 

Let’s wake up to real medicine, one that simply supports nature in its true power to heal itself. 
In this new paradigm, nurturing our own immune system is certainly a therapeutic choice to 
consider. 
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