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01) Russische Restaurant-Kette bietet Kunden temporar tatowierte QR-Codes
als Corona-Impfnachweis an!

17.07. 2021

=

Vor Monaten noch dunkelste Verschworungstheorie, heute (leider) einmal mehr Realitat:
Corona-Impfnachweise kénnten bzw. werden kiinftig iber QR-Codes direkt an der Haut von
Menschen angebracht, um deren ,Impfstatus® leichter ablesen zu kénnen. In Russland hat
eine Restaurant-Kette nun diesen Schritt 6ffentlich gewagt. Der nachste Schritt wird dann
wohl zum implantierten Mikrochip fuhren, der samtliche biometrischen und medizinischen
Daten des Menschen in Echtzeit an staatliche Stellen Gbermittelt. Naturlich alles nur zum
Wohle der Burger...

Temporares QR-Code-Tatto soll zum impfen animieren

Wahrend man in den USA Donuts, in Deutschland McDonalds-Menus und in Osterreich
Badevergniigen oder Museumskarten als Koder fur die Corona-Impfung erhalt, sind es in
Russland ,praktische* QR-Codes, die man sich auf die Haut machen lassen kann und die
fur zwei Wochen lang halten. Sogar wasserfest und in sechs verschiedenen Designs
kommen die Nachweise daher.

Mit dieser mehr als fragwirdigen Aktion — die Menschen mittlerweile zu markiertem Vieh
degradiert — will das Unternehmen Delivery Club vor allem junge Menschen zu einer
Corona-Impfung dréangen. Denn in Moskau sind ebenfalls Covid-19-Impf, Test- oder
Genesenennachweise notwendig, um Restaurants, Bars und dergleichen besuchen zu
durfen. Uberpriift werden diese eben mittels QR-Code.



https://www.msn.com/en-us/money/companies/russian-food-delivery-service-launches-qr-code-tattoos-for-restaurant-access/ar-AAM9hnT
https://i1.wp.com/unser-mitteleuropa.com/wp-content/uploads/2021/07/E6PfCqgXIAM9L_f.jpg?fit=733%2C434&ssl=1
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,Mit unseren temporédren Tattoos wollen wir die aktuelle Situation etwas entschérfen und
ganz nebenbei die Prasentation von QR-Codes bei stadtischen Einrichtungen diversifizieren
und interessanter gestalten”, heildt es in einer Mitteilung des Delivery Clubs.

Aus: UNSER MITTELEUROPA. MIT VEREINTEN KRAFTEN FUR EIN EUROPA DER
VATERLANDER

02) Covid-Impfzwang ist weder rechtlich noch medizinisch gerechtfertigt

Von Dr. Nicole Delépine

14. 07. 2021

Impfzwang wirde auch unsere Demokratie einem wahnsinnigen politischen Risiko
aussetzen.

Covid ist fast aus dem Land verschwunden, auch wenn unsere Politiker und die
Medien es verbergen

Laut WHO und OurWorldinData ist die Zahl der taglichen Neuinfektionen in Frankreich seit
April 2021 ricklaufig. In den letzten drei Wochen hat diese Zahl 2000 pro Tag nicht
Uberschritten, was einer taglichen Inzidenz von 0,000 03 entspricht.


https://unser-mitteleuropa.com/
https://unser-mitteleuropa.com/
https://i1.wp.com/unser-mitteleuropa.com/wp-content/uploads/2020/09/COVID-19-vaccine-768x576-1.png?fit=768%2C576&ssl=1
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Im Vergleich dazu liegt Grof3britannien trotz der hohen Durchimpfungsrate und der jiingsten
Eingrenzungen bei 20.000 Fallen taglich.

I I Depuis mi-avril 2021 I'épidémie disparait

Daily new confirmed COVID-19 cases
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Warum also will die Regierung das sogenannte Gesundheitsnotstandsgesetz fir eine
verschwundene Epidemie verlangern?

Die Strategie aller Impfstoffe ohne frihzeitige Behandlung ist ein grof3er Fehlschlag

Die Regierung und die Medien versuchen, die Offentlichkeit in Angst zu halten, indem sie
die ,vierte Welle“ schiren.

Dieses ist nur ein schlechtes Szenario, das aus einer neuen Modellierung resultiert, deren
vorherige sich immer als falsch erwiesen haben und der Vorwand fur libertizidale
Malnahmen (Einschluss, Verbot der Frihbehandlung) waren, die die globale Sterblichkeit
stark verschlechtert haben.

Sie haben uns in die Spitzengruppe der hdchsten europaischen Sterblichkeit pro Million
Einwohner gebracht, wie die anderen groRen Lander, die ihre Arzte blindlings eingeengt
und ihnen teilweise verboten haben, die Kranken friihzeitig zu behandeln.
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Mortalités cumulées de quelques pays européens

Déces par million

= Jul 7,2021
/ ® Belgium 217401
3 <o @® United Kingdom 1,893.84 .
J 5 @® Spain 1.731.78
i @ France 1,649.51 .
/ ‘/’v' e ® Sweden 1,449.51 .
I'I, / e 3 @ Germany 1.087.89
) "/ @® Netherlands 1,053.06
e f @ Belarus 340.13
Vi FA— ® India 293.50
'// = ) ® Central African Republic 20.29

Weildrussland (im Diagramm Belarus) hat keine verpflichtenden Hygienemal3nahmen
praktiziert und hat weit weniger Todesfalle pro Million Einwohner und in absoluten Zahlen
als die meisten anderen europaischen Lander. Weildrussland und sein gewahlter Prasident
werden von den hiesifen Medien sehr negativ dargestellr, obwohl seine Covid-Politik
offensichtlich die beste in Europa war.

Das bittere Scheitern der bisherigen Strategie der Angst und der Vollimpfung sollte unseren
Politikern zu denken geben und sie zu einem demokratischeren Ansatz anstiften, der sich
in anderen Landern als viel effektiver erwiesen hat.

Aktuelle Pseudo-Impfstoffe sind nicht wirksam gegen die Delta-Variante

Bei der Grippe, einem weiteren RNA-Virus, wissen wir seit langem, dass jedes Jahr ein
neues Virus auftaucht, was zur Folge hat, dass der Impfstoff des Vorjahres zumindest relativ
unwirksam ist.

Das Gleiche gilt fur Covid; Varianten entstehen und gedeihen, weil sie gegen die aktuellen
Pseudo-Impfungen resistent sind.

Die Impfbefiirworter behaupten, dass die Impfung die beste Vorbeugung gegen die Delta-
Variante ware, obwohl die Erfahrungen der am meisten geimpften Lander das Gegenteil
zeigen.

Die aktuellen Pseudo-Impfstoffe sind gegen die Delta-Variante nicht wirksam, wie das
aktuelle Wiederaufleben der Epidemie in GroRbritannien und Israel, den Champions von
Astra Zeneca und Pfizer, zeigt.

In Israel kam es nach der Impfkampagne zu einem starken Anstieg der taglichen Infektionen
und Todesfalle im Januar und Februar 2021, die monatliche Rekorde fur Falle und
Todesfélle aufstellten.

Dann, nach einer zweimonatigen Flaute und trotz hoher Durchimpfungsrate,[1] kam es zu
einem Wiederaufleben der Epidemie mit der Delta-Variante.
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Pfizer und die verantwortlichen Gesundheitsbehérden behaupten, dass die Anti-Covid-
Spritze gegen die Delta-Variante wirksam ware, liefern aber weder Rohdaten, die dies
belegen, noch eine glaubwirdige Erklarung fur das exponentielle Fortschreiten der
Krankheit unter den Geimpften.

Denn die Unwirksamkeit der Gen-Behandlung von Pfizer wird durch den ehemaligen
israelischen Gesundheits-Generaldirektor bestatigt, der feststellte, dass ,40-50% der neuen
Falle bei vollstandig geimpften Menschen auftraten.“[2]

+Echec de Pfizer contre le variant delta /

Depuis la mi-juin juin I'épidémie au variant /
delta suit une progression exponentielle
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Gleiche Ausfallkinetik in GroRRbritannien.

Nach der Nachinjektionskatastrophe, die in drei Monaten so viele Opfer forderte wie in den
zehn Monaten zuvor, gab es eine zweimonatige Flaute, die zu der Annahme fuhrte, dass
eine vorbeugende Behandlung wirksam gewesen ware.

In Wirklichkeit haben die Geninjektionen aber nur das Auftreten der Delta-Variante
beschleunigt, deren Haufigkeit seit Ende Mai exponentiell zunimmt.

Und der Schweregrad der Delta-Variante der Infektion scheint durch die Pseudo-Impfung
sogar erhoht zu werden, denn das Sterberisiko der ,Geimpften® ist dreimal so hoch wie das
der nicht Geimpften, was die standig wiederholte Mar von einem geringeren Schweregrad
nach der experimentellen Anti-Covid-Injektion widerlegt.



Seite 30 zum AGOMWBW-Rundbrief Nr. 794 vom 22.07.2021

Echec des pseudo vaccins contre le variant Delta

Depuis fin mai I'épidémie au variant
20000 delta suit une progression exponentielle

Das offensichtliche Versagen der pseudo-genetischen Impfstoffe in diesen beiden Landern,
den Verfechtern dieser Strategie, beweist unbestreitbar, dass die derzeitigen genetischen
Injektionen nicht in der Lage sind, die Ubertragung der Delta-Variante zu begrenzen.

Es ist daher unverstandlich, dass Forscher des Institut Pasteur wie Olivier Schwartz
behaupten kdnnen, dass die Injektion ,immer noch sehr wirksam gegen die indische
Variante ware®, mit ,einer leicht verminderten Wirksamkeit, laut Labortests ist der Impfstoff
von Pfizer wahrscheinlich schitzend®.

Wie also sollte eine Behandlung, die in den am meisten geimpften Landern gegen die
Ubertragung der Krankheit unwirksam ist, in Frankreich wirksam sein?

Die aktuellen Gen-Injektionen sind keine Pasteur-Impfstoffe

Ein Pasteurimpfstoff enthalt Antigene (eine abgetdtete oder abgeschwéachte Mikrobe oder
meist ein einfaches Fragment davon), die eine Immunreaktion auslésen sollen, die durch
die Bildung von Antikdrpern in ausreichender Menge gekennzeichnet ist, um die
Zielkrankheit zu verhindern.

Aktuelle Pseudo-Covid-Impfstoffe enthalten kein Antigen, sondern gentechnisch veranderte
Boten-RNA. |hre Hersteller geben sie als Impfstoffe aus, um vom guten Ruf echter
Impfstoffe in Frankreich zu profitieren und ihre Kunden durch geschicktes Marketing nach
der Diphtherie- oder Gelbfieberimpfung (mit einem abgeschwachten, aber lebenden Virus)
zu tauschen und ihnen vorzugaukeln, dass sie vollkommen gegen die Covid-Seuche
geschutzt sind.

Das ist bei den aktuellen Anti-Covid-Injektionen nicht der Fall, deren tatsachliche
Wirksamkeit in der Bevdlkerung sehr gering ist und in keinem Verhéltnis zu den kolossalen
Werbelligen (85% bis 95%!) steht, die in den Pressemitteilungen der Hersteller und ihrer



Seite 31 zum AGOMWBW-Rundbrief Nr. 794 vom 22.07.2021

Komplizen wiederholt werden. Und die von den Labors und dem Ministerprasidenten
beflUrwortete zusatzliche Injektion (die 3.!) bei Menschen mit einer schwachen
Immunantwort wird nicht viel &ndern (auf3er den Profiten von Big Pharma).

Der Schutz von Pflegern und gebrechlichen Personen kann nur durch eine frihzeitige
Behandlung gewahrleistet werden

Indien ist ein riesiges, armes Land mit einem Krankenhaussystem, das noch maroder ist als
unseres. Es besiegte die erste Covid-Welle, indem es ihr Gesundheitspersonal und
Kontaktpersonen der Erkrankten vorbeugend mit Chloroquin behandelte. Zum 1. Januar
2021 hatte es neunmal weniger Todesfalle pro Million Einwohner als Frankreich.

Daily new confirmed COVID-19 deaths per million people Our World

in Data
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Im Januar 2021 wurde mit der Impfung begonnen und die routinemafige Frihbehandlung
in einigen Bundesstaaten aufgegeben.

Zwei Monate spater kam es zu einem starken Anstieg der Falle und Todesfélle, der erst
nach der weit verbreiteten Wiederaufnahme der frihen Behandlung mit
Chloroquin/lvermectin unter Kontrolle gebracht werden konnte.
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Tab HCQ (400 mg BD for 1 day f/b

400 mg 0D for 4 days) unless
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Ab dem 10. Juli 2021 hat es 5,5 Mal weniger Todesfalle pro Million Einwohner als Frankreich
(312 vs. 1690).

Eine frihzeitige Behandlung ist daher eine viel effektivere Losung als die Geninjektion.
Fur die Abkehr von einer tyrannischen, auf Angst basierenden Politik

Die autoritare Politik der Einschrankung von Freiheiten (Lockdowns) und die

Wirkungslosigkeit der Covid19-Strategie der Angst und der wissenschaftlich unbegrindeten
Auflagen sind eine sinnlose Gefahr fir unsere Demokratie.

Bis jetzt waren die Franzosen bemerkenswert geduldig. Sie haben die unwirksamen
Einschrankungen der Freiheit ohne grof3e Reaktion ertragen, betaubt durch das Ausgiel3en
von Geld nach dem Prinzip ,was immer es auch koste“, die allgegenwartige terrorisierende

Propaganda der Elysee-gefiihrten Medien und die heftige Zensur der Gegner. So beschrieb
es La Boétie[3]:

,Das Volk hat die Freiheit verworfen und das Joch angenommen®.

Aber die standigen Liugen des Gesundheitsministeriums und die sehr schlechten
Ergebnisse seiner angeblich sanitéaren Politik wecken sie allméahlich auf. Die Verfolgung
einer totalitaren Politik mit der Fortfihrung des Ausnahmezustands und den jetzt
aufgedeckten nutzlosen Restriktionen schafft eine Situation des zunehmenden
Unverstandnisses zwischen dem Volk und seinen offiziellen Vertretern, was zu einem
groRen Teil die Rekordenthaltung bei den jingsten Regionalwahlen erklart.

Professor Delfraissy und vier weitere Mitglieder des wissenschaftlichen Ausschusses haben
dies deutlich gemacht[4]:
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,ES ist an der Zeit, angstbasierte Ansatze, die auf allgemeiner Eindammung basieren,
aufzugeben... Es ist nicht mehr moglich, allgemeine Lockdowns nach dem Sto-Start-Prinzip
als Hauptantwort auf die COVID-19-Pandemie zu verwenden. Obwohl sie fir viele
Wissenschaftler attraktiv und eine StandardmalRnahme flr politische Fahrer ist, die
befurchten, fur langsame oder unentschlossene nationale Reaktionen rechtlich
verantwortlich gemacht zu werden.”

,Die Bevolkerung war bisher relativ zurtickhaltend, aber ihre Zweifel und ihr Misstrauen sind
in Protestbewegungen in mehreren Landern sichtbar. Die Auswirkungen der allgemeinen
Lockdowns auf ganze Volkswirtschaften waren verheerend, wobei das Schlimmste in Bezug
auf die Arbeitslosenquote und die Staatsverschuldung noch bevorsteht... Grundsatzlich
sollte der neue Ansatz auf einem klaren und transparenten Gesellschaftsvertrag basieren,
der in den verfiigbaren Daten verankert ist...“

In der Geschichte, Uber die unsere Herrscher nachdenken sollten, hat das Regime von
Tyrannen nirgendwo sehr lange tberlebt und bestand nur so lange, wie es die Unterstitzung
des Volkes hatte. Auf den Tyrannen, der von der Menge gefordert wird, folgt Erntichterung,
dann Wut, denn je weniger nitzlich die Tyrannei ist, desto bedrickender wird sie. Dies
erklart das blutige Ende vieler Tyrannen wie Alexander der Tyrann von Phdnizien, Nero,
Caligula, Vitellius, Gallerius romische Kaiser, Ludwig XVI, Mussolini, Trujillo, Gaddafi,
Saddam Hussein...

Das zunehmend totalitare Abdriften einer Regierung, die ein Notstandsgesetz ohne
wirkliche Rechtfertigung missbraucht, die permanente Propaganda, die Zensur, die
Vervielfachung von Drohungen und Einschiichterungen gegen Gegner und die taglichen
Ligen spalten das Land noch mehr, lassen unsere Demokratie, das Volk und seine Fuhrer
sinnlose politische Risiken eingehen.

Schlussfolgerungen

Eine verpflichtende Verabreichung eines Medikaments, das kein Impfstoff ist, sondern eine
experimentelle RNA-Injektion (deren Ergebnisse in Grof3britannien und Israel offensichtlich
schlecht sind und die, wie der franzdsische Gesundeheitsminister einraumt, weder die
Krankheit noch ihre Ubertragung verhindern kann), ware nicht nur medizinisch nutzlos und
vollig unlogisch (wer glaubt, dass diese Behandlung ihn schitzt, hat keinen Grund, sich vor
anderen zu firchten), sondern auch illegal, da sie gegen die Oviedo-Konvention verstof3en
wuirde. Darliber hinaus hat kein Land der Welt sie eingefuhrt.

Nein zur Verpflichtung von Pseudo-Impfstoffen gegen Covid fir Pflegende und far
den Rest der Bevolkerung! Die experimentelle Behandlung darf nur an gut
informierten Freiwilligen durchgefuhrt werden.

Praambel der Allgemeinen Erklarung der Menschenrechte vom 10. Dezember 1948:

»Es ist wesentlich, dass die Menschenrechte durch den Rechtsstaat geschiitzt
werden, damit der Mensch nicht gezwungen ist, als letztes Mittel zur Rebellion gegen
Tyrannei und Unterdriickung zu greifen.“

Anmerkungen:

[1] mit 57,2% der Bevolkerung vollstindig geimpft (am 2. Juli 2021)

[2] Israel ist ein ,hyper” geimpftes Land und leidet ebenfalls unter der Delta-Variante. Was
ist der Nutzen einer Impfung? Nice Matin am 07.05.202



https://www.nicematin.com/sante/israel-est-un-pays-hyper-vaccine-et-il-subit-aussi-le-variant-delta-a-quoi-sert-la-vaccination-699923
https://www.nicematin.com/sante/israel-est-un-pays-hyper-vaccine-et-il-subit-aussi-le-variant-delta-a-quoi-sert-la-vaccination-699923
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[3] La Boétie, ,Diskurs der freiwilligen Knechtschaft®
[4] Laetitia Atlani-Duault, Bruno Lina, Franck Chauvin, Jean-Francois Delfraissy, Denis
Malvy: Immune evasion means we need a new COVID-19 social contract,
www.thelancet.com/public-health Vol 6 April 2021,
www.thelancet.com/action/showPdf?pii=S2468-2667%2821%2900036—0

Quelle: MPI

Aus: UNSER MITTELEUROPA. MIT VEREINTEN KRAFTEN FUR EIN EUROPA DER
VATERLANDER

03) Corona: So geht Manipulation — wie Kurz Osterreich zum Narren halt

13. 07. 2021 . -
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Der Osterreichische Bundeskanzler Sebastian Kurz mit dem Grinder und Chef des WEF,

Klaus Schwab. Foto: Bundeskanzleramt.
Kurz lasst Katze aus dem Sack: ,,Corona wird uns noch Jahre beschaftigen®

Der 6sterreichische Bundeskanzler Sebastian Kurz lieferte im online-Portal des TV-Senders
,0€24" ein Paradebeispiel ab, wie Manipulation gepaart mit Leugnen von Tatsachen,
Menschen weiter in Angst versetzt werden, um sich auch in Zukunft impfen zu lassen.

Die Ausfuihrungen des vormals beliebten Kanzlers, strotzen nur so vor Unwahrheiten und
Widerspriuchen, sodass sich der Verdacht aufdrangt, Kurz ist nur mehr eine Sprechpuppe
der Pharmaindustrie und jemand, der die Bevolkerung ohne jeglichen Skrupel zum Narren
halt.


http://www.thelancet.com/public-health
https://www.thelancet.com/action/showPdf?pii=S2468-2667%2821%2900036-0
https://www.medias-presse.info/la-vaccination-obligatoire-anti-covid-ne-serait-justifiee-ni-legalement-ni-medicalement-dr-nicole-delepine/144359/
https://unser-mitteleuropa.com/
https://unser-mitteleuropa.com/
https://www.oe24.at/coronavirus/kurz-fuer-jeden-der-nicht-geimpft-ist-ist-das-virus-ein-massives-problem/483860537
https://i2.wp.com/unser-mitteleuropa.com/wp-content/uploads/2021/07/Kurz-und-Schwab.png?fit=574%2C377&ssl=1

Seite 35 zum AGOMWBW-Rundbrief Nr. 794 vom 22.07.2021

Versuchen wir den Inhalt seiner Wortspenden, die er u. A. auch auf einer Pressekonferenz
von sich gab, zu analysieren:

Kurz: ,,Fiir jeden, der nicht geimpft ist, ist das Virus ein massives Problem*

Falsch. Das Virus ist nur fur die ein Problem, bei denen Corona als Krankheit ausbricht.
Nicht fuir jeden der nicht geimpft ist. Zum Problem kann es auch fur Geimpfte werden, sollte
bei ihnen Corona ausbrechen — und das kommt eben mehr als oft vor. Inklusive Todesfélle.
Fur Probleme fur Nichtgeimpfte sorgt allerdings nicht das Virus, sondern die Politik.

»FUr jeden, der geimpft ist, ist die Pandemie vorbei.*
Falsch. Eine glatte Liige, wie jeder weil3.

,Das Virus wird nicht verschwinden, es wird bleiben. Es wird uns noch Jahre
beschiéftigen.”

Richtig. Corona gibt es schon seit Jahren (fragen Sie Drosten), was allerdings vertuscht
wird. Es drangt sich namlich die Frage auf, warum erst jetzt die ,Pandemie“? Und nicht
schon vor ein paar Jahren? Es wird auch nicht verschwinden, sondern weiter zur Umsetzung
diverser Agenden instrumentalisiert werden.

Im Vergleich zu den friheren Wellen gebe es nun aber die Impfung als
,Gamechanger”, sagte Kurz. Diese schiitze auch gegen alle bisherigen Varianten
einschlie3lich der Delta-Variante.

Da weily Kurz offensichtlich mehr als beispielsweise die Israelis. Beim ,Impfweltmeister®
explodieren gerade die Infektionszahlen, auch bei Geimpften.

Wenn die Ansteckungszahlen wieder steigen, gehe er davon aus, dass das
Impfangebot auch von jenen Menschen angenommen werde, die bisher die Hoffnung
hatten, dass das Virus ,,verschwindet*.

Doppelter Widerspruch: Sollten die Ansteckungszahlen trotz Impfung weiter steigern, (so
wie bei den ,Impfweltmeistern® Israel oder Chile), beweist das hdéchstens, dass die
Impfungen nicht das halten, was man uns vorgaukelt. Impfskeptiker wird das wohl kaum
animieren, sich ebenfalls als Versuchskaninchen fiir die experimentellen Impfungen zur
Verfiigung zu stellen.

»Ich bin doppelt geimpft und lasse mich trotzdem testen*

Mit dieser Aussage bestatigt Kurz hochstens, dass er wohl selbst nicht an die Wirksamkeit
der Impfungen so recht glauben will.

,Wir wollten immer eine Uberforderung der Spitiler verhindern, und das muss weiter
das Ziel sein“

Standardvorwand, um MalRnahmen durchzuziehen, wenn sonst nichts von einer
.LPandemie“ zu bemerken ist. Verlogen deshalb, weil wahrend der ,Pandemie”
Intensivbetten abgebaut wurden, anstatt Vorkehrungen zu treffen, dass das
Gesundheitssystem eben nicht zusammenbricht, sollte tatsdchlich eine Pandemie ins Land
ziehen.


https://www.youtube.com/watch?v=NA6GVvIELq4
https://unser-mitteleuropa.com/interview-2014-als-drosten-noch-corona-leugner-war/

Seite 36 zum AGOMWBW-Rundbrief Nr. 794 vom 22.07.2021

Zusammenfassend ist festzuhalten, dass Kurz sich der altbekannten Propagandamethode
bedient, namlich Unwahrheiten so lange zu wiederholen, bis sie als wahr empfunden
werden. Dass er wirklich das glaubt was er sagt, nimmt ihm keiner ab. Zumindest niemand,
der noch geradeaus denken kann.

Aus: UNSER MITTELEUROPA. MIT VEREINTEN KRAFTEN FUR EIN EUROPA DER
VATERLANDER

04) USA: Laut Dr. McCullough gibt es nach Anti-Covid-Impfung zehnmal mehr
Todesfélle als offiziell zugegeben

11. 07. 2021

- DR. PETER McCULLOUGH |

DR. PETER MCCULLOUGH, BAYLOR UNIVERSITY INTERNAL MEDICINE VICE CHIEF C-SPAN2

Dr Peter McCullough - Bildquelle: MPI

In einem Interview mit dem deutschen Volkerrechtler Reiner Fuellmich erklart Dr. Peter
McCullough, was er als ,Bioterrorismus, verbreitet durch Injektion“ bezeichnet, und aul3ert
die Befurchtung, dass die derzeitigen experimentellen Impfstoffe gegen COVID-19 junge
Menschen sterilisieren und Krebs fordern kénnten und wahrscheinlich bereits 50.000 bis
70.000 Todesfalle in den Vereinigten Staaten verursacht hatten.

In dem brisanten Interview, das am 11. Juni aufgezeichnet wurde, begann Dr. McCullough,
ein Kardiologe, Professor fur Medizin und Herausgeber zweier bedeutender medizinischer
Fachzeitschriften, seine Analyse mit der Aussage: ,Ich glaube, wir befinden uns unter der
Anwendung einer Form von Bioterrorismus, die weltweit ist, [und] es scheint seit vielen
Jahren geplant worden zu sein.*

https://lunser-mitteleuropa.com/usa-laut-dr-mccullough-gibt-es-nach-anti-covid-
impfung-zehnmal-mehr-todesfaelle-als-offiziell-zugegeben/


https://unser-mitteleuropa.com/
https://unser-mitteleuropa.com/
https://www.bitchute.com/video/pImhi9Zm3X7j/
https://www.cardiometabolichealth.org/peter-mccullough.html
https://rcm.imrpress.com/EN/column/column171.shtml
https://www.ajconline.org/
https://unser-mitteleuropa.com/usa-laut-dr-mccullough-gibt-es-nach-anti-covid-impfung-zehnmal-mehr-todesfaelle-als-offiziell-zugegeben/
https://unser-mitteleuropa.com/usa-laut-dr-mccullough-gibt-es-nach-anti-covid-impfung-zehnmal-mehr-todesfaelle-als-offiziell-zugegeben/
https://i2.wp.com/unser-mitteleuropa.com/wp-content/uploads/2021/07/Dr-Peter-McCullough-Sentate-2.png?fit=768%2C432&ssl=1

Seite 37 zum AGOMWBW-Rundbrief Nr. 794 vom 22.07.2021

Dr. McCullough glaubt, dass dieser Bioterrorismus in zwei Phasen stattfand, von denen
.Phase |I“ aus einem ,Atemwegsvirus bestand, das sich auf der ganzen Welt verbreitete und
relativ wenige Menschen betraf, etwa ein Prozent vieler Bevolkerungen, aber grof3e Angst
erzeugte.”

Diese Angst flhrte zu einer staatlichen Politik der gesundheitlichen Einschrdnkungen auf
mehreren Ebenen, einschliellich Schliefungen, Maskenpflicht und Massentests. ,Jede
einzelne MalRnahme, die in der Reaktion des offentlichen Gesundheitswesens auf die
Pandemie unternommen wurde, hat sie verschlimmert®, sagte er.

Als Reaktion darauf begannen Dr. McCullough und eine Gruppe von Kollegen mit der
Erforschung, Entdeckung und Verdéffentlichung von Behandlungen fiir das Virus in den von
ihm herausgegebenen medizinischen Fachzeitschriften und begannen, ,auf allen Ebenen
auf Widerstand zu stoRen®, obwohl ihre Ergebnisse ,eine etwa 85-prozentige Reduzierung
der Krankenhausaufenthalte und der Sterblichkeit® zeigten.

Trotz seiner eminenten Referenzen entfernte YouTube eine Prasentation, die er auf seiner
Plattform eingestellt hatte, wahrend andere Medien praktisch alle Informationen tber die
frihe Behandlung von Patienten aktiv unterdriickten.

~Was wir also entdeckt hatten, war, dass die Unterdrickung einer fruhen Behandlung eng
mit der Entwicklung eines Impfstoffs verbunden war, erklarte McCullough. ,Und das ganze
Phase | Bioterrorismus-Programm ... war wirklich darauf ausgerichtet, die Bevolkerung in
Angst und Isolation zu halten und sie darauf vorzubereiten, den Impfstoff zu akzeptieren,
der als Phase Il einer Bioterrorismus-Operation erscheint.”

Dr. McCullough woértlich: ,Sie wollen jedem Menschen messenger RNA oder adenovirale
DNA injizieren.“.

Im Hinblick auf das Ende der experimentellen COVID-19-Impfkampagnen bei Kindern
erklarte er: ,Wir haben jetzt 800 Falle von Jugendlichen, die eine Myokarditis, also eine
Entzindung des Herzens, entwickeln. Und weil ich ein Kardiologe bin, habe ich hier eine
Position der klinischen Autoritat, und ich denke, dass dass sogar ein Fall zu viel ist, weil es
keinen klinischen Nutzen bei jungen Menschen gibt, den Impfstoff zu erhaltenen.”

Dr. McCullough sagte, dass die Zahl der Todesféalle im Zusammenhang mit der Covid-
Impfung zehnmal héher sei als die offiziellen Zahlen. ,Wir wussten aus den Harvard-Daten
von 2016, dass das Vaccine Adverse Event Reporting System (VAERS) nur etwa 10 %
dessen meldet, was tatsachlich passiert. Wir mussten also eine andere Datenquelle finden.
Und wir kennen Insider. Wir haben jetzt einen Whistleblower innerhalb des CMS, und wir
haben zwei Whistleblower innerhalb der CDC. (...) Wir denken, wir haben 50.000
amerikanische Tote. 50.000 . Wir haben also tatsédchlich mehr Impftote pro Tag, bei
weitem mehr als wir durch Viruserkrankungen haben.”

Die neuesten Daten aus dem VAERS-System der CDC, die vor einigen Tagen veroffentlicht
wurden, zeigen Berichte Uber insgesamt 411.931 unerwinschte Ereignisse in den USA
nach Injektionen von experimentellen COVID-19-Gentherapie-Impfstoffen, darunter 6.985
Todesfalle und 34.065 schwere Verletzungen, zwischen dem 14. Dezember 2020 und dem
25. Juni 2021.

Quelle: MPI

Aus: UNSER MITTELEUROPA. MIT VEREINTEN KRAFTEN FUR EIN EUROPA DER
VATERLANDER



https://www.lifesitenews.com/news/eminent-doc-media-censored-covid-19-early-treatment-options-that-could-have-reduced-fatalities-by-85
https://www.lifesitenews.com/opinion/why-are-google-facebook-twitter-so-bent-on-censoring-doctors-who-promote-cure-for-covid
https://childrenshealthdefense.org/defender/cdc-vaers-injuries-400000-following-covid-vaccines/?utm_source=salsa&eType=EmailBlastContent&eId=9a3f60dd-044d-4b36-b366-4f476ee79ddf
https://www.medalerts.org/vaersdb/findfield.php?TABLE=ON&GROUP1=CAT&EVENTS=ON&VAX=COVID19%22%20%5Ct%20%22_blank
https://www.medalerts.org/vaersdb/findfield.php?TABLE=ON&GROUP1=AGE&EVENTS=ON&VAX=COVID19&DIED=Yes%22%20%5Ct%20%22_blank
https://www.medalerts.org/vaersdb/findfield.php?TABLE=ON&GROUP1=AGE&EVENTS=ON&VAX=COVID19&DIED=Yes%22%20%5Ct%20%22_blank
https://www.medalerts.org/vaersdb/findfield.php?TABLE=ON&GROUP1=AGE&EVENTS=ON&VAX=COVID19&SERIOUS=ON%22%20%5Ct%20%22_blank
https://www.medias-presse.info/etats-unis-le-dr-mccullough-affirme-que-les-deces-lies-a-la-vaccination-anti-covid-sont-dix-fois-plus-eleves-que-ce-qui-nous-est-dit-officiellement/144291/
https://unser-mitteleuropa.com/
https://unser-mitteleuropa.com/
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05) RKI-Chef gibt zu: FFP2-Masken schiitzen nicht besser als OP-Masken

10. 07. 2021

FFP2-Masken schitzen nicht besser als OP-Masken | Bild: Pixabay

Nachdem das Millionengeschéft mit den FFP2 Masken bereits gelaufen ist, kommt die
Wahrheit zu Tag. Wir erinnern uns: In Deutschland hatte der Ehemann von Bundesminister
fur Gesundheit Jens Spahn seine Finger im Spiel, in Osterreich eine Blase Rund um Kanzler
Sebastian Kurz. Darliber hinaus bestiinde der Verdacht, dass ,auch Schrott geliefert wurde®,
so ein SPD-Politiker zu einem Masken-Deal.

Was ,Verschworungstheoretiker ohnehin standig postulierten, namlich, dass diese Masken
praktisch eher Nach- als Vorteile fir die leidgepriften Trager bringen, wird jetzt von keinem
Geringeren, als dem Chef des Robert-Kochinstituts (RKI), Prof. Lothar Wieler, indirekt
bestatigt.

So zitierte BILD aus einem Brief Wielers an das deutsche Gesundheitsministerium:

,Das Tragen von FFP2-Masken durch Laien (z.B. beim Einkaufen) entfaltet nach aktueller
fachlicher Einschatzung keine gréRere Wirkung bei der Einddmmung der Covid-19-
Pandemie als das Tragen von medizinischem Mund-Nasen-Schutz (,OP-Maske®)*

Derartige Masken bieten vor Tropfcheninfektionen z.B. bei OPs Schutz, aufgrund der Grol3e
der Viren werden allerdings diese am Weg zur Nase des Maskentrager kaum abgehalten.
Das und ahnliche Tatsachen zéhlen bei Gehirngewaschenen ohnehin nicht, nicht umsonst


https://www.presseportal.de/pm/66749/4961652
https://www.bild.de/politik/inland/politik-inland/rki-chef-lothar-wieler-ffp2-masken-schuetzen-nicht-besser-als-op-masken-77026572.bild.html
https://i0.wp.com/unser-mitteleuropa.com/wp-content/uploads/2021/07/Ffp2-und-op-maske.png?fit=800%2C549&ssl=1
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laufen solche Leute auch nach Wegfall der Trageplicht von FFP2 Masken mit den
Arbeitsschutzmasken — als solche wurden sie konzipiert — weiterhin freiwillig herum. Uber
ein Jahr lang ,betreutes Denken® hat seine Wirkung nicht verfehilt.

Die Erkenntnis, dass diese Masken Ansteckungen kaum verhindern kdnnen, héatte Wieler
schon vor Monaten gewinnen kénnen, hatte er den Beipacktext solcher Maske gelesen. Bei
einer, in einem Penny-Markt vom Verfasser dieser Zeilen gekauften FPP2 Maske konnte
man dem Beipacktext wortlich entnehmen:

»Dieses Produkt vermeidet das Risiko einer Ansteckung mit der Krankheit oder eine
Infektion nicht“

Waren etwa die Hersteller dieser Masken ebenfalls ,Covidioten®, ,Corona-Leugner® oder
Verschworungstheoretiker? Oder wussten sie blof3 besser Bescheid um die Wirksamkeit
ihrer Produkte als Lauterbach und Konsorten?

Aus: UNSER MITTELEUROPA. MIT VEREINTEN KRAFTEN FUR EIN EUROPA DER
VATERLANDER

06) Unis decken auf: Impfstoffe ,verunreinigt® — auch menschliche Riickstande
(') dabei

Forscher fordern bessere Qualitatskontrolle bei Corona-Impfstoffen

08. 07. 2021



https://unser-mitteleuropa.com/
https://unser-mitteleuropa.com/
https://i0.wp.com/unser-mitteleuropa.com/wp-content/uploads/2021/07/Impfung-verunreinigt.png?fit=909%2C595&ssl=1
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Wissenschaftliche Untersuchungen des Impfstoffs von AstraZeneca, Vaxzevria an der
Universitaten Ulm und Greifswald zeigen erstaunlich grol3e Verunreinigungen. Die Forscher
dort haben dabei tberraschend grol3e Mengen an Produktionsriickstanden festgestellt. Dr.
Lea Krutzke, Postdoc am Institut fur Gentherapie, war an der Studie mal3geblich beteiligt.
In einem Interview mit Technology Review nimmt die Wissenschaftlerin zu den
Forschungsergebnissen Stellung. Hier einige Ausziige aus dem Gesprach:

Uberrascht tiber das AusmaR der Verunreinigungen

L,Lea Krutzke: Wir forschen schon seit vielen Jahren mit und an adenoviralen Vektoren und
haben daher die notwendige Expertise. Aufgrund der Berichte beziiglicher der beobachteten
Nebenwirkungen mit dem AstraZeneca-Impfstoff haben wir uns diesen ein wenig genauer
angeschaut und sind dabei — tatsachlich eher zufallig — Uber diese Verunreinigungen
gestolpert. Wir waren selbst lberrascht, in welchem Ausmal3 diese vorzuliegen scheinen.”

Auch menschliche Eiweil3e unter den Verunreinigungen

Frage: Sie hatten drei Chargen untersucht und kamen auf das erstaunliche Ergebnis, dass
bis zu 2/3 des Protein-Inhalts aus Produktionsrickstanden bestanden. Um welche handelte
es sich?

,ES handelt sich hierbei um eine Vielzahl an menschlichen EiweilRe. Diese entstammen
den menschlichen Zellen, welche fur die Produktion des Impfstoffes verwendet werden.
Eigentlich sollten diese menschlichen Eiweil3e im Anschluss an die Produktion wieder vom
eigentlichen Impfstoff — also den adenoviralen Vektorpartikel — abgetrennt werden. Dies
scheint im Falle von AstraZeneca allerdings nur sehr unzureichend geschehen zu sein.
Des Weiteren haben wir auch adenovirale Eiwei3e im Impfstoff nachgewiesen, welche zwar
ebenfalls fur die Produktion der Vektorpartikel benétigt werden, allerdings kein Bestandteil
der reifen Partikel sind und ebenfalls wahrend des Aufreinigungsprozesses hatten
abgetrennt werden sollen.”

Alle Chargen weisen prozessbhedingte Verunreinigungen auf

Frage: Lasst sich aus Ihren Uberprifungen schlieBen, dass alle Chargen des Herstellers so
aussehen?

,Wir haben in unserer Studie die Ergebnisse drei von uns untersuchter Chargen gezeigt.
Mittlerweile hatten wir die Moglichkeit, eine weitere Charge zu untersuchen und in einer
weiteren Studie der Universitat Greifswald, an der wir auch beteiligt sind, wurden noch zwei
Chargen analysiert. Alle sechs Chargen weisen prozessbedingte Verunreinigungen
auf. Uberraschenderweise variiert der Grad der Verunreinigung zwischen den Chargen,
was bei einem standardisierten Prozess eigentlich auch nicht der Fall sein sollte. Wir kdnnen
naturlich keine abschlieBende Aussage beziglich aller Chargen machen, jedoch ist unsere
Beobachtung mit sehr groBer Wahrscheinlichkeit repréasentativ.“

Anm. der Red.:
Von wem diese Ruckstdnde stammen, insbesonders das menschliche Eiweil3, wollen wir
besser gar nicht so genau wissen. Wir ziehen es vor, uns nicht mit derartigen Impfladungen
zu gefahrden. Und in der Rolle von Versuchskaninchen gefallen wir uns auch nicht.

Aus: UNSER MITTELEUROPA. MIT VEREINTEN KRAFTEN FUR EIN EUROPA DER
VATERLANDER


https://www.heise.de/hintergrund/Forscher-fordern-bessere-Qualitaetskontrolle-bei-Corona-Impfstoffen-6120589.html?utm_source=pocket-newtab-global-de-DE
https://unser-mitteleuropa.com/
https://unser-mitteleuropa.com/
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07) Portugal und Covid: Gericht bestatigt, dass nur 152 Todesfalle auf Covid
zurtckzufthren sind und nicht 17.000

08. 07. 2021

Ein korzlich ergangenes portugiesisches Gerichtsurteil ist von den Massenmedien
unbemerkt geblieben, wenn nicht gar verdrangt worden. Dennoch stort es die offizielle
Darstellung der Covid-Sterblichkeit.

Laut einem Lissaboner Gerichtsurteil starben nur 0,9 % der ,verifizierten Falle” an Covid,
also 152, nicht 17.000, wie die Regierung behauptet. ,Das Urteil hat bewiesen, dass die
Regierung die Statistiken Uber Covid-19-Todesfalle gefalscht hat‘, schreibt
GreatGamelndia, das Medienunternehmen, das den Fall aufgedeckt und das Urteil
veroffentlicht hat.

»,Nach einer Blirgerpetition, so erkléart der Artikel, wurde ein Lissabonner Gericht gezwungen,
verifizierte Daten Uber Covid-19-Todesfélle zu liefern.

Laut dem Urteil (lesen Sie hier das vollstandige Urteil) betragt die Zahl der verifizierten
Covid-19-Todesfélle von Januar 2020 bis April 2021 nur 152, nicht etwa 17.000, wie die
Ministerien behaupten.

Alle ,anderen”sind aus verschiedenen Griinden gestorben, obwohl sie PCR-positiv getestet
wurden.

Die Daten stammen aus dem Sistema de Informacdo dos Certificados de Obito
(Sterbeurkunden-Informationssystem — SICO), dem einzigen System seiner Art in Portugal.

Der Hinweis auf 152 Sterbeurkunden, die ,unter der Aufsicht des Justizministeriums”
ausgestellt wurden, ist irreflhrend, da alle Sterbeurkunden unter der Aufsicht des
Justizministeriums ausgestellt werden, da es die einzige Institution ist, die sie ausstellt.”


https://greatgameindia.com/lisbon-court-death-covid-cases/amp/?__twitter_impression=true&s=09
https://greatgameindia.com/wp-content/uploads/2021/06/Lisbon-Court-Rules-Only-0.9-Of-%E2%80%98Verified-Cases-Died-Of-COVID-Numbering-152-Not-17000-As-Claimed.pdf
https://i1.wp.com/unser-mitteleuropa.com/wp-content/uploads/2021/07/coronavirus.png?fit=986%2C554&ssl=1
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Dies ist nicht das erste Mal, dass die portugiesische Justiz das Management und die
Handlungen der Regierung des Landes verurteilt hat:

sLetztes Jahr, so erinnert sich GreatGamelndia, entschied ein portugiesisches
Berufungsgericht, dass PCR-Tests unzuverlassig sind und dass es illegal ist, Menschen
allein aufgrund eines PCR-Tests unter Quaranténe zu stellen. Das Gericht stellte fest, dass
die Zuverlassigkeit des Tests von der Anzahl der verwendeten Zyklen und der vorhandenen
Viruslast abhangt. Unter Berufung auf Rita Jaafar und die Oxford Academy kam das Gericht
zu dem Schluss, dass ,wenn jemand durch PCR als positiv getestet wird, wenn ein
Schwellenwert von 35 Zyklen oder mehr verwendet wird (wie es in den meisten Labors in
Europa und den Vereinigten Staaten die Regel ist), die Wahrscheinlichkeit, dass die Person
infiziert ist, weniger als 3% betragt und die Wahrscheinlichkeit, dass das Ergebnis ein
falsches Positiv ist, 97% betragt.

Quelle: MPI

Aus: UNSER MITTELEUROPA. MIT VEREINTEN KRAFTEN FUR EIN EUROPA DER
VATERLANDER

08) Kollektive Immunitat nach Anti-Covid-Pseudoimpfstoff-Injektionen: Mythos
versus bewiesene Fakten

Von Dr. Gérard Delépine

07.07. 2021

Bildquelle: MPI


https://greatgameindia.com/portuguese-court-pcr-tests-unreliable/
https://academic.oup.com/cid/article/72/11/e921/5912603
https://www.medias-presse.info/portugal-et-covid-la-justice-confirme-que-seuls-152-deces-sont-dus-au-covid-et-non-17-000/144209/
https://unser-mitteleuropa.com/
https://unser-mitteleuropa.com/
https://i1.wp.com/unser-mitteleuropa.com/wp-content/uploads/2021/07/non_au_vaccin_covid19_abbe_lang_fsspx_01_2021.jpg?fit=850%2C590&ssl=1

Seite 43 zum AGOMWBW-Rundbrief Nr. 794 vom 22.07.2021

Derzeit versprechen uns alle Mitglieder der Regierung und der Medien, dass wir Covid
loswerden und unsere Freiheit zurtickgewinnen werden, sobald wir alle dank kollektiver
Immunitat geimpft sind. Bevor wir ihnen glauben, sollten wir die Fakten in der realen Welt
Uberprufen.

Vier grolRe Lander (GroRRbritannien, Israel, Chile, Seychellen) und ein Mini-Staat (Gibraltar),

Verfechter der Impfung, sind Modelle des ,Impferfolgs” mit mehr als 60 % ihrer Bevolkerung
geimpft und einer durchschnittlichen Verzégerung von sechs Monaten.

Couverture vaccinale chez les champions de la vaccination
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Eine Uberpriifung ihres Gesundheitszustands Covid19 auf der Grundlage von WHO- und
OurWorldinData-Daten liefert ein objektives MalR fiur die Wirkung einer hohen
Durchimpfungsrate.

Explosion von Infektionen und Sterblichkeit nach der Impfung in Gibraltar

In Gibraltar begann die Impfung im Dezember 2020 und schloss spanische Besucher ein,
was zu einer Durchimpfungsrate von 115 % fihrte.

Sechs Monate nach dieser Impfung zeigen die offiziellen Zahlen der WHO eine Explosion
der Ansteckungen (multipliziert mit 4) und der Todesfalle, die auf Covid19 zuriickgefihrt
werden (multipliziert mit 19).


https://covid19.who.int/
https://ourworldindata.org/
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! Gibraltar Evolution de I'épidémie

vaccination

Durant les dix premiers mois d’épidémie
Gibraltar avait été relativement épargné
et comptait avant la vaccination 1034 cas
et cinqg morts Covid19.
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Malgré une couverture vaccinale dépassant
les 100% (les visiteurs ont été vaccinés) le
nombre de contaminés (4346) a été multiplié i .
par 4 et celui des morts Covid19 par 19 |
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Docteur G Delépine Source des données OMS Covid 19 Dashboard du 1/7/2021

Die Gesundheitsbehorden, die die Impfkampagne organisiert haben, behaupten, dass es
keinen kausalen Zusammenhang gibt, ohne eine alternative Erklarung zu geben.

Sehr beunruhigende Situation auf den Seychellen nach der Impfung

Die Inselgruppe mit fast 100.000 Einwohnern war vor der Impfkampagne, die im Januar
2021 begann, fast vollstandig von der Epidemie verschont geblieben. Das Land ist ein
afrikanischer Champion in Sachen Impfungen und hat derzeit fast 70% seiner Bevolkerung

vollstandig geimpft.

E#~ Seychelles Evolution de I'épidémie au 1/7/2021
La vaccination a débuté le 10 Janvier 2021. Au B juin 2021, 137 676 dosesavaient
été injectées et la couverture vaccinaledépassaitles 70%

Avant la campagne de vaccination
502 cas et un mort.
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7 mois apres le début de la campagne de vaccination et malgré une
couverture vaccinale supérieure a 70% les cas confirmés atteignent
15579 (+3400%) avec 68 morts (+6700%) 2
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Docteur G Delépine Source des données OMS Covid 19 Dashboard du 1/7/2021
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Laut der Nachrichtenagentur der Seychellen betraf ein Drittel der aktiven Félle vollstandig
geimpfte Personen. Der Rest hatte eine Einzeldosis erhalten oder war noch nicht geimpft.

Als Reaktion auf den Ausbruch hat der Archipel die Mal3hahmen verscharft. Schulen sind
geschlossen, Treffen zwischen Mitgliedern verschiedener Haushalte sind nicht mehr erlaubt
und Telearbeit wird stark gefordert. AuRerdem mussen Bars, Restaurants und Geschafte
nun friher am Abend schlie3en und sportliche Aktivitdten werden abgesagt.

Die 23-Uhr-Sperrstunde bleibt bestehen. Gesundheitsministerin Peggy Vidot spricht sogar
von einer ,kritischen Situation®. Die Tourismussaison 2021 ist nun ernsthaft gefahrdet.

Britischer Pyrrhussieg

In den Medien ist es Mode zu behaupten, dass die Ergebnisse der Impfung in
Grol3britannien, dem Europameister von Astra Zeneca, hervorragend sind. Doch
kurioserweise zeigen die Daten der WHO und von OurWorldinData das Gegenteil.

In der Tat sind die Kontaminationen und die Sterblichkeit in den drei Monaten nach der
Impfung stark angestiegen. Es hauften sich so viele auf Covid-19 zurickzufiihrende
Todesfalle wie in den zehn Monaten zuvor.
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Les mois de janvier et février 2021 ont établi les
records mensuels de mortalité Covid depuis le
début de I’épidémie.

Evolution de la mortalité en Grande Bretagne.

S

Depuis la vaccination la mortalité
globale a plus que doublé
Au8/12/2020 : 61434 morts H
Au1/7/2021:128 162 morts
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Docteur G Delépine Source des données OMS Covid 19 Dashboard du 26/5/2021

In ahnlicher Weise kam es nach der Impfung zu einem starken Anstieg der taglichen
Infektionen
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UK evolution post vaccinale précoce
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40000 augmentation des contaminations pendant les
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les records mensuels de contaminations
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Docteur G Delépine Source des données covid UK.today gov du 23/6/2021

Vor der Impfung am 7.12.2020, nach zehn Monaten Epidemie, zahlte man in Grof3britannien
1 753 599 bestatigte Falle gegentber 4 828 467 heute (+175 %)

Und wenn ein gewisser Riuckgang der Kontaminationen, vorubergehend im Marz und
Anfang April, die Hoffnung aufkommen liel3, dass der Impfstoff in Zukunft schiitzen wirde,
lie® das Auftreten einer Variante diese Hoffnung mit starkem Wiederanstieg der
Kontaminationen seit Anfang Juni verschwinden.

Am 2. Juli Uberstieg die Zahl der neu bestatigten Félle 20.000 Falle
ENIZ= Reprise exponentielle de | ’épidémie

P2 B N Les chiffres montrent que le nombre de contaminations quotidiennes a
doublé en dix jour s le chiffre du 3/7 é tant le plus élevé depuis le Février .
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Dr G Delépine 3/7/21 Source des données https ://ourworldindata.org/coronavirus/country/united kingdom?country="GBR

was den hochsten Wert seit dem 2. Februar 21 darstellt.
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Diese Entwicklung zeigt, dass nach einem starken Anstieg der Sterblichkeit und einer friihen
Ansteckung nach der Impfung die Impfstoffe nicht vor einem erneuten Auftreten der
Epidemie schitzen.

Die chilenische Katastrophe trotz flachendeckender Impfung

Chile ist Sidamerikameister im Impfen, fast zwei Drittel der Bevdlkerung sind geimpft. Die
Impfkampagne gegen das Coronavirus begann am Freitag, 24. Dezember, und bis zum 25.
Juni 2021 wurden insgesamt 21.966.892 Dosen verabreicht.

Doch nach dieser Impfung kam es trotz wiederholter Eingrenzungen zu einem starken
Anstieg sowohl der Infektionen als auch der Sterblichkeit.

Evolution de I’épidémie au chili au 3/7

La campagne de vactination contre le coronavirus a commenceé vendredi 24
décembre au Chili. Au 25 juin 2021, un total de 21 966 892 a été administré .

v 5 i 60
Depuis la vaccination le nombre de nouveaux cas i

hebdomadaires a été multiplié par 2,5
vaccinaton

| x

6 mois aprés une vaccination massive le nombre de nouveaux cas a triplé de 589000 cas a 1558000
Mar 31 Jun 30 Sep 30 Dec 31 Mar 31

P

Docteur G Delépine Source des données OMS Covid 19 Dashboarddu 3/7/2021

Die wochentliche Sterblichkeit ist seit der Impfung um das 2,5-fache gestiegen und scheint
trotz einer Wiederaufnahme der Eingrenzung nicht zu sinken.
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Evolution de la mortalité au chili au 3/7

La campagne de vaccination contre le coronavirus a commence vendredi 24
décembre au Chili. Au 25 juin 2021, un total de 21 966 892 a été administré.
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confinement la mortalité hebdomadaire a été
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vaccination
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6 mois aprés une vaccination massive la mortalité hebdomadaire a doublé (de16000 a plus de 32000)

Mar 31 Jun 30 Sep 30 Dec 31 Mar 31

Docteur G Delépine Source des données OMS Covid 19 Dashboard du 3/7/2021

In diesem Land kann man wirklich von einer Impfkatastrophe sprechen. Es ist zu hoffen,
dass die Gesundheitsbehdrden aus dem Impfdogma auszusteigen wissen und endlich die
Frihbehandlungen empfehlen, die unter anderem in Indien und Mexiko erfolgreich
eingesetzt werden.

Israels falscher Erfolg

Israel ist der Champion im Nahen Osten flr den Impfstoff von Pfizer. Was die Anzahl der
geimpften Personen betrifft, ist der Erfolg der Impfkampagne unbestreitbar: 63 % der
israelischen Bevolkerung haben mindestens eine Impfdosis erhalten.

Aber aus medizinischer Sicht ist es ein Fehlschlag.

Nach der Impfung, die am 19. Dezember 2020 begann, kam es zu einem dramatischen
Anstieg der taglichen Infektionen, die trotz strikter Eindammung die Spitzenwerte der
vorherigen Welle Ubertrafen.

Bis November 2020 wurden 18.000 neue bestatigte Falle registriert. Januar (218.000 Falle)
und Februar (134.000 Félle) stellten monatliche Infektionsrekorde seit Beginn der Epidemie
auf.

Am 18. Dezember 2020 (dem Tag vor Beginn der Impfung), nach zehn Monaten der
Epidemie, hatte Israel 366.000 bestatigte Falle. In den sieben Monaten nach der Impfung
stieg diese Zahl auf 842.218.
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Diese Zeit nach der Impfung war auch durch eine noch nie dagewesene Sterblichkeit
gekennzeichnet.

I |sraél Evolution de la mortalité 23/6/21

$ La vaccination a été suivie par une trés forte augmentatiorde la
e — mortalité hebdomadaire contaminations pendant deux mois
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Impfbefurworter behaupten, dass dieser Anstieg nicht auf die Impfung zurtickzufihren sei,
sondern nur auf den unglicklichen Zufall eines Ausbruchs. Aber wie kénnte ein zufélliger
Ausbruch mit der gleichen Verzdégerung in allen Landern, die stark impfen, auftreten?
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Und wie in Grol3britannien beobachten wir derzeit nach einer voribergehenden Flaute ein
Wiederaufflammen der Epidemie seit Mitte Juni

BN |SRAEL 1/7/21 Reprise de |'épidémie

Depuis 2 semaines, I'épidémie repart malgré une couverture vaccinale trés élevée

Docteur G Delépine Source des données ourworldindata 1/7/2021
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Das andere traditionelle Pro-Impf-Argument ist, dass die Impfung noch keine Zeit hatte zu
wirken, aber die Beispiele von Chile und den Vereinigten Arabischen Emiraten zeigen, dass
selbst sechs Monate nach Beginn der Impfung die Zahl der wdchentlichen Kontaminationen
héher ist als vor der Impfung.

Schlussfolgerungen

In allen Impf-,,Siegerldndern®“ kam es nach der Impfung zu einem signifikanten
Anstieg der Infektionen und der Sterblichkeit fiir 8—24 Wochen.

Die Flauten von 2 bis 3 Monaten, die manchmal folgten, zeugen nicht von einer
Impfimmunitat, denn sowohl in GroRbritannien als auch in Israel erleben wir das
Wiederaufflammen der Epidemie durch die Varianten, die durch die Impfung begulnstigt
wurden.

Hoffen wir, dass die Vernunft zu den Verantwortlichen zuriickkehrt, damit sie diesen
irrsinnigen Wettlauf um die Impfung einer Epidemie stoppen, die nicht sehr tédlich ist, aulRer
fur eine kleine Minderheit der Bevoélkerung, und die in Frankreich praktisch vorbei ist. Die
dramatischen Nebenwirkungen dieser Injektionen, die noch bis 2023 in der therapeutischen
Erprobung sind, sind ein weiteres Element, das Verordner bei dieser gigantischen globalen
Studie vorsichtig werden lassen sollte.

Quelle: MPI

Aus: UNSER MITTELEUROPA. MIT VEREINTEN KRAFTEN FUR EIN EUROPA DER
VATERLANDER


https://www.medias-presse.info/limmunite-collective-post-injection-pseudo-vaccinale-anti-covid-mythe-versus-faits-averes-dr-gerard-delepine/144149/
https://unser-mitteleuropa.com/
https://unser-mitteleuropa.com/
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09) Virologe spricht sich live gegen Kinder-Impfungen aus, Moderator gerat in
Panik (VIDEO)

05. 07. 2021

2w

P 1577 Mal angezeigt 0:01/029 ) 57

https://lunser-mitteleuropa.com/virologe-spricht-sich-live-gegen-kinder-impfungen-
aus-moderator-geraet-in-panik-video/

In den nahezu weltweit gleichgeschalteten Mainstream-Medien ist es natirlich ein Unding,
die Wahrheit zu verbreiten oder gar umbequeme Tatsachen anzusprechen. Insbsondere
seit dem wir uns in der Corona-Diktatur befinden, in der es nur eine vorgegebene Linie
geben darf: Impfen um jeden Preis. Wenn aber ein Virologe und Epidemologe live auf
Sendung sich genau dagegen ausspricht, kann schon einmal blankes Entsetzen in den
Redaktionsstuben ausbrechen.

Wollte phoenix-Moderator kritischen Virologen abdrehen?

In der Sendung ,Phoenix vor Ort* wurde der Virologe und Epidemologe Prof. Klaus Stohr
von phoenix-Moderator Florian Bauer zur derzeit grassierenden und angeblich
»hochgefahrlichen“ Corona-Delta-Variante interviewt. Unter anderem ging es auch um die
Impfungen fur Kinder. Denn die Variante aus Indien wird pl6tzlich als willkommener Vorwand
benutzt, um den Impfdruck und damit die indirekte Impfpflicht auch auf Kinder und bald
Kleinkinder auszuweiten. Dagegen spricht sich Prof. Stohr allerdings aus, auch live in der
Sendung. Es gabe genlgend Daten, u.a. aus Intensivstationen, die klar dagegensprechen.

Schon wahrend seiner Wortmeldungen zwischen den Minuten 5 und 6 merkt man im
Hintergrund hektisches Gefluster, offenbar zwischen Moderator und Moderations- und
Produktionsteam. Dann ein Umschalten der Kamera auf Moderator Bauer, der plétzlich wie
verrtickt herumfuchtelt und offenbar andeutete und verlangte, den Virologen von der Live-
Sendung abzudrehen. Doch Bauer wurde ertappt und tat, also ob nicht geschehen war. Das
Gesprach wurde zu Ende gefuhrt. Hier das gesamte Interview:


https://unser-mitteleuropa.com/virologe-spricht-sich-live-gegen-kinder-impfungen-aus-moderator-geraet-in-panik-video/
https://unser-mitteleuropa.com/virologe-spricht-sich-live-gegen-kinder-impfungen-aus-moderator-geraet-in-panik-video/
https://i1.wp.com/unser-mitteleuropa.com/wp-content/uploads/2021/07/Phoenix.png?fit=745%2C417&ssl=1
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COVID-19
Aktuelle, wissenschaftliche Informationen finden Sie bei der Bundeszentrale fir
gesundheitliche Aufklarung.

Weitere Informationen auf Google

Interview mit Prof. Klaus Stohr (Virologe und Epidemiologe) am 01.07.21

https://www.youtube.com/watch?v=gMwhkG9p6J0

10) Tausende Fluge fallen aus, weil geimpfte Piloten erkranken oder sterben

05. 07. 2021

Bild: shutterstock

Auch wenn es um die Impfungen des Personals bei den verschieden Fluglinien geht,
herrschen unterschiedliche Auffassungen dartber was gut oder schlecht ist. Negative
Fogen von Impfungen bei Mitarbeitern werden auch da weggeleugnet — mit einem Wort:
auch da kenn sich niemand so recht aus.

Hier einige Fakten Uber die das amerkianische Portal THE COLORADO HERALD
berichtete:

Delta Airlines verlangt jetzt den COVID-19-Impfstoff flr alle neuen Mitarbeiter, was die
Delta-Mitarbeiter potenziell dem Risiko von Blutgerinnseln und Tod aussetzt. American
Airlines verlangt den Impfstoff nicht, gibt seinen Mitarbeitern aber einen Tag frei und 50


https://www.infektionsschutz.de/coronavirus-sars-cov-2.html
https://www.infektionsschutz.de/coronavirus-sars-cov-2.html
https://www.infektionsschutz.de/coronavirus-sars-cov-2.html
https://www.infektionsschutz.de/coronavirus-sars-cov-2.html
https://www.google.com/search?kgmid=/g/11j2cc_qll
https://www.google.com/search?kgmid=/g/11j2cc_qll
https://www.google.com/search?kgmid=/g/11j2cc_qll
https://www.google.com/search?kgmid=/g/11j2cc_qll
https://www.google.com/search?kgmid=/g/11j2cc_qll
https://www.youtube.com/watch?v=qMwhkG9p6J0
https://thecoloradoherald.com/2021/thousands-of-flights-cancelled-as-vaccinated-pilots-fall-ill-or-die/
https://i2.wp.com/unser-mitteleuropa.com/wp-content/uploads/2021/07/Fluege-storno.png?fit=681%2C449&ssl=1
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Dollar, wenn sie sich impfen lassen. Das inharente Risiko fur Angestellte, die nicht in der
Luftfahrt tatig sind, geschweige denn fur diejenigen, die viel Zeit in den Wolken verbringen,
wird weder von Delta noch von American jemals erwahnt.

Bei British Airways sind in dieser Woche mindestens vier Piloten gestorben, aber die
Fluggesellschaft will Sie wissen lassen, dass ihre Todesfélle in keinem Zusammenhang
stehen; Reuter’s und Fact Checkers arbeiten hart daran, alle Geruchte zu zerstreuen, dass
die Piloten an dem COVID-19-Impfstoff gestorben sein kbnnten. British Airways rihmt sich,
dass 85% der Mitarbeiter geimpft sind. Die Fluggesellschaften sind so schnell dabei, dem
COVID-19-Impfstoff-Narrativ zu folgen, dass sie vergessen, dass das Wohlergehen ihrer
eigenen Mitarbeiter auf dem Spiel steht.

Ausféalle von Fligen explodieren

Laut flightaware.com sind 120.000 Annullierungen pro Jahr der Durchschnitt fur weltweite
Flige. Ein durchschnittlicher Tag wirde 329 Annullierungen sehen. Ein 2-Tages-
Durchschnitt wirde 658 Annullierungen sehen. Aber zwischen Freitag und Samstag gab es
3.533 Annullierungen. Das ist ein Anstieg der weltweiten Stornierungen um 580 % in den
letzten 2 Tagen.

Piloten mit erhdhtem Risiko fur Blutgerinsel

Piloten haben ein erhohtes Risiko fur Blutgerinnsel, ebenso COVID-19-Impfstoff-
Empféanger. Reuter’s und Facktenchecker kénnen die Tatsache nicht verbergen, dass der
Umstand, wenn ein erhdhtes Risiko auf eine anderes erhohten Risiko trifft, potentiell eine
Katastrophe ist, berichtet das genannte online-Portal. So berichtete Medical News Today
veroffentlichte eine Studie, die ein erhdhtes Risiko fur Blutgerinnung und niedrige
Blutplattchen bei Empfangern des Impfstoffs COVID-19 von AstraZeneca zeigte. Einige
Wissenschaftler stellen die Hypothese auf, dass die in der Impfung enthaltene
Ethylendiamintetraessigsaure (EDTA) eine Ganzkérperreaktion hervorruft.

Piloten missen nach Impfung pausieren

In ihrem Safety Information Bulletin (SIB) in englischer Sprache gibt die europaische
Luftfahrtbehérde EASA Empfehlungen, wie lange Piloten nach einer Impfung gegen Covid-
19 nicht als verantwortliche Luftfahrzeugfuhrer tatig werden sollten. Nach jeder Impfung
sollte 48 Stunden abgewartet werden, bevor man wieder als Mitglied einer Flugbesatzung
tatig wird. Im Ein-Piloten-Betrieb, so die EASA, kbénnte dieses Intervall auf 72 Stunden
verlangert werden. Sollten Nebenwirkungen einer Impfung tber 48 Stunden lang anhalten,
empfiehlt die EASA eine Rilcksprache mit dem Fliegerarzt und eine eventuelle
Verlangerung des Zeitintervalls, berichtet fliegermagazin.de.

Aus: UNSER MITTELEUROPA. MIT VEREINTEN KRAFTEN FUR EIN EUROPA DER
VATERLANDER


https://de.flightaware.com/live/cancelled/today
https://fullfact.org/online/british-airways-pilot-vaccine/
https://www.medicalnewstoday.com/articles/oxford-astrazeneca-vaccine-slight-increase-in-blood-clot-risk
https://www.medicalnewstoday.com/articles/oxford-astrazeneca-vaccine-slight-increase-in-blood-clot-risk
https://ad.easa.europa.eu/ad/2021-06
https://www.fliegermagazin.de/news/easa-empfehlung-zu-piloten-tauglichkeit-nach-impfung/
https://unser-mitteleuropa.com/
https://unser-mitteleuropa.com/
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11) Zwangsimpfung?

Von Philippe Ségur

05. 07. 2021

W https://www.projetko.fr

Projekt "Nicht geimpft" - Bildquelle: MPI

Die Regeln des Rechts der Europaischen Union sowie die des nationalen Rechts (wie
etwa in Frankreich) sind in Bezug auf medizinische Experimente eindeutig

Die Revue des Droits et Libertés Fondamentaux hat eine Analyse von Philippe Ségur,
Professor fur offentliches Recht, verdffentlicht, die im aktuellen Kontext grofRer
Besorgnis uber die intensive Propagandakampagne zugunsten der Impfpflicht
bedeutsam ist.

Von Philippe Ségur, Professor fur offentliches Recht an der Universitat von
Perpignan Via Domitia

Ist es rechtlich moglich, die Impfung gegen Covid zur Pflicht zu machen? In Anbetracht der
erteilten Zulassungen fur Impfstoffe und des geltenden positiven Rechts scheint die Antwort
nein zu lauten. In der Tat wird die Frage der Zwangsimpfung, obwohl sie oft aufgeworfen
wird, selten unter dem Blickwinkel betrachtet, unter dem sie betrachtet werden sollte: dem
der medizinischen Experimente, fir die die Regeln des Rechts der Europaischen Union und
des franzdsischen Rechts eindeutig festgelegt sind.


http://www.revuedlf.com/droit-administratif/sur-la-liceite-dune-obligation-vaccinale-anti-covid/
https://i0.wp.com/unser-mitteleuropa.com/wp-content/uploads/2021/07/ProjetKO-NonVaccine-1024x812-1.jpg?fit=1024%2C812&ssl=1
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In Frankreich sind derzeit vier Impfstoffe gegen bovine spongiforme Enzephalopathie
zugelassen: der Moderna-Impfstoff, der Impfstoff von Pfizer & BioNTech (Markenname:
Comirnaty), der Impfstoff von Astrazeneca (Markenname: Vaxzevria) und der Impfstoff von
Johnson & Johnson (Markenname: Janssen). Die Impfung — eine medizinische Technik, die
darin besteht, eine Substanz zu impfen, die Immunitat gegen eine Infektionskrankheit
verleiht — ist die von den franzdsischen Behdrden als vorrangige Reaktion auf die Covid-19-
Pandemie gewahlte Mal3nahme. Angesichts des Widerstands eines Teils der Bevolkerung
ist die Frage, ob sie nicht fir Beschaftigte im Gesundheitswesen oder sogar fir alle
Franzosen verpflichtend gemacht werden sollte, in die 6ffentliche Debatte eingegangen[1].

Im Allgemeinen basiert die Impfpflicht auf mehreren internationalen und nationalen Texten.
Der Internationale Pakt tber wirtschaftliche, soziale und kulturelle Rechte vom 16.
Dezember 1966 sieht vor, dass die Staaten zur Gewahrleistung des Rechts auf individuelle
Gesundheit die notwendigen Mallnahmen ergreifen, um ,die Verhutung und Behandlung
epidemischer Krankheiten® sicherzustellen (Art. 12). In Frankreich ist es der fur die
Gesundheit zustandige Minister, der die Impfpolitik und das Gesetz ausarbeitet, das festlegt,
welche Impfungen obligatorisch sind. Elf davon sind derzeit fur Kinder vorgeschrieben (Art.
L3111-2 CSP)[2]. Fur Angehorige der Gesundheitsberufe und Thanatopraktiker gelten
ebenfalls bestimmte Impfvorschriften, ebenso fir Reisende, die Franzésisch-Guayana
besuchen wollen. Im Ubrigen ist anerkannt, dass ,wenn eine geringe Anzahl von
Todesfallen im Rahmen eines Impfprogramms auftritt, dessen einziger Zweck es ist, die
Gesundheit der Gesellschaft durch die Beseitigung von Infektionskrankheiten zu schutzen®,
dies keine Verletzung des durch die Europaische Menschenrechtskonvention vom 4.
November 1950[3] geschiitzten Rechts auf Leben darstellt. Die Vorteile der Impfung sind
gut dokumentiert: Sie hat zur Ausrottung der Pocken geflihrt, zu einem Ruckgang der
Poliofalle um 99 % zwischen 1988 und 2016 und zu einem erheblichen Rickgang der Félle
von Tetanus, Masern, Diphtherie, Keuchhusten usw.[4]. Umgekehrt wird das
Wiederauftreten einiger tddlicher Infektionskrankheiten mit dem Ruckgang der
Durchimpfungsrate in Verbindung gebracht, was die Einfihrung einer Impfpflicht
rechtfertigen konnte[5].

In einem aktuellen Fall schien der Europaische Gerichtshof flir Menschenrechte den
Staaten, die eine solche Verpflichtung im Kampf gegen Covid-19 auferlegen wollen,
Sicherheiten zu geben. Im Vaviic¢ka-Urteil vom 8. April 2021 stellte es fest, dass die
Zwangsimpfung von Kindern zwar ein Eingriff in die Privatsphére sei, aber in einer
demokratischen Gesellschaft aus Griinden der sozialen Solidaritat notwendig sei[6]. Dieses
Urteil wurde zusammen mit der Tatsache, dass die franzdsische Regierung dem Verfahren
beigetreten war, als weiteres Argument fur die Verpflichtung gewertet. Dies gilt umso mehr,
als sich der Verfassungsrat bereits 2015 geweigert hatte, die Pflicht zur Sauglingsimpfung
gegen Poliomyelitis, Diphtherie und Tetanus fur verfassungswidrig zu erklaren[7].

Die durch die Covid-19-Pandemie entstandene Gesundheitskrise konnte es daher
rechtfertigen, die Impfung aus Griunden der o6ffentlichen Gesundheit gesetzlich
vorzuschreiben. Der auRergewdhnliche Charakter der Umstande sollte jedoch nicht den
auRergewohnlichen Charakter der medizinischen Mittel verdecken, die zur Beendigung der
Krise eingesetzt wurden, namlich die Neuartigkeit der eingesetzten Impfverfahren. So ist die
Zulassung, die die Europaische Arzneimittelagentur (EMA) den Herstellern im
beschleunigten Verfahren erteilt hat, mit Auflagen verbunden. Laut EMA wird diese Art der
Zulassung ,auf der Basis von weniger vollstandigen Daten als normalerweise erforderlich”
erteilt und setzt voraus, dass sich der Hersteller verpflichtet, ,in Zukunft vollstandige
klinische Daten vorzulegen“. In den Europaischen Offentlichen Beurteilungsberichten
(EPARS), die innerhalb der Européischen Arzneimittelagentur fur Pfizer[8] und Moderna[9]
ausgestellt wurden, heil’t es, dass die Pharmafirmen ,die Ergebnisse der Hauptstudie, die


https://hudoc.echr.coe.int/eng#{%22itemid%22:[%22001-209377%22]}
https://www.conseil-constitutionnel.fr/decision/2015/2015458QPC.htm
https://www.ema.europa.eu/en/glossary/conditional-marketing-authorisation
https://www.ema.europa.eu/en/documents/overview/comirnaty-epar-medicine-overview_en.pdf
https://www.ema.europa.eu/en/documents/overview/covid-19-vaccine-moderna-epar-medicine-overview_en.pdf
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seit zwei Jahren lauft, noch vorlegen mussen®. Pfizer wurde am 21. Dezember 2020 die
Marktzulassung bis Dezember 2022 erteilt. Der ,finale klinische Studienbericht” wird im
Dezember 2023 vorgelegt. Fiur Moderna wurde die Genehmigung am 6. Januar 2021 bis
Januar 2023 erteilt. Der ,Final Clinical Study Report® wird im Dezember 2022 eingereicht.
Es kann also kein Zweifel daran bestehen, dass es sich um einen Forschungsimpfstoff
handelt.

Fur die beiden anderen Impfstoffe ist die Zulassung ebenfalls an Bedingungen geknupft.
Der Impfstoff von AstraZeneca wurde am 29. Januar 2021 und der Impfstoff von Johnson &
Johnson am 11. Méarz 2021 zugelassen. Die Firmen, die die Impfstoffe vermarkten, missen
weiterhin ,Ergebnisse aus den laufenden klinischen Studien vorlegen®, wie es in den
Bewertungsberichten fur den ersten und zweiten Impfstoff heif3t.[10] Fir AstraZeneca sind
die ,finalen klinischen Studienberichte” am 31. Mai 2022 fallig.[11] Fur Johnson & Johnson
sind die letzten klinischen Studienberichte am 31. Dezember 2023 fallig[12] Der Begriff
»,Klinische Prufung®, den die Européische Agentur verwendet, ist unmissverstandlich. Dieser
Begriff ist in der Richtlinie 2001/20/EG des Européischen Parlaments und des Rates vom 4.
April 2001 definiert.[13] Nach diesem Text ist eine klinische Prifung eine ,Untersuchung,
die am Menschen durchgefihrt wird, um die klinischen, pharmakologischen und/oder
sonstigen pharmakodynamischen Wirkungen eines oder mehrerer Prifpraparate (...) zu
bestimmen oder zu bestatigen, um deren Unbedenklichkeit und/oder Wirksamkeit zu
ermitteln®. So ist festzustellen, dass abgesehen von den Unsicherheiten in Bezug auf ihre
spezifische Technik — mRNA oder rekombinante DNA[14] — fur den Moderna-Impfstoff
.keine Karzinogenitatsstudien durchgefuhrt wurden® und fir die Impfstoffe von Pfizer,
AstraZeneca und Johnson & Johnson ,keine Genotoxizitats- oder Karzinogenitatsstudien
durchgefuhrt wurden®.

All diese Informationen reichen aus, um uns davon zu Uberzeugen, dass die Covid-19-
Pandemie die Gesundheitsbehdérden dazu veranlasst hat, ein grol3 angelegtes
Impfstoffexperiment zu genehmigen, wie es in der Geschichte der Medizin noch nie
dagewesen ist. In Notfallen scheint es kein rechtliches Hindernis zu geben, weder in Bezug
auf die individuelle Gesundheit, um gefahrdete Personen zu schitzen, noch in Bezug auf
die offentliche Gesundheit, um eine Uberlastung der Krankenhauser zu vermeiden.
Andererseits ladt der experimentelle Charakter der Impfung den Juristen dazu ein, ihre
Anwendung neu zu kontextualisieren, denn in dieser Angelegenheit haben sowohl das
innerstaatliche Recht als auch das Voélkerrecht historisch den Begriff der Zustimmung des
Subjekts als Schutzmaflinahme konstruiert, um jegliches Abdriften zu verhindern (I). Folglich
scheint dieses Prinzip der Einwilligung ausreichend etabliert zu sein, um ein Hindernis flr
eine Zwangsimpfung darzustellen, solange die klinischen Testphasen nicht abgeschlossen
sind (I1).

I- FREIE ZUSTIMMUNG, EIN HINDERNIS FUR MEDIZINISCHE EXPERIMENTE

A- Der historische Konflikt zwischen Ethik und medizinischen Experimenten
Seit dem 16. Jahrhundert hat der medizinische Fortschritt das Experimentieren
gefordert.[15] Es war eines dieser Experimente, das zur Erfindung des Impfstoffs fihrte. Im
Jahr 1796 beimpfte Dr. Edward Jenner ein achtjahriges Kind mit Eiter, den er einem an einer
infektiosen Rinderkrankheit namens Vaccinia leidenden Milchkuh entnommen hatte. Indem
er ihn einem ansteckenden Patienten aussetzte, bewies er, dass die Injektion das Kind
gegen Pocken immunisiert hatte. Der Glaube an den Fortschritt und die Verherrlichung
wissenschaftlicher Entdeckungen forderten Experimente an ,gemeinen Koérpern®, die als
wenig wertvoll galten: Gefangene, Internierte, Sklaven, Eingeborene, Prostituierte.
Jahrhundert fiihrten Arzte in den européaischen Kolonien der Westindischen Inseln und


https://www.ema.europa.eu/en/documents/overview/vaxzevria-previously-covid-19-vaccine-astrazeneca-epar-medicine-overview_en.pdf
https://www.ema.europa.eu/en/documents/overview/covid-19-vaccine-janssen-epar-medicine-overview_en.pdf
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/FR/TXT/HTML/?uri=CELEX:32001L0020&from=fr
https://www.vidal.fr/medicaments/covid-19-vaccine-moderna-dispers-inj-220325.html
https://www.vidal.fr/medicaments/comirnaty-disper-diluer-p-sol-inj-219946.html
https://www.vidal.fr/medicaments/vaxzevria-susp-inj-224260.html
https://www.ema.europa.eu/en/documents/product-information/covid-19-vaccine-janssen-epar-product-information_fr.pdf
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Nordamerikas Experimente an schwarzen Sklaven durch.[16] Vorbeugende Impfungen von
Krankheiten wie z. B. Pocken wurden an ganzen Bevolkerungen vorgenommen, um eine
Immunisierung im Rahmen von Massenexperimenten zu versuchen

Im 19. Jahrhundert vervielfachten sich die Experimente. Einige Arzte zeigten ein hohes Mal
an ethischem Bewusstsein. So fiihrte 1833 ein amerikanischer Militarchirurg, William
Beaumont, Experimente an einem Patienten mit einer Magenfistel durch, allerdings erst,
nachdem er dessen Einverstandnis eingeholt und ihn zu diesem Zweck eingestellt hatte.[17]
1856 empfahl Claude Bernard bei der Festlegung der Prinzipien der experimentellen
Methode, dass ,niemals ein Experiment an einem Menschen durchgefuhrt werden sollte,
das ihm nur in irgendeinem Grad schaden konnte.[18] Am 15. Dezember 1859 verurteilte
das Lyoner Strafgericht jedoch zwei Krankenhauséarzte, die einen zehnjahrigen Jungen
absichtlich mit Syphilis geimpft hatten, als dieser wegen einer Ringelflechte in die
Sprechstunde kam.[19] 1884 schrieb Louis Pasteur selbst an den Kaiser von Brasilien und
bat um die Erlaubnis, Insassen der Todeszellen mit Cholera zu infizieren, um Behandlungen
an ihnen zu testen.[20] Die Forderungen des Experimentierens waren also keineswegs
gleichbedeutend mit Ethik. 1892 wurde in Deutschland ein Arzt und Klinikleiter verurteilt, der
Prostituierten und Minderjahrigen ohne deren Wissen Syphilis injizierte. Im Anschluss an
diesen Fall erliel3 das deutsche Gesundheitswesen am 29. Dezember 1900 eine Anweisung
an die Direktoren von Kliniken, Polikliniken und Krankenh&ausern, die sie verpflichtete, fur
Experimente die ,eindeutige Einwilligung“ des Betroffenen einzuholen.[21]

Es war ein franzdsischer Arzt, Pierre-Charles Bongrand, der als erster die moderne ldee
vorbrachte, dass das menschliche Subjekt — und nicht der Arzt — im Zentrum des
experimentellen Systems steht. In seiner Doktorarbeit in Medizin stellte er 1905 fest, dass
Experimente am Menschen zwar fir den medizinischen Fortschritt unverzichtbar, aber
unmoralisch seien, weil sie das Individuum der Gemeinschaft opferten. Aus diesem Grund
schlug er vor, eine Vereinbarung zwischen dem Experimentator und der Versuchsperson
zu treffen, die auf einer ,vorherigen Zustimmung“ basiert. 22] Dieses Konzept wurde nicht
sofort in ein Gesetz umgesetzt. 23] Der Grundsatz der informierten Einwilligung des
Patienten wurde erstmals vom Cour de Cassation am 28. Januar 1942 allein fur das
therapeutische Verhaltnis festgeschrieben. 24] Was die medizinische Forschung betrifft, so
wird weiterhin vorausgesetzt, dass sie humanistisch ist, einfach weil sie darauf abzielt, das
Los der Gemeinschaft zu verbessern. ,Die Arbeit genialer Manner, selbst wenn sie in die
falsche Richtung gelenkt wird, stellt sich fast immer zum vollen Vorteil der Menschheit
heraus®, schrieb Mary Shelley 1818 in Frankenstein.

Das 20. Jahrhundert hat jedoch die Voraussetzung der humanistischen Ziele aller
medizinischen Forschung weitgehend widerlegt. So soll die 1932 vom kaiserlichen Japan
geschaffene Einheit 731 mehr als zehntausend Gefangene getdtet haben, die als
menschliche Labor-Versuchskaninchen eingesetzt wurden.[25] Im August 1944 verursachte
der oberste Sanitatsoffizier der japanischen Armee, Nakamura Hirosato, den Tod von
neunhundert Indonesiern, nachdem er die experimentelle Injektion eines Impfstoffs
angeordnet hatte, der chemisch verandertes Tetanustoxin enthielt. In Deutschland reichten
weder der Hippokratische Eid noch die Regierungsrichtlinien tber neue Therapien und
wissenschaftliche Experimente vom 28. Februar 1931, in denen festgelegt wurde, dass
Experimente ,in allen Fallen, in denen die Einwilligung fehlt‘, verboten sind, aus, um die
tragischsten medizinischen Missstande zu verhindern. Das Dritte Reich fiihrte groR3
angelegte Experimente an deportierten Juden durch. In Auschwitz, Buchenwald, Dachau
und Natzweiler setzten NS-Arzte menschliche Versuchskaninchen ein, die mit Erregern wie
Typhus, Gelbfieber, Pocken, Typhus, Cholera und Diphtherie geimpft wurden, um nach
Impfstoffen zu suchen oder Behandlungen zu entwickeln, die eine Immunitat erméglichen
wurden.[27]



https://archive.org/details/2543009R.nlm.nih.gov/page/n21/mode/2up
https://archive.org/details/2543009R.nlm.nih.gov/page/n21/mode/2up
https://www.irphe.fr/~clanet/otherpaperfile/articles/Bernard/bernard_introduction_etude_medecine_experimentale.pdf
https://www.biusante.parisdescartes.fr/sfhd/ecrits/histoire-de-la-dermatologie-lyonnaise/
http://www.landtag.ltsh.de/infothek/wahl19/umdrucke/05100/umdruck-19-05160.pdf
https://philippeamiel.fr/Bongrand_Experimentation.pdf
https://www.japantimes.co.jp/opinion/2001/06/05/commentary/world-commentary/the-trial-of-unit-731/
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B- Die Weihe der informierten Zustimmung nach 1947

Nach dem Zweiten Weltkrieg wurden zwanzig NS-Arzte und drei NS-Funktionare wegen
Kriegsverbrechen und Verbrechen gegen die Menschlichkeit angeklagt und vom 9.
Dezember 1946 bis 20. August 1947 in Nurnberg vor Gericht gestellt. Mit dem Urteil des
amerikanischen Militartribunals vom 19. und 20. August 1947[28] wurde eine Liste von zehn
Kriterien zur Beurteilung der den Angeklagten vorgeworfenen Experimente aufgestellt, die
heute als ,Nurnberger Kodex“[29] bekannt ist. Dazu gehort das Prinzip der informierten
Zustimmung des Probanden. Zu ihrer Verteidigung behaupteten die Angeklagten, dass in
Kriegszeiten der hippokratische Eid nicht mehr gelte und dass der Staat entscheiden kdnne,
die Interessen der Wissenschaft Uber die des Einzelnen zum Wohle der Nation zu stellen.
Als Antwort auf dieses Argument definierten die Nurnberger Richter Prinzipien, die nicht von
einer spezifischen rechtlichen Weihe — also vom Recht dieses oder jenes Staates —
abhangen sollten, sondern von einer universellen medizinischen Ethik und sogar vom
Volkerrecht.[30] Aus diesem Grund sieht auch der Internationale Pakt tber birgerliche und
politische Rechte, der am 16. Dezember 1966 von der Generalversammlung der Vereinten
Nationen verabschiedet wurde, vor, dass ,niemand ohne seine freie Zustimmung
medizinischen oder wissenschaftlichen Versuchen unterworfen werden darf* (Art. 7).

Die Verbrechen der Nazi-Arzte verleiteten die Menschen aufgrund ihrer Grausamkeit zu
dem Glauben, sie seien ein monstroser Unfall der Geschichte, und lie3en sie so vergessen,
was Hannah Arendt ,die Banalitat des Bosen® nennt. Doch im Laufe des zwanzigsten
Jahrhunderts gab es weitere Tragddien, die aus medizinischen Experimenten ohne die
Zustimmung des Einzelnen resultierten.[31] Die Geschichte der Vereinigten Staaten, wo sie
gut dokumentiert sind, ist erbaulich: Futterung von zuriickgebliebenen Kindern mit
radioaktivem Getreide durch MIT-Forscher an der Fernald State School (Massachusetts) in
den 1940er und 1950er Jahren[32], falsche Behandlungen von Schwarzen mit Syphilis
durch das Gesundheitsamt in Tuskegee (Alabama) von 1932 bis 1972[33], Verseuchung
von geistig behinderten Kindern mit Hepatitis durch zwei Universitatsarzte an der
Wilowbrook State School in New York von 1956 bis 1972[34], die Erprobung von Thalidomid
— einem Beruhigungsmittel, das fir schwere fétale Missbildungen verantwortlich ist — an
20.000 Amerikanern auf einfache Verschreibung durch Allgemeinmediziner Ende der
1950er Jahre und bis 1961[35], die Injektion von Krebszellen in altere und mittellose
Patienten im Jewish Chronicle Disease Hospital in Brooklyn im Jahr 1963[36], usw.

Diese Beispiele zeigen, dass fuir manche der Zweck immer die Mittel heiligen kann. Aus
diesem Grund sah sich der Weltarztebund, eine 1947  gegrindete
Nichtregierungsorganisation von Arzten, veranlasst, im Juni 1964 die Deklaration von
Helsinki zu verabschieden. Dies war der erste internationale Text nach Nirnberg, der sich
mit ethischen Fragen bei Experimenten befasste. Dieser Text bekraftigt, dass ,die
Teilnahme fahiger Personen an der medizinischen Forschung ein freiwilliger Akt sein muss*
(Art. 25). In Frankreich orientieren sich die gesetzlichen Garantien weitgehend an den
Prinzipien des Nurnberger Kodex. Sie wurden von der Nationalen Beratenden
Ethikkommission in einer Stellungnahme aus dem Jahr 1984[37] und im Bericht des
Staatsrats Uber Biowissenschaften, Ethik und Recht aus dem Jahr 1988[38] aufgegriffen.
38] Es war jedoch das Gesetz vom 20. Dezember 1988, bekannt als das Huriet-Sérusclat-
Gesetz, das zum ersten Mal eine spezielle Erlaubnis fir medizinische Versuche an
gesunden Freiwilligen vorsah — was bis dahin verboten war — und gleichzeitig an die
Notwendigkeit einer ,freien, informierten und ausdrticklichen Zustimmung® erinnerte.[39]



https://philippeamiel.fr/DocsCobayes/NurembergTrad.pdf
https://www.cbsnews.com/news/americas-deep-dark-secret/
https://www.cdc.gov/tuskegee/timeline.htm
https://www.ccne-ethique.fr/fr/publications/avis-sur-les-essais-de-nouveaux-traitements-chez-lhomme
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ll- FREIE ZUSTIMMUNG, EIN HINDERNIS FUR ZWANGSIMPFUNGEN
A- Der rechtliche Rahmen fur Experimente

Medizinische Forschung, auch wenn sie einen therapeutischen Zweck hat, wird nun durch
das Gesetz vom 5. Marz 2012, bekannt als Jardé-Gesetz, geregelt. Nach dem Gesetzbuch
fur das offentliche Gesundheitswesen darf keine interventionelle Forschung am Menschen
durchgefuhrt werden, ,ohne seine freie und informierte Zustimmung, die schriftlich eingeholt
wurde, nachdem er die erforderlichen Informationen erhalten hat® (Artikel 1122-1-1).
Interventionelle Forschung ist Forschung, ,die einen Eingriff an der Person beinhaltet, der
nicht durch die ubliche Versorgung gerechtfertigt ist* (Artikel 1121-1), d.h. einen Eingriff,
der nicht frei von Risiken fur die daran teilnehmenden Personen ist. Dazu gehort die
Forschung an Medikamenten, aber auch Zell- oder Gentherapien, wie INSERM anmerkt.
Aufgrund ihrer Beschaffenheit und ihrer experimentellen Methodik scheinen die vier Anti-
Covid-Impfstoffe in diese Kategorie zu fallen. Was die Vorabinformation betrifft, so muss sie
,vorhersehbare Risiken“ und ,mdogliche medizinische Alternativen“ enthalten (Artikel 1122—
1).

Diese interventionelle Forschung erfordert eine positive Stellungnahme eines regionalen
Gremiums, des Komitees fur den Schutz von Personen (CPP), das von der regionalen
Gesundheitsbehérde (ARS) abhangt, gefolgt von der Genehmigung durch die Nationale
Agentur fur die Sicherheit von Arzneimitteln und Gesundheitsprodukten (ANSM). Die
Nichteinholung dieser Zustimmung wird nach dem Strafgesetzbuch (Art. 223-8)
grundsatzlich mit drei Jahren Gefangnis und einer Geldstrafe von 45.000 Euro bestraft.
Dennoch hat die Frage des Anti-Covid-Impfstoffs dazu gefiihrt, dass die franzdsischen
Gesundheitsbehoérden die Kontrolle an die Europaische Arzneimittelagentur (EMA) auf der
Grundlage der Verordnung (EG) Nr. 726/2004 vom 31. Marz 2004 abgegeben haben. Fir
.,Humanarzneimittel, die einen neuen Wirkstoff enthalten®, insbesondere fir die Behandlung
von Viruserkrankungen, sieht diese Verordnung ein zentralisiertes Zulassungsverfahren auf
europaischer Ebene vor. Das heildt, diese Arzneimittel missen von der Europaischen
Arzneimittelagentur (EMA) eine fur alle Mitgliedstaaten der Europaischen Union glltige
Zulassung erhalten. Diese Zustandigkeitsverschiebung verhindert jede Klage vor den
franzdsischen  Gerichten  wegen  Nichteinhaltung des  Stellungnahme-  und
Genehmigungsverfahrens nach innerstaatlichem Recht, da dieses Verfahren unter dem
Druck der Umstande durch ein europaisches Verfahren ersetzt wurde. Andererseits
entbindet sie keineswegs von der Verpflichtung, die Zustimmung des Einzelnen einzuholen.

Innerhalb des Europarates legt die Empfehlung Nr. R(90)3 des Ministerkomitees uber
medizinische Forschung am Menschen, die am 6. Februar 1990 angenommen wurde, eine
Reihe von Prinzipien fest. Nach dem dritten darf ,keine medizinische Forschung ohne die
informierte, freie, ausdrickliche und spezifische Zustimmung der Person, die sich ihr
unterziehen soll, durchgefuihrt werden®, und nach dem dreizehnten dirfen ,Personen, die
Gegenstand medizinischer Forschung sein kénnen, nicht dazu gebracht werden, sich ihr in
einer Weise zu unterziehen, die ihre freie Zustimmung gefahrdet”. Dieser Text ist zwar eine
politische und ethische Verpflichtung, aber rechtlich nicht bindend. Andererseits sieht die
EG-Verordnung vom 31. Méarz 2004 die Einhaltung bestimmter ethischer Anforderungen
innerhalb der Europaischen Union bei der Durchfihrung von klinischen Prifungen mit auf
europaischer Ebene zugelassenen Arzneimitteln vor (Punkt 16). Diese Anforderungen sind
in der Richtlinie 2001/20/EG vom 4. April 2001 vorgesehen, die sich ausdricklich auf die
Deklaration von Helsinki bezieht und auch die Einwilligung nach Aufklarung vorsieht (Artikel
3). Schlie3lich hatte der Européische Gerichtshof fir Menschenrechte 2002 die
Gelegenheit, zu entscheiden, dass die Auferlegung einer Behandlung ohne die Zustimmung
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des Patienten ,eine Verletzung der korperlichen Unversehrtheit der betroffenen Person“[41]
darstellt und dass ,Zwangsimpfungen als nicht freiwillige medizinische Behandlung einen
Eingriff in das Recht auf Achtung des Privatlebens“[42] darstellen.

Es bleibt die Frage: Gilt dieser Grundsatz auch, wenn das Experiment aus einem Impfstoff
besteht? Die Antwort ist positiv, denn die Richtlinie vom 4. April 2001 bezieht sich auf
Arzneimittel im Sinne eines anderen Textes, der Richtlinie 65/65/EWG vom 26. Januar
1965. Demnach ist ein Arzneimittel ,jeder Stoff oder jede Stoffzusammensetzung, der/die
als Mittel mit Eigenschaften zur Heilung oder zur Verhitung von Krankheiten bei Menschen
oder Tieren dargestellt wird. Als Arzneimittel gelten auch alle Stoffe oder
Stoffzusammensetzungen, die zur Erstellung einer é&rztlichen Diagnose oder zur
Wiederherstellung, Besserung oder Beeinflussung der organischen Funktionen bei
Menschen oder Tieren angewandt werden kdonnen® (Artikel 1). Covid-Impfstoffe erfullen
zweifelsohne diese Definition. Soweit sie sich noch in der Versuchsphase befinden,
unterliegen sie den ethischen Grundsétzen der Verordnung von 2004. Die Regel der freien
und informierten Zustimmung zu einem Experiment ist daher im franzésischen Recht wie im
Recht der Europaischen Union fest verankert.

B- Unverletzlichkeit des menschlichen Kérpers und der Menschenwdirde

Das Vavficka-Urteil des Européaischen Gerichtshofs vom 8. April 2021 schlief3t eine
verpflichtende Anti-Kokken-Impfung zwar nicht aus, macht sie aber auch nicht plausibel
oder rechtlich akzeptabel. In diesem Fall ging es um langst bewéhrte Impfstoffe, die von
radikalen Gegnern aller Impfungen nur noch am Rande bestritten werden. Das Gleiche kann
nicht fir Impfstoffe gegen Krebs gesagt werden. Da sich diese, wie die Europdaische
Arzneimittelagentur selbst zugibt, noch in der Phase der klinischen Erprobung befinden,
erscheint es schwierig, sie angesichts der bestehenden rechtlichen Garantien
durchzusetzen. Eine Impfpflicht im Rahmen von Experimenten wirde Gefahr laufen, vom
Richter sanktioniert zu werden, zumal das franzésische Recht auf dem Prinzip der
Unverletzlichkeit des menschlichen Kérpers beruht. Dieses Verbot kommt in dem Spruch
Noli me tangere, ,rihre mich nicht an®, zum Ausdruck, der den Worten des auferstandenen
Christus an Maria Magdalena[43] entnommen ist und den heiligen Charakter des Kdrpers
Ubersetzt. Dieser Grundsatz der Unantastbarkeit ist zwar nicht in der Verfassung verankert,
zieht sich aber durch unsere gesamte Rechtsordnung und wird vom ,Schutz der Wrde der
Person® erfasst, einem weiter gefassten Begriff, den der Verfassungsrat in seiner
Entscheidung vom 27. Juli 1994 zum Gesetz Uber die Achtung des menschlichen Kdrpers
in den Rang eines Verfassungsgrundsatzes erhoben hat.[44]

Es ist Ublich zu sagen, dass medizinische Experimente der Menschheit als Ganzes zugute
kommen, obwohl sie moglicherweise zum Nachteil der Person durchgefiihrt werden, die
ihren Risiken ausgesetzt ist. Mit anderen Worten: Der von den vielen erwartete Nutzen ware
die Gefahr wert, die von den wenigen ausgeht. Medizinische Experimente am Menschen
lassen sich jedoch nicht auf eine Gleichung reduzieren, die sie so offensichtlich machen
wirde wie eine Vorteil/Nachteil-Rechnung. In der Tat postuliert eine solche Argumentation
ihren uneigennitzigen Zweck, indem sie ihre wirtschaftlichen, politischen und sozialen
Determinanten ignoriert. In der Rechtssache VaviiCka bemerkte Richter Wojtyczek in einer
abweichenden Meinung, die im Anschluss an das Urteil veroffentlicht wurde, ,dass dem
Gerichtshof keine Beweise vorgelegt wurden, die zeigen, dass Staaten, die eine Impfpflicht
eingefiihrt haben, bessere Ergebnisse im Bereich der 6ffentlichen Gesundheit erzielen als
Staaten, die eine solche Pflicht nicht eingeflhrt haben®. Dies ist ein entscheidender Punkt
mit weitreichenden Auswirkungen.



https://op.europa.eu/fr/publication-detail/-/publication/a761f2b9-d398-4fc5-a2fe-f1f7bebdb9b4/language-fr
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Wir mussen uns vor einer idealisierten Vorstellung von wissenschaftlicher Rationalitat
hiten, die uns dazu verleiten wirde, die Machtfragen, finanziellen Interessen und
institutionellen Strategien, die sie pragen, zu ignorieren. Die medizinische Forschung hat
ihre eigene Logik des Einsatzes, die nicht unbedingt humanistisch ist und dem Profitstreben
unterworfen sein kann, wie uns die Mediator-Affare kurzlich in Erinnerung gerufen hat.[45]
Es ist auch eine Tatsache, dass die reine Rationalitat sich allen moralischen Normen
entzieht und sich gegen sich selbst zu wenden droht, wie Max Horkheimer gezeigt hat.[46]
Ein Marker der Zivilisation kann dann nach der Formel von Theodor Adorno in ,regressiven
Fortschritt® umgewandelt werden.[47]

Wenn die Idee der wissenschaftlichen Neutralitdt eine lllusion ist,[48] reicht die blofRe
Verwendung des Begriffs ,ethisch® in Gesetzestexten nicht aus, um seine Unbedenklichkeit
zu garantieren. Selbst wenn die Forschung gesetzlich streng geregelt ist, erscheint das
Prinzip der freien Einwilligung in der asymmetrischen Beziehung zwischen der
medizinischen Autoritat und dem Probanden oft briichig. Daruber hinaus ist es schwierig zu
sehen, wie die Zustimmung bei einem unbekannten Risiko und einer komplexen
Impfstofftechnik vollstandig ,informiert® sein konnte. Wie Yannick Bardie uns 2016 erinnerte,
ist eine klinische Studie von Natur aus ,eine sehr gefahrliche und unethische Ubung“.[49] In
Anbetracht der vielen Ungewissheiten, die bis zum Ende der Studien zu den Impfstoffen
bestehen, scheint es, wenn es legitim ist, Freiwilligen, insbesondere schutzbedurftigen
Menschen, die Mdglichkeit zu geben, sie in voller Kenntnis der Sachlage zu erhalten, im
Widerspruch zum geltenden Recht und zu den Grundsétzen zu stehen, die unser liberales
System untermauern, sie allen Burgern aufzwingen zu wollen.
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12) Public Health England: Geimpfte Menschen sterben dreimal haufiger an
der Deltavariante

03. 07. 2021

-
Bildquelle: MPI

Ein Bericht der britischen Regierungsbehdrde Public Health England mit dem Titel SARS-
CoV-2 variants of concern and variants under investigation in England untersuchte alle
derzeit bekannten Varianten von Covid-19.

Fur die ansteckendste Variante, Delta, rdumt die britische Regierung ein, dass bereits
Geimpfte ein 3,25-fach héheres Sterberisiko haben als diejenigen, die den experimentellen
Impfstoff nicht erhalten haben.
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Von insgesamt 117 Todesféallen innerhalb von 28 Tagen nach der Infektion waren 44
ungeimpfte Personen betroffen.

Table 4. Attendance to emergency care and deaths by vaccination status among Delta confirmed cases (sequencing and
genotyping) including all confirmed Delta cases in England, 1 February 2021 to 21 June 2021

(years) date in past dose1 | dose1
. 28 days
Delta cases All cases | 92,029 79,336 11,015 6,242 13,715 7,235 53,822
<50 82,458 71,311 9,892 6,154 9,850 3,689 52,846
>50 9,571 8,025 1,123 88 3,865 3,546 976
Cases with an emergency care visit§ All cases | 2406 N/A a3 186 426 180 1,57
(excuding ceses with the seme <50 2,013 NA 25 183 250 68 1,478
specmen and attendance dates)t
>50 383 N/A 8 3 167 122 93
Cases with an emergency care visit§ | Allcases | 3,460 N/A 51 249 564 348 2,248
(including cases with the same A 1
F and dates) <50 2728 N/, 40 238 R a4 2,035
>50 732 N/A 1" 1" 243 254 213
Cases where presentation to All cases 745 N/A 1 55 115 80 484
emergency care resulted in overnight <50 564 NA 8 52 55 17 432
inpatient admission§ (excluding cases
attendance dates)$
Cases where presentation to Al cases | 1,320 N/A 22 88 189 180 831
emergency care resulted in ovemight A 1 7 7
inpatient admission§ (inciuding <50 902 N/ 6 9 85 2 695
>50 418 N/A 6 ) 104 163 136
13
(years) date in past dose1 | dose1
' 28 days
with the same specimen and
attendance dates)
Deaths within 28 days of positive Total 117 N/A 3 1 19 50 4
specimen date <50 8 N/A - - 2 6
>50 109 N/A 3 1 17 50 38

Data sources: Emergency came atéendance and admissions from Emaergency Care Dataset (ECDS), deaths from PHE dally death data series (deaths within 28 days)
¥ Cases without specimen dates and uniinked sequences (sequenced samples that could not be matched 10 individuals) are excluded from this table

* Cases are assessad for any Emergency Care attendance within 28 days of thew positive specimen date. Cases sill undergoing within 28-day period may have an
emergency care altendance reporied at o lator dote

§ Al least 1 attendance or admission within 28 days of positive specimen date

1 Cases where specimen date is the same as date of Emergency Care visit aro exciuded 10 help remove cases picked up via routing testing in healthcare settings
whose primary cause of attendance s not COVID-19. This underestimates the number of individuals in hospital with COVID-19 but only includes those who tested
positive prior 10 the day of their Emergency Care vistt. Some of the cases detected on the day of admission may have attended for a diasgnosis unrelated 1o COVID-
19

* Total deaths in any setting (rega of hosp status) within 28 days of posiive specimen date

Die Grafiken zeigen, dass einer der Verstorbenen seine erste Impfstoffdosis innerhalb von
21 Tagen vor dem Tod erhalten hatte, und 19 von ihnen erhielten eine Impfstoffdosis mehr
als 21 Tage vor dem Tod. Nach den neuesten Daten bendtigten 2,0 % der geimpften
Personen, die positiv auf die Delta-Variante getestet wurden, eine Notfallversorgung,
verglichen mit nur 1,48 % der nicht geimpften Personen. 50 Personen, die an der Delta-
Variante starben, nahmen beide Dosen des Covid-19-Impfstoffs. Insgesamt starben 70 der
27.192 in der Studie geimpften Personen, was einer Sterblichkeitsrate von 0,26 %
entspricht. Wahrenddessen starben 44 von 53.822 ungeimpften Personen, was einer
Sterblichkeitsrate von 0,08 % entspricht.



Seite 66 zum AGOMWBW-Rundbrief Nr. 794 vom 22.07.2021

Die Studie zeigt auch, dass das Risiko, an einer Variante des chinesischen Virus zu sterben,
aul3erordentlich gering ist, insbesondere, wenn eine Person nicht geimpft wurde.

Geimpfte Menschen haben hingegen ein 600% hoheres Risiko, an einer der Covid-
Varianten zu sterben als ungeimpfte Menschen. ,Die aktuellen Daten stimmen mit den
Daten uberein, die letzte Woche von Public Health England veréffentlicht wurden, die
ebenfalls eine sechsfach hohere Sterblichkeitsrate bei vollstdndig geimpften Menschen als
bei ungeimpften und eine 2,3%ige Krankenhauseinweisungsrate bei den vollstdndig
Geimpften im Vergleich zu nur 1,2% bei den Ungeimpften zeigten®, erklart Celeste
McGovern von LifeSiteNews weiter.

All dies bestatigt nur, was die Forscherin Stephanie Seneff vom Massachusetts Institute of
Technology (MIT) gesagt hat, dass die vom Impfstoff abh&ngige Verstarkung der Antikorper
(ADE) auch zu einer Schadigung des Immunsystems fihrt, die es wahrscheinlicher macht,
dass eine geimpfte Person krank wird: ,Es ist fur mich vorstellbar, dass die Laserstrahl-
Spezifitdt der induzierten Antikdrper durch eine allgemeine Schwachung der angeborenen
Immunitat ausgeglichen wird“, erklart Seneff. ,lch vermute auch, dass massive
Impfkampagnen die Geschwindigkeit beschleunigen koénnten, mit der mutierte,
impfstoffresistente Stamme unter allen SARS-Co-V2 [Coronavirus]-Stammen dominant
werden. “

Diese Daten werden durch einen Artikel des Wall Street Journal vom Freitag, 25. Juni,
bestétigt. Der Artikel zeigt vorlaufige Ergebnisse der israelischen Gesundheitsbehérden und
zeigt, dass mehr als die Halfte der Erwachsenen, die wahrend des Ausbruchs der Delta-
Variante in Israel infiziert wurden, den Impfstoff erhalten haben.

,Etwa die Halfte der Erwachsenen, die in Israel mit der Delta-Variante von Covid-19 infiziert
wurden, waren vollstandig mit dem Impfstoff von Pfizer Inc. geimpft®, schreibt das WSJ.

Die Delta-Variante ist also fur Geimpfte gefahrlicher.

Dennoch dréngen die Mainstream-Medien und Politiker die Menschen weiterhin dazu, sich
impfen zu lassen. So nutzte Joe Biden den Vorwand dieser Delta-Variante, um die
Amerikaner zur Impfung zu drangen:

,Uber sechshunderttausend Amerikaner sind bereits gestorben, und mit dieser Delta-
Variante werden es noch mehr sein, das wissen Sie. Sie wissen, dass es passieren wird.
Wir missen junge Menschen impfen lassen®, sagte Biden in einem Gemeindezentrum in
Raleigh, North Carolina.

,Die Daten kdnnten nicht klarer sein: Wenn Sie geimpft sind, sind Sie sicher*, fugte er hinzu.
»,Man ist immer noch dem Risiko ausgesetzt, ernsthaft zu erkranken oder zu sterben, wenn
man tatsachlich nicht geimpft wurde, das ist einfach die Realitat. “

Joe Bidens offizieller Twitter-Account hat am Donnerstag auch ein Video verschickt, in dem
Dr. Anthony Fauci die Amerikaner dazu auffordert, sich impfen zu lassen, wobei er wieder
einmal die Delta-Variante verwendet, um den Menschen Angst zu machen, damit sie diese
experimentellen Injektionen akzeptieren.
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President Biden

@POTUS

A

United States government official

Here’s the deal: The Delta variant is more contagious, it's deadlier, and it’s spreading quickly
around the world — leaving young, unvaccinated people more vulnerable than ever. Please,
get vaccinated if you haven'’t already. Let’s head off this strain before it’s too late.

https://twitter.com/POTUS/status/14080349825562746887ref src=twsrc%5Etfw%7Ctwca
mp%5Etweetembed%7Ctwterm%5E1408034982556274688% 7 Ctwgre5E%7Ctwcon%5E
sl &ref _url=https%3A%2F%2Funser-mitteleuropa.com%2Fpublic-health-england-
geimpfte-menschen-sterben-dreimal-haeufiger-an-der-deltavariante%2F

Quelle: MPI

Aus: UNSER MITTELEUROPA. MIT VEREINTEN KRAFTEN FUR EIN EUROPA DER
VATERLANDER

Spenden und als Dankeschdn Aufkleber erhalten:
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