COVID-19: wo stehen wir am 01/12/2021?

¥ Laissonslesprel
Achtung: wenn Sie dieses Dokument als Einschreibebrief mit Erhaltsbestétigung erhalten, gilt dies als legaler Beweis, dass Sie Informationen mit Quellenangaben
liber die reelle Situation erhalten haben, die durch die COVID-19 « Krise » erzeugt wurde. Ihr Status als Person in Verantwortung fiir den Schutz der Biirger
verpflichtet Sie sich zu hinterfragen, Zeugnis abzulegen und zu handeln, um den freiheitsraubenden Einwirkungen Einhalt zu gebieten deren Opfer die Biirger sind!
Und dies alles ohne einen rationellen = verstandesmdissigen weder medizinischen noch wissenschaftlichen Grund! Sie werden gebeten, eine 6ffentliche Debatte mit
Teilnehmern ohne Interessenkonflikte zu erméglichen.

Virus

2019 wurde ein Coronavirus - bezeichnet als « SARS-CoV-2 » - ein RNS Virus - auf dem Planeten angekiindigt, als
sogenannter « alpha » Stamm Wuhan (China).

Ursprung des Virus: die Sequenzierung seines Genoms wirft von Anfang an Fragen auf. Mehrere Nobelpreistrager denken
eher an einen Virus, der im Labor entstanden ist (https://www.ncbi.nlm.nih.gov/nuccore/MN908947.3) (Forschung nach
Funktionsvermehrung « gain of function ») als an eine Herkunft aus einem tierischem Reservoir: dies aufgrund von

Sequenzinsertionen, deren natirliches Auftreten statistisch sehr unwahrscheinlich erscheint.
(https://www.science.org/doi/10.1126/science.abj0016)
(https://www.lefigaro.fr/international/covid-19-les-laboratoires-de-wuhan-auraient-bien-manipule-des-coronavirus-20211027)

Entwicklung: ein Virus braucht einen Wirt, um sich zu vermehren. Wenn er nicht mehr genug Wirtszellen zur Verfligung
hat, mutiert er und es entstehen « Varianten », die virulent sein kénnen (Mutation um zu (iberleben), im Allgmeinen sind
sie aber eher immer weniger pathogen (gerade im Fall des aktuellen « delta »). Die delta Variante hat durch seine
raumliche Form eine erhéhtes Oberflachenpotential (Fahigkeit sich an eine Zelle anzuhdngen und in sie einzudringen): die

ist auch der Grund, warum diese Variante die Oberhand gewinnt.
Fantini J et al. Structural dynamics of SARS-CoV-2 variants: a health monitoring strategy for anticipating Covid-19 outbreaks. J Infect. 2021 Aug:83(2):197-206 doi: 10.1016/j.jinf.2021.06.001

Pandemie

Seit 1999 hort die Weltgesundheitsorganisation nicht auf, die Definition eine PANDEMIE zu dndern! Diese Warnung wurde
auch im Bericht der Untersuchung des franzésischen Senats angezeigt anlasslich der «Vogelgrippen Pandemie » H1IN1
(http://www.senat.fr/rap/r09-685-1/r09-685-111.html). ES lohnt sich sehr diesen Bericht ganz zu lesen!

Epidemie

Die Coronavirus SARS-CoV-2 Krankheit wird in die Gruppe der saisonbezogenen Oberen Atemwegserkrankungen
eingereiht. Diese Epidemien beginnen in der Woche 42 und klingen im folgenden Maianfang aus. Wir sind in der 3. Saison
und nicht in der 5. Welle! Hier ist anzumerken, dass der natiirliche Wellernablauf (Glockenform) in den Landern, die einen
Lockdown verordnet haben, durch die veranderte Viruszirkulation verdandert wurde. In Schweden wurde dies mit weiser
Uberlegung verhindert.

2019 2020 2021 2022
Semaine 42 18 Semaine 42 18 Semaine 42 18
Week 42 18 Week 42 18 Week 42 18

Anzumerken: in Frankreich wurden mehrfach die Kriterien der Epidemie Uberwachung verandert — was véllig abnormal

ist - vorallem wurde der Schwellenwert der EpidemieWarnung ohne giiltigen wissenschlaftliche Grund gesenkt!
(https://www.santepubliquefrance.fr/presse/2020/covid-19-sante-publique-france-adapte-ses-indicateurs-pour-surveiller-au-plus-pres-l-epidemie)

Die Daten des Warnnetzes der Arzte im Einsatz « réseau sentinelle » wurden verheimlicht, obwohl sie echt beruhigend
waren (https://www.sentiweb.fr/).

Echte Gefdhrlichkeit — Auswertung a posteriori
Die Weltgesundheitsorganisation hat den Planeten in Panik versetzt, indem sie eine Sterbensrate vom Ebola Typ
vorausgesagt hat. Die Corona Letalitat seit Anfang der Epidemie ist 1,66% am 22/11/2021

(https://fr.statista.com/statistiques/1101667/contaminations-guerisons-morts-coronavirus-france/).

Letalitat Virus Alpha, Wuhan stamm
0-9 Jahre 10-19 20-29 30-39 40-49 50-59 60-69 70-79 >80 Durchnittl Sterbealter
0% 0,001% <0,007% 0,02% 0,05% 0,2% 0,8% 2,2% 8,3% 84 ans

Die Daten der Letalitat dirften noch geringer sein, wenn man die Patienten im Friihstadium untersucht und behandelt
hatte-wie man es bisher in jeden Winter gemacht hatte. Diese Daten waren dann zumindest vergeichbar mit den
Sterblichkeitsdaten der Grippe 2017. Allein fir den Delta Stamm waren die Sterbedaten noch geringer.
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Verteilung der Sterblichkeit altersbezogen 10/09/2021 (https://www.data.gouv.fr/fr/datasets/donnees-hospitalieres-relatives-a-lepidemie-de-covid-19/)
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Die ATIH (Technische Agence fiir die Hospitalisation INFO) zeigt, dass nur 2% Krankenhausaufenthalte und nur 5%
Behandlungen in Intensiv /Reanimation in Bezug zu einer COVID Erkrankung standen. Es ist nicht Corona, der die
Uberfiillung in den Krankenhiusern verursacht hat. Dies hat man seit Jahren beobachtet als Folge des Bettenabbaus.
(https://www.atih.sante.fr/sites/default/files/public/content/4144/aah 2020 analyse covid.pdf).

Man versteht so die Vielzahl der Unstimmigkeiten, die publiziert wurden und einige, die dann echt unzuganglich gemacht
wurden.

https://www.ouest-France.fr/sante/virus/coronavirus/covid-19-pourquoi-le-taux-d-incidence-va-baisser-ce-jeudi-soir-44826f8a-b97f-11eb-a0fd-a22b595c4b48
https://www.nicematin.com/sante/pourquoi-le-nombre-de-malades-entre-les-donnees-de-sante-publique-france-et-celles-des-hopitaux-est-si-different-notre-
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Behinderung einer Behandlung, nie zuvor gesehen!!!

In normalen Zeiten geht ein Patient mit Symptomen zu seinem Hausarzt, der ihn untersucht. Dies gestattet das Risiko
einer Dekompensierung einzuschatzen, vorallem bei Infektionen der oberen Atemwege. Und gleichzeitig kann man
behandeln! In unverstandlicher Art und Weise haben jetzt Patienten die Anweisung erhalten: Bleiben Sie zuhause!! und
selbst Personen mit Atemnot wurden nicht untersucht! Als sie dann ins Krankenhaus verbracht werden konnten, kamen
sie oft in in einem fortgeschrittenen schlechten Zustand an. In mehreren Landern (Europa, England mit Commonwealth
und den USA) sahen praktizierende Arzte sich mit einem dem Verschreibungsverbot von Medikamenten konfrontiert, die
flr diese Art der Erkrankung seit langem bekannt und anerkannt sind.

Wahrend Studien tiber die mogliche Wirksamkeit von Hydroxychloroquin mit Azithromycin bei friihen Formen von COVID
berichteten, entschloss sich die Regierung Ende Marz 2020, die Anwendung von Hydroxychloroquin in der ambulanten
Medizin mittels zweier Dekrete zu verbieten. Diese Medikamente blieben den Spatstadien im Krankenhaus vorbehalten -

Bedingungen unter denen der Einsatz deutlich weniger wirksam ist.
https://www.legifrance.gouv.fr/jorf/id/JORFARTI000041755780 und https://www.legifrance.gouv.fr/jorf/id/JORFARTI000041759441

Einige der genannten Verbote haben sich in der Folge auf gefadlschte Studien gestiitzt wie die besagte « Lancetgate » oder

die Studie Recovery, in der toxische Dosen von Hydrochloroquine angewandt wurden.
https://www.thelancet.com/journals/lancet/article/PI1S0140-6736(20)31180-6/fulltext https://clinicaltrials.gov/ct2/show/NCT04381936.

Extrem gefahrliche Behandlungsprotokolle wurden von den zustdndigen Behdrden angeregt wie die Verschreibung von
Rivotril® (clonazepam), ganz klar kontraindiziert bei Patienten mit Atemdepression und sogar dann noch empfohlen via
Decret des franzdsischen Gesundheits Ministeriums! https://www.legifrance.gouv.fr/jorf/article_jo/JORFARTI000042430805
Die Uberdruckbeatmung — auch empfohlen von verschiedenen Gesellschaften fiir Reanimation - hat eine Anzahl von
Atmungsproblemen verschlimmert durch Zerstérung fragiler Lungengewebe und den Tod herbeigefiihrt.

Diagnose

Klinisches Bild

Die Erkrankung kann sich in zwei Phasen abspielen: einer ersten vom Typ “grippales Syndrom” ILIS (influenza-like illness
syndrome), gefolgt von einer zweiten = entziindlichen Phase und Immunschwache mit oder ohne Gerinnungsproblemen.
Die Krankheitsbilder von SARS-CoV-2 dhneln denen von SRAS (Infection mit SARS-CoV-1). Man ist erstaunt, dass die
Erfahrung derjenigen Lander, die mit diesem ersten Virus konfrontiert waren, vollkommen ignoriert wurde sowohl von
der Weltgesundheitsorganisation wie auch den nationalen Gesundheitsbehérden.

PCR Teste
Nach einer Mangel periode an Testen wurden die Nasen/Rachen PCR Teste der Bevilkerung aufgezwungen und dies unter
zweifelhaften technischen Bedingungen: es fehlen die Standardisierung der Teste. Hinzu kommt der Excess der
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Ampflifizierungs Zyklen, die fir eine grosse Anzahl falsch positive Ergebnisse verantwortlich ist. In Frankreich ist es
weiterhin Ublich, die Anzahl der Zyklen nicht anzuzeigen, wenn man das Testergebnis aushandigt: dies ist volligabnormal!
Dies hat zu erheblicher Panik in der Bevélkerung gefihrt.

Schnellteste = TROD (tests rapides) und Speichelteste wie Easycov®, rasch zuanglich und recht zuverlassig, sind in
Frankreich auf vollig ungewohnliche Zulassungsschwierigkeiten gestossen.

Hier ist es wichtig anzumerken, dass ein PCR Test Material entdeckt, das in keiner Weise aussagt, dass es von einem
lebenden Virus stammt!

WICHTIGER HINWEIS +++ LI:ies va::cMir;s vilawinstrrlrlctjorlgén_étiques
£5 vaccins de Moderna ef 1zer sont tous deux des vaccins

Die zur Verflgung stehenden PCR Tests weisen das OberflachenProtein (Stachel | #Amesager.

= spi [ s i AN s

= spike-protein) von SARS-CoV-2 nach. e e nécessitent pas injection

du virus

. . . . . . L'ARN messager
Dies bedeutet, dass Personen, die eine Injektion mit Messenger RNS erhalten ' o TR o
haben (die zur Produktion von Spike Proteinen fiihren soll zum Zwecke der | sascon
Immunisierung) auch eine positiven Test haben kénnen ohne im eigentlichen

nsmettre
s aux cellules

Lymphocytes

Sinne COVID krank zu sein. Dies ist der Fall, wenn das Immunsystem schwach ist. SH— SAmeen
Im Gegensatz dazu kénnen Personen Symptome prisentieren durch Aktionen der géc}e“ Lesproines

Spike Proteine, von denen man weiss, dass sie fiir die Mehrzahl der schweren T
Komplikationen der Covid Erkrankung verantwortlich sind. Dies wird e potéine speciiave

du coronay P
; 4

Détruisent
 lescellules

« Spikesyndrom » genannt.
Es ist deswegen dringlich wichtig, die Diagnose COVID nicht mehr aufgrund eines i

PCR Tests zu stellen, der nur das Spike Protein nachweist. Man muss den o
Unterschied machen kénnen zwischen der COVID Krankheit und dem “spike delacaie
Syndrom” = einer moglichen Komplikation der Messenger RNS Injektion.

Es ist noch dringlicher, Klarheit zu schaffen in den klinischen Bildern, den
Krankenhausaufenthalten und den Todesfdllen von Patienten die mRNS

Injektionen erhalten haben.

Noyau
de la cellule

Serologie

Die Serologie ist ein fundamentales Element in Beobachtung des Verlaufs von viralen Infektionen. So wird sie bei 800 000
Schwangeren pro Jahr als Kontrolle der ImmunitatsLage bei Roteln angewandt : Rételn Erzeuger sind RNS Viren, durch
deren Infektion es zur Schadigung des Embryos oder Feetus kommen kann. Die humorale Immunitat, die zur Produktion
von Antikorpern fihrt, ist dauerhaft - sei es durch Durchleiden der Krankeit selbst oder durch die Anti Roteln Impfung.
Der Korper hat das Gedachtnis fiir beides. Der Verlust dieser Immunitat tritt nur ausnahmwseise auf. Man verliert sie dur
Behandlung mit immunsuppressiven Medikamenten, durch Bestrahlung oder eine Erkrankung, die Immunabschwache
herbeifiihrt wie zum Beispiel AIDS.

Die humorale Immunitat fihrt zur Herstellung von Antikérpern, die spezifisch auf die raumliche Konfiguration eines Virus
ausgerichtet sind. Dies ist der Grund, warum man auch gegen Varianten geschiitzt ist, wenn die Epitope (Antigen Sitze)
eine ahnliche raumliche Konfiguration wie der urspriingliche Virus besitzen: das nennt man dann Kreuzlmmunitat.

Verschiedene Antikorper — sogenannte Immunglobuline werden bei der Immunabwehr
hergestellt : zuerst IgM, dann IgA et IgG. Die Gruppe der IgM spricht fiir eine frische Infektion, die
der IgG fiir eine altere, manchmal sogar sehr lange zuriickliegende Infektion. Wenn man IgM
. \ negative ist und IgG positiv hat: man ist gut immunisiert und geschiitzt und im allgemeinen nicht
e — mehr ansteckend in diesem Stadium.

Fiir jedes Epitop = GenSitz existiert eine eigene Antikorper Herstellung. Fiir SARS-CoV-2 erlauben die Routine Tests die
Identifizierung von Antikérpern anti N = antinucleocapside (gegen die Kapsel) und/oder anti S= antispike (gegen die
Stachel). Die zuverlassigste Serologie nach einer COVID Infektion ist diejenige, die die 2 Typen von Antikérpern
identifizieren. Personen, die mRNS Injektionen zum Zwecke der Immunisierung via Spikeproduktion erhalten haben,
konnen per definitionem nur Anti S Antikérper bilden.

Mehrere abnormale Punkte bezliglich der Serologie Praktik:

e Es gibt keinen internationalen gemeinsamen Nenner der verschiedenen Techniken

e Die Anwesenheit von IgM Anti N ist der beste Beweis fiir eine kurz zurtickliegende Infektion; sie wird aber nicht
bestimmt oder nicht in Betracht gezogen fiir den « Pass sanitaire » in den Landern, die ihn eingefiihrt haben.
Dasselbe gilt fiir die IgM anti S

e Die Anwesenheit von IgG ist der Beweis einen Immunschutzes und musste eine “Impfung” verhindern

e Die Bestimmung der Serologie vor den Impfprotokollen ist unerwiinscht, quasi verboten, was vollig absurd ist

e Die Serologie ist nicht empfohlen nach einer “Impfung”, obwohl sie einen Nachweis der
Wirksamkeit/Unwirksamkeit zeigen wiirde von Produkten, die noch im Test-Evaluationsstadium sind
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e Serologien in den Routine Laboratoren sind im Prinzip Anti S. Wir haben Veranderungen an den
Schwellenwerten entdeckt seit 2020, die zu Verunstaltung der Ergebnisse flihrten selbst bei Personen die die
Krankheit durchgelmacht haben

e Die Mutationen der Spikeproteine missten zur Anpassung der Serologie fiihren. Bisher gibt es keine
Nomenclatur, die beweist, was man wirklich nachweist

o Die Serologie als Werkzeug mit der gréssten diagnostischen Sicherheit — wenn man schon nicht das Virus
routinemdssig identifizieren kann - wird so abgestumpft: nicht in Ordnung!

Behandlung

Eine Vielzahl von Patienten blieben ohne rechte Behandlung auf Anordnung der Gesundheitsbehdrden: Bleiben Sie
zuhause und nehmen Sie Doliprane® (Paracétamol) wenn Sie Fieber oder Schmerzen haben.

Die Patienten haben sich dann verschlechtert ohne Uberwachung oder Hilfe, einige sind zuhause verstorben unter
Missachtung der klinischen Medizin.

Im Marz 2020 habenzum erstenmal in der Geschichte der franzdsischen Medizin der PremierMinister und der
GesundheitsMinister per zwei Dekrete in Folge die Freiheit der Verschreibung durch den Arzt eingeschrankt. Diese
Einschrankung betrifft "hydroxychloroquin”, ein Medikament das seit 60 Jahren bekannt und perfekt toleriert wird mit
milliardenfacher Verschreibung auf der ganzen Welt. Daflir besitzen wir einen Verlaufsnachweis in den Daten der
PharmaUberwachung. Dieses Medikament wurde von gewissen Arzten und Wissenschaftler mit Interessenskonflikten
angeschuldigt Herzkomplikationen bei COVID Patienten hervorzurufen, die in Wirklicheit eher Komplikationene der COVID
Krankheit selbst waren.

Die franzdsischen Arzte haben Auflagen der Gesundheitsbehiorden erhalten, die ihnen die Verschreibung von
Azithromycin und Ivermectine untersagten. Diese altbekannten Medikamente, noch dazu billig und gut vertraglich, sind
in vielen Publikationen positive untersucht. Mehrere Staaten auf der Welt haben kits zur Versorgung der Patienten
bereitgestellt (Indien, Brasilien, Mexiko...) Es gibt unzahlige Veroffentlichungen: es genligt ein Stichwort auf Englisch zu
schreiben https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/

Mehrere franzosische Arbeitsgruppen, darunter unser Kollektif, haben oder wollten Studien Gber die Anwendung in der
Frihphase veroffentlichen. Die Arbeiten haben einen abnormalen Bekdmpfungsverlauf erlebt — und das in einem
Moment, wo gerade ein rascher Erfahrungsaustausch und eine wissenschaftliche Debatte hatte geférdert warden sollen.
Noch schlimmer: franzésische Arzte einschliesslich unseres Kollektifs haben Einschiichterungen und Bedrohungen

erhalten (unter anderem sogar von der Verantwortlichen der INSERM).
Beispiel: Verurteilung von Professor Raffi durch das tribunal von Nantes le 20/01/2021

Remdesivir der Firma Gilead wurde ohne AMM (= Autorisation Markt Einsatz) und ohne klinische Versuche am
Krankenhaus Bichat eingesetzt ohne die vorlaufige Zulassung. Die Gerichtsbarkeit sollte sich dieser Akte annehmen
einschliesslich der Patienten die unter remdesivir verstorben sind.

Bamlanivimab, ein monoklonaler Antikorper der amerikanischen Firma Lilly folgt gewundenen wissenschaftlichen Wegen
ohne dass jemand nach Langzeitrisiken fir eine Monoklonale Antikorper Behandlung im Rahmen einer essentiell benignen

Grunderkrankung fragt!
https://www.usinenouvelle.com/article/lily-pousse-la-production-du-traitement-anti-covid-bamlanivimab-a-fegersheim.N1066194
https://www.sante.fr/coronavirus-covid-19-les-traitements-par-anticorps-monoclonaux

Vorbeugung

Die Empfehlungen der Spezialisten von COREB (Coordination Opérationnelle Risque Epidémiologique et Biologique -
https://www.coreb.infectiologie.com/), veroffentlicht am 22/01/2020 einen Brief mit Adressat Notarztversorgung SAMU und
Pflegepersonal in erster Linie. Sie wurden von der Regierung komplett ignoriert.

Eine andere elementare Massnahme der Vorbeugung ware es gewesen, sich eines guten Vitamin D Spiegels zu versichern.
Dies sich sehr wichtig fiir das Funktionnieren des Immunsystems in der gesamten Bevolkerung. Ein Arzt aus dem Kollektif
hat Prasident Macron am 13 3 2020 an diese einfache Vorbeugungsmethode erinnert um diese Versorgung fiirs Volk auf
den Weg zu bringen. Sein Einschreibebrief blieb ohne Reaction. Derselbe Effet nach der Bestdtigung durch viele

internationale Arbeiten zum Thema Vitamin D und durch die Académie de médecine.
https://www.academie-medecine.fr/communigue-de-lacademie-nationale-de-medecine-vitamine-d-et-covid-19/

Eine gewisse Anzahl von sogenannten Vorbeugemassnahmen wurden angeordnet ohne wissenschaftliche
Beweisgrundlage wie zum Beispiel das Tragen von Masken durch Personen ohne Symptome. Man erinnere sich an die
gegenteilige Stellungnahme anlasslich der Infection HIN1 = Vogelgrippe (https://pubmed.ncbi.nim.nih.gov/20092668/).

Es ist wichtig zu unterstreichen, dass SARS-CoV-2 eher durch die Hande Ubertragen wird.

Die wissenschaftliche Logik ist, die Kranken zu isolieren und nicht die Gesunden. Die Patienten und die Arzte, die sie
betreuen, missen sich die Hinde waschen und Masken tragen, wie sie es schon immer bei der Behandlung vom
Atemwegserkrankungen und MagenDarmIinfektionen getan haben!
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Immunitat

Die natlirliche erworbene Immunitat ist die vertrauenswiirdigste und dauerhaft bezlglich einer gegebenen Variante. Sie
kann zur Kreuzimmunitat mit ahnlichen Varianten fiihren. siehe oben

Dies war die Wahl der weisen Behorden in Schweden.

Sweden
Quelle
https://www.euromomo.eu/graphs-and-maps

e 24/11/2021

Die Suche nach einer Impflmmunitat ist gemeinsame Sache in der Mehrzahl der westlichen Lander, wenn auch nicht
immer in voller Ubereinstimmung. Die Entwicklung von Impfungen wie jedes Medikaments braucht Zeit, wenn sie gut
gemacht ist: um die zehn Jahre. Der Boérsendruck auf die Pharmazeutische Industrie hat in den letzten Jahren die
Entwicklung von Gesundheitsprodukten extrem verkiirzt auf Kosten der ProduktQualitat und der Sicherheit der Patienten.
Die Produktion der sogenannten anti COVID Impfungen ist dieser Regel nicht entkommen, obwohl gerade die Nutzung
neuer Technologien (wie die messenger RNS) zu dusserster Vorsicht und drastischer Regelbefolgung flihren missten.
Diese Produkte haben die vorlaufige Marktzulassung erhalten unter Nutzung des Arguments, es gabe keine wirksamen
Friihbehandlungen. Dies hatten sie nicht erhalten dirfen angesichts des Mangels an praklinischen Untersuchungen,
klinischer Forschung und pharmazeutischen Unterlagen Uber die Produktionseinheiten (genaue Zusammensetzung,
Reproduktivitdt der Lots und lber die Stabilitat des Produkts).

Diese Informationen sind unter anderem an die Offentlichkeit gedrungen in Form von « Leaks » (mails zur Auswertung in
der EuropaKommisson - https://www.Iebigdata.fr/vaccin—pfizer—covid—donnees—hackers).

Als Beispiel: keinerlei Studie der Langzeitfolgen, Krebserzeugung und Gentoxiozitdt wurde von Pfizer durchgefihrt;
(Quelle Nutzhinweise Cominarty® https://www.fda.gov/media/151707/download). Die vorklinischen Tierstudien sind inkomplett und
in vieler Hinsicht beunruhigend: sie hatten die Passage zur Anwendung am Menschen verhindern mussen.

Andere Daten bei Tierversuchen sind hochst besorgniserregend. Man miisste sie vergleichen mit den Daten von
deutschen Pathologen/Anatomen nach Autopsien an Patienten, die nach einer Impfung verstorben sind. Die Professoren
Arne Burkhardt und Walter Lang aus Reutlingen haben die Ergebnisse von Professor Peter Schirmacher der
Universitat Heidelberg bestatigt, insbesondere den Befund von ungewdhnlichen lymphozytaren Infiltraten in vielen

Organen und die Anwesenheit von unerklarlichen Fremdkorpern.
https://odysee.com/@fr:0/PK-Tod-durch-Impfung-french-Teil-1:f - https://odysee.com/@fr:0/PK-Tod-durch-Impfung-french-Teil-2:c
https://odysee.com/@en:a5/PK Tot-durch-Impfung english:a
https://www.epochtimes.de/wissen/forschung/lymphozyten-amok-pathologen-untersuchen-todesfaelle-nach-corona-impfung-a3608596.html

Die Mechanismen des ADE (antibody-dependent enhancement) wurden nicht untersucht: die ist vollig unzulassig, da ADE
ein Hauptverantwortlicher fiir viele Nebeneffekte ist und in den Impfakten eingeschlossen sein miusste.

Registrierung von Abldufen und deren nicht sachgerechte Nutzung

Nach Erhalt der vorlaufigen oder endgiltigen Zulassung ist die Erfassung der Daten in der Arzneilbberwachung
unerlasslich. Dies vorallem, da Nebeneffekte erst Jahrzehnte spater auftreten kénnen.

Die Anzahl der bisher aufgetretenen Nebenwirkungen und Todesfille in der Datei der Pharma-Uberwachung hitte die
vorlaufige Zulassung schon wenige Tage nach ihrer Erlaubnis erléschen lassen miissen!

Nombre d'effets indésirables
Vaccin contre... enregistrés dans la base de Durée
I'OMS (dans le monde)
Oreillons 711 50 ans
Rougeole 5827 54 ans
Tétanos 15085 54 ans
Rotavirus 68 327 22 ans
Poliomyélite 121988 54 ans
Pneumocoque 234783 42 ans
Grippe 272 202 54 ans
Covid-19 2 457 386 11 mois

Données OMS sur Vigiaccess.org debut novembre 2021 ; les vaccins Covid-19, un record planétaire sur les effets indesirables

Die amerikanische Food and Drug Administration (FDA) = Arzneimittel Zulassung und Uberwachung veroffentlicht in Bezug
auf den Cominarty® (Pfizer) “Impfstoff’: die Daten nach Markteinfiihrung zeigen ein erhdhtes Risiko von Herzmuskel-
und Herzbeutelentziindung, vorallem in der Woche nach der 2. Injektion. Dies deutlich mehr (als bei Alteren beiden

Geschlechts) bei Mannern unter 40 und am hochsten bei jungen Mannern zwischen 12 und 17 Jahren.
https://www.fda.gov/media/151707/download

Die Feststellungen der PharmaUberwachung sind ganz klar katastrophal: sie geben Anlass in mehrere Lindern zum
Rickzug der Produkte (Norwegen, Schweden, Danemark, Finnland als erste in Europa mit spaterer Ausdehnung auf

LLMP-01/12/2021 5/8



andere Lander, Japan, Singapur). Dies sind alles Lander, in denen die Lobbys weniger Einfluss haben. Man muss sich nur
die richtigen Fragen stellen ab dem Moment wo den ImpfHerstellern eine StrafFreiheit zugestanden wird und sie nicht
mehr verantwortlich sind flr selbst schwere Nebenwirkungen ihrer Produkte. Es ist der Staat (und somit der Steuerzahler),
der die Entschidigungen zahlen muss. Der Zugang zu den Stellen der Pharmaiiberwachung von Biirgern und Arzten auf
der ganzen Welt wird Gbereinstimmend als schwierig bezeichnet. Noch dazu kommt, dass viele Falle nicht anerkannt
wurden, da sie als “ohne Zusammenhang” mit der Impfung abgelehnt wurden.

Dieser Zustand ist sehr sehr beunruhigend!

Wie man auf der Internetseite der klinischen Verlaufe nttps://clinicaltrials.gov/ feststellen kann, hat die Mehrheit der Produkte
die klinischen Studien, die zum Erhalt der Marktzulassung notwendig sind, noch nicht abgeschlossen (Untersuchungen
hinsichtlich Alter, Schwangerschaft, Begleiterkrankungen). Einige laufen noch bis 2024!

Die unlberlegten Einkdufe einiger Staaten — vorallem der europdischen Union - sind nicht nachvollziehbar hinsichtlich
wissenschaftlicher Grundlage und der Daten den Arzneitiberwachung. Hier miisste die Justiz einschreiten!

Hier in Frankreich dirfte die Justiz auch Fragen stellen hinsichtlich de Nichtbeachtung der RCP (Erfassung der
ProduktEigenschaften) und ihre Kontraindikationen, die vom Gesundheitsminister herausgegeben wurden. Diese bringen
Personen in Gefahr, die gezwungenermassen dem in unserem Lande eingefiihrten « Gesundheits » Pass unterliegen.
Das Kollektiv LLMP (Laissons Les Médecins Prescrire= Lass tuns Arzte verschreiben) umfasst Arzte viele Linder und ist in
Kontakt mit weltweiten Vereinigungen die Arzte und Wissenschaftler ohne interessenskonflikte vernetzt. Wir machen alle
die gleiche schlimmen Feststellungen, obwohl die 6ffentlichen Gesundheitssysteme sehr unterschiedlich sind.

Pharmaiiberwachung
Sie sollten direkt und regelmassig die Datenbasis der Pharmaiberwachung aufsuchen, um sich selber ihre Meinung zu

bilden! Dringend!

Das Prinzip einer Impfung gestattet einer gesunden Person immun zu werden gegen ein infectdses Agens!
Voraussetzung: den Gesunden keiner unverhadltnismdssigen Gefahr durch die Impfung im Vergleich zur Gefahr der
Krankheit auszusetzen! Deswegen Nutzen Risiko Abwagung +++ !

World: Datenbank Vigiaccess http://www.vigiaccess.org/ Suche mit dem Schliisselwort « covid-19 vaccine »
Am 20/11/2021 : 2 586 558 deklarierte Nebenwirkungen

¥Adverse drug reactions [ADRs]

P Blood and lymphatic system disorders (106307)
P cardiac disorders (138269)

P Congenital, familial and genetic disorders (1495)
P Ear and labyrinth disorders (85775)

P Endacrine disorders (4001)

B Eye disorders (94842)

P Gastrointestinal disorders (516852)

P General disorders and administration site conditions (1555492)
P Hepatobiliary disorders (5435)

P Immune system disorders (40701}

P Infections and infestations (197124)

P Injury, poisoning and procedural complications (133061)

P Investigations (361055)

P Metabolism and nutrition disorders (57669)
rders (737709)

P Neoplasms benign, malignant and unspecified {incl cysts and polyps) (4263

P Musculoskeletal and connective tissue dis

» Nervous system disorders (1083976)

P~ Pregnancy, puerperium and perinatal conditions (6283)
P Product issues (3935)

B Psychiatric disorders (121559)

P~ Renal and urinary disorders (21337)

P Reproductive system and breast disorders (116528)

P Respiratory, thoracic and mediastinal disorders {275392)
P Skin and subcutaneous tissue disorders (250138)

P Social circumstances (18614)

P Surgical and medical procedures (28855)

P vascular disorders (138160)

USA : Datenbank VAERS

https://vaers.hhs.gov/data.html https://wonder.cdc.gov/vaers.html
https://openvaers.com/covid-data

Europdische Union: Datenbank Eudravigilance https://www.adrreports.eu/fr/
Benutzerhandbuch https://www.adrreports.eu/docs/Web%20report%20user%20guide%20FR.pdf

Am 20/11/2021 Declarierte Fille Todesfille %Tote/Declarationszahl
Pfizer-BioNTech 574 427 14 526 2,53%
Oxford/AstraZeneca 410479 6145 1,50%
Moderna 158 401 8518 5,38%

Janssen 37 814 1825 4,83%
Total 1181121 31014 2,63%

Warnung vor Nebenwirkungen seit der Zulassung von Injektionen bei Kindern.
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Ref EudraVigilance Cominarty® (Pfizer)

_Number of individual cases

[ 2Months-2 | 3-11Years | 12-17 Years | 18-64 Years | 65-85 Years | More than 85 Total

Reaction Groups\Age Group Years

Blood and lymphatic system disorders 1,853 11 10 4 588 30,519 2,455 386 35,826
Cardiac disorders 2,143 < < F 1,388 28,590 6,312 1,782 40,230
Congenital, familial and genetic disorders 89 5 5 0 9 208 52 8 376
Ear and labyrinth diserders 956 ll ik 1 218 13,891 2,674 253 17,995
Endocrine disorders 93 1) 0 0 9 947 150 17 1,217
Eye disorders 1,203 &y 5 2 431 15,145 3,216 436 20,443
Gastrointestinal disorders 5,296 33 99 21 2,323 87,184 13,146 2,546 110,658
General disorders and administration site conditions 18,386 85 169 64 5410 262,353 41,369 9,614 337,450
Hepatobiliary disorders 71 0 0 0 30 861 433 107 1,502
Immune system disorders 946 7 ] 1| 343 11,120 1,795 315 14,528
Infections and infestations 5,277 9 32 ] 880 33,279 10,484 3,141 53,108
Injury, poisoning and procedural complications 2,301 42 201 53 298 13,206 3,418 703 20,222
Investigations 2,048 10 15 2 806 22,580 5,967 1,639 33,067
Metabolism and nutrition disorders 518 8 29 2 189 5,567 2,068 722 9,103
Musculoskeletal and connective tissue disorders 8,263 36 26 14 1,872 134,326 18,335 2,013 164,885
MNeoplasms benign, malignant and unspecified (incl cysts and polyps) 181 0 0 0 15 540 347 80 1,163
Mervous system disorders 11,933 59 81 29 4,420 177,631 26,268 4,611 225,032
Pregnancy, puerperium and perinatal conditiens 280 15 5 0 1 1,545 & 1 1,851
Product issues 29 1] 1] a [ 138 25 8 206
Psychiatric disorders 1,650 9 42 3 334 17,675 3,509 1,003 24,225
Renal and urinary disorders 334 1 0 2 100 2,700 1,155 375 4,667
Reproductive system and breast disorders 3,264 3 i 3 1,240 38,913 472 47 43,949
Respiratory, thoracic and mediastinal disorders 3,002 19 35 12 1,227 40,954 9,287 2,477 57,013
Skin and subcutaneous tissue disorders 3,375 20 35 16 1,361 46,438 9,491 1,678 62,414
Zocial circumstances 226 (] (] 1| 5% 2,031 371 82 2,765
Surgical and medical procedures 609 3 H 1 26 2,844 1,160 151 4,797
Wascular disorders 1,831 8 7 3 535 22,790 7,6%8 1,804 34,678
Total 34,178 173 344 117 11,324 427,925 81,479 18,887 574,427

Immer mehr Lander stoppen den Einsatz von Produkten Janssen, AstraZeneca und Moderna. Taiwan hat gerade die

Zulassung fuir Cominarty® (Pfizer)bei Kindern wegen Herz und Gefass Nebenwirkungen zuriickgezogen.
https://www.cardiovascularbusiness.com/topics/covid-19/taiwan-pauses-second-doses-pfizer-biontech-covid-19-vaccine-older-children-due

Magnetismus: Mehrere Arzte einschliesslich Unikliniken haben eine Metallhaftung an der EinspritzZone festgestellt.
Dokumentiert durch Rechtsmittel. Labormediziner hohen Ranges halten die Anwesenheit von Graphen fiir die Ursache.

Graphen is ein Kohlenstoff Nanopartikel, der die intrazellulare Einschleusung fordern soll.
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/34696237/

Kommunikation liber Angst ---Interessenskonflikte

Diese COVID Krise lauft unter einem Schockzustand ab, aufrechterhalten durch eine sehr befremdliche Kommunication
mittels Angst und Manipulation. Und das setzt sich fort mit der Variante Omicron, von der Professor Fantini uns schon
sagt, dass sie Schwierigkeiten haben wird mit der Delta Variante zu rivalisieren. https://www.youtube.com/watch?v=wBm1BKL4zlg
Die Mehrzahl der Arzte, die in (iberbordender Weise zur Sachlage gedussert haben, haben unterlassen, ihre
Interessenskonflikte mit jeder Information klarzulegen, wie das Gestetz es verlangt. Und die Medien haben sie nicht an
diese Pflicht erinnert. Auch die Arztekammern haben bis heute nicht diese Unterlassung verurteilt. Gleiches gilt fiir den

WissenschaftsRat. Sie kénnen diese Informationen selbst Uberpriifen - was die geleisteten Summen darin betrifft.
https://www.transparence.sante.gouv.fr/flow/rechercheBeneficiaires?execution=e2s1

Noch ein Beispiel . https://www.nexus.fr/actualite/conflit-dinterets/blachier-conflit-dinterets-toussaint/

Gleiches gilt fir die Medien, die von Privatinteressen finanziert sind, wie die Bill & Melinda Gates Stiftung, noch dazu
verwickelt in andere Strukturen wie die GAVI ImpfAllianz « I'alliance du vaccin » (https://www.gaviorg/) oder die
Weltgesundheitsorganisation selbst, deren Hauptfinanzier die Bill und Melinda Stiftung nach dem Riickzug der US
Regierung geworden war.

Ende 2020: Eurofordocs (https://www.eurosfordocs.fr/dashboard/structure beneficiaire) rechnete 417 332939 € auf, die durch die
Pharmaindustrie an Presse und Medien ausgeschiittet wurden. InteressensKonflikte wurden auch noch kinstlich
geschaffen durch Anreiz via Abrechnungspraktiken an arztlichen oder labormedizinischen Akten. So hat COVID eine
zusatzlich GewinnGelegenheit geschaffen fir 6ffentliche oder private Leistungserbringer.

Zur Erinnerung: Eine Beratung Allgemeinarzt ist seit Jahren auf 25 € eingefroren, andere Sparten nicht einmal erwahnt.

Bewusst wurden irreflihrende Zahlen von offizieller Seite publiziert. Es gab in mehrere Landern falsche Bilder mit Puppen

oder Schauspielern. Unwahrscheinliche Aussagen wurden von Fakten Checkern ohne Kontext interpretiert.
https://www.arcinfo.ch/coronavirus/des-mannequins-poses-dans-des-lits-lors-de-la-visite-d-alain-berset-a-neuchatel-font-reagir-les-lecteurs-1020480
https://www.dailyadvent.com/fr/news/6be89448c838d0e6fed1b938ff047007
https://www.20minutes.fr/societe/3019435-20210412-coronavirus-oui-differentes-chaines-bien-diffuse-erreur-images-hopital-hors-contexte

Dauernde widerspriichliche Massnahmen haben einen Zustand der von kollektiver Psychose geschaffen mit dramatischen
Auswirkungen.
Beispiel: Masken/keine Masken, Lockdown/Kein Lockdown, Ausgangssperre 20 Uhr/23 Uhr

Kolossale Summen wurden fiir Werbung ausgegeben und sie halten einen Status von Bewegungslosigkeit und
posttraumatischen Stress aufrecht. Dies hat unter anderem zur Explosion von Selbstmorden bei Heranwachsenden
gef[]hrt (+299% Periode 11 /12 / 2020 (https://jamanetwork.com/journals/jamanetworkopen/fullarticle/2784787).

Es wurde eine Zensur geschaffen unter mithilfe grosster WeltWissenschaftler. Staaten haben « fake news » produziert
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und « fact checking » wurde finanziert, um echte Information unglaubwiirdig zu machen.

Bilrger, die eine abweichende Meinung vertraten, wurden als Verschwiirungstheoretiker abqualifiziert. In normalen
Zeiten hatte es einfach eine Debatte der Widerspriiche gegeben!

Die Verwalter von Wikipedia® haben VerleumdungsNachrichten via bots geschaffen, um Arzte und Wissenschaftler, die
das Wort ergriffen um diese Missstande anzuprangern, als Komplotisten zu diskreditieren.

Eine Zensur der Wortmeldungen wurde in der Arztekammer organisiert einschliesslich Vorladung und Bedrohung mit
Zulassungsentzug. Dies hat eine Art AutoZensur von mehreren Tausend Anderer nach sich gezogen.

Die Falschinformation geht weiter hinsichtlich der ProzentZahlen von Geimpften/Ungeimpften in der
Krankenhausbelegung. GrossBritannien beweist eine bessere Transparenz in der Veroffentlichung Datenlage - Impfstatus:
man wird dies mit Aufmerksamkeit verfolgen miissen so wie Informationen aus Landern wie Israel, Belgien und Gibraltar.

Selbst einige Mainstream Medien beginnen informationen zu bringen, die auf eine konstruktive Debatte hoffen lassen:
https://www.bbc.com/news/uk-scotland-59347464
https://www.watson.ch/fr/international/covid-19/835862649-bild-s-excuse-pour-la-couverture-mediatique-anxiogene-du-covid

Der Ablauf der CoronaKrise wirft enorm viel Fragen auf. Sie sollten wissen, dass am 18. September 2019 ein Ereignis
grosser Bedeutung abgelaufen ist: das sogenannte « Event 201 ». Darin hat man eine neue CoronaVirus Epidemie —
ausgehend von China simuliert. Diese Simulation grossen Stils wurde durchfiirt unter Teilnahme des Gesundheits
Sicherheits Center der amerikanischen Johns Hopkins University, den Partnern des World Economic Forums mit Sitz in
Davos und der Bill und Melinda Gates Stiftung. Videos zur Verfligung unter https://www.centerforhealthsecurity.org/event201/videos.html

Freiheits beraubende Massnahmen im Namen der Gesundheit
Die Krise ist beendet wenn man die Sterblichkeits Information betrachtet, die wir heute besitzen. Es muss klar sein, dass
die Medizin nicht freiheitsberaubende Massnahmen anordnen kann ohne rationalen Gesundheits Grund.

I”

Im Durchschnitt sterben jeden Tag 1700 personen pro Tag. Dies ist “normal”. Man weiss dass COVID fir einen kleinen
Anteil daran verantwortlich war. Wenn man einen feine Unterscheidung trifft in Tote “an” Covid oder Tote “mit” Covid
und dann noch die Toten durch Krankenhauskeime 2020 mit einberechnet

Die Zwangsimpfung und andere Passe, die falschlicherweise mit “Gesundheit” betitelt wurden, sind ein Angriff auf die
personliche Freiheit und schaffen eine ungesunde Kluft und Apartheid zwischen “Geimpften” und “nicht Geimpften.

Die Massnahmen, die einige Staaten, darunter Frankreich, ergriffen haben fiihrten zu kolossalen Schaden: aktuelle und
noch viele in Zukunft. Medizinische: Diagnose und TherapieVerzug, Psychologische: Depressionen Selbstmord, Familidre,
Soziale und Wirtschaftliche Schaden.

https://tv-programme.com/paris-premiere/replay/serge-hefez-psychanalyste-psychiatre-ces-derniers-mois-il-y-a-eu-1-million-de-plus-de-tranquillisants-qui-ont-ete-
consommes-en-france 5fa212ca0da73

Trotz der Fassade der Sanitdaren Notlage hat die Regierung mehr als 5700 Krankenhausbetten geschlossen und die

trigerischen Erklarungen des Gesundheitsminister sind in denselben Topf zu werfen. Personalmangel als Folge...
https://www.lemonde.fr/societe/article/2021/10/27/difficultes-a-recruter-absenteisme-et-demissions-a-l-origine-de-la-fermeture-des-lits-dans-les-hopitaux-selon-
olivier-veran 6100123 3224.html

Investieren in ein Gesundheitssystem heisst Budget Mittel sinnvoll auszugeben anstatt das Staatsgeld fiir unangemessene
Finanzierung einer unhaltbaren Zulassungsindustrie auszugeben!

Pfizer hat im Jahr 2020 41,9 Milliarden Dollar Gewinn gemacht, davon 15 Milliarden mit dem Verkauf seiner « Impfung »
Cominarty®. Sanofi weist 36,04 %Milliarden auf, davon in Frankreich 9 Milliarden, hochgepuscht allein durch den Verkauf

von Doliprane® = paracetamol...
https://www.20minutes.fr/sante/2766999-20200424-coronavirus-sanofi-dope-chiffre-affaires-notamment-explosion-ventes-doliprane

Es ist wichtig dass die Justiz sich den Borsenoperationen annimmt, die 2020/21 durch einige Entscheidungstrager.
Desgleichen gilt fur Patente, die seit 2002 ausgenutzt werden um « Funktionsgewinn = gain of fonction » in der

VirusForschung und Technologie zu erhéhen - sei es COVID oder andere?
(https://rumble.com/vk4m6u-dr.-fuellmichdr.-martin-les-brevets-autour-du-covid.html).

Die Juristen missen ihr Genie beweisen um die Hiirden zu meistern, die wissentlich gesetzt wurden um Verantwortliche
dieses Disaster immun zu machen bis hin zu Gesetzestexten wie der Diplomatenstatus von Frau Buzyn =

ExGesundheitsministerin).
https://www.gouvernement.fr/conseil-des-ministres/2020-09-03/approbation-de-I-accord-entre-la-france-et-l-organisation-mo

Alle Biirger sollen sich informieren aus guten und verldsslichen Quellen. Debatten und Untersuchungen in Institutionen
zu fordern, die dazu geschaffen sind sie zu representieren, und rechtliche Beschwerden einzulegen - Staat fiir Staat.

Die Biirger der Europdischen Union sollten sich zusammentun auf allen Ebenen
https://ec.europa.eu/health/sites/default/files/vaccination/docs/2019-2022 roadmap en.pdf

Die Biirger der Welt solle es zuriickweisen dem Diktat der Weltgesundheitsorganisation in PrivatinteressenHand
unterworfen zu sein. Und alles tun, um eine unabhangige Organisation zu schaffen!
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