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Beginn: 14 Uhr
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Genbasierte »Impfstoffe« —
das Pharma-Verbrechen des Jahrhunderts?

Die Fakten liegen auf dem Tisch!

Nahezu alle Medien blicken inzwischen den Tatsachen ins Auge, thematisieren aber nicht die
Dimension der Schaden und die Wucht der Zahlen.

Am 28.03.2023 hielt die MWGFD dazu ein siebenstiindiges Online-Symposium mit 22 Fachexperten
ab. Diese Pressekonferenz verdichtet nochmal die Essenz dessen, was an Fakten und Erkenntnissen
zum womoglich gréRten Pharmaverbrechen vorgetragen wurde.

In kurzen Statements werden Sie die Referenten tber das gewaltige Ausmal der COVID-»Impf«-
Schaden, die sich daraus ergebenden Konsequenzen und Entwicklungen, insbesondere auch
hinsichtlich der kiinftigen globalen Gesundheitspolitik informieren. Danach stehen sie Ihnen fir
Fragen und Exklusivinterviews zur Verfligung.

Hinweise

> Die Pressekonferenz wird live gestreamt und aufgezeichnet.

> Pressemappen mit Daten und Fakten, Fingerfood und Getriinke stehen bereit.

> Unsere Referenten stehen nach der Veranstaltung fiir Exklusiv-Interviews bereit.

> Unser einschldgiges Infomaterial »Corona-Ausstiegskonzept« liegt zum Mitnehmen bereit.

Veranstalter: MWGFD e.V.

Die Gesellschaft der »Mediziner und Wissenschaftler fiir Gesundheit, Freiheit und Demokratie e.V.« (MWGFD e.V.) ist ein
Zusammenschluss von Arzten, gemeinsam mit Angehérigen unterschiedlicher Heil- und Pflegeberufe sowie im Bereich der
Medizin tatiger Menschen und Wissenschaftler, die sich in Forschung und Lehre mit den Themen Gesundheit, Freiheit und
Demokratie beschéaftigen. Die MWGFD e.V. hat sich zum Ziel gesetzt, mit ihrer Arbeit und ihren Aktionen dem
gesundheitlichen und sozialen Wohl der Bevolkerung zu dienen.

Kontakt fiir Riickfragen:
presse@mwgfd.org
MWGEFD e.V., Wittgasse 9, 94032



Referenten der Pressekonferenz

Prof. Dr. rer. nat. Werner Bergholz
Physiker, ehem. Professor fiir Electrical Engineering an der Jacobs University Bremen, Partner des ISC
International Standards Consulting GmbH & Co KG

Prof. Dr. med. Sucharit Bhakdi (zugeschaltet)
ehem. Direktor des Institutes fir medizinische Mikrobiologie und Hygiene der Johannes Gutenberg-Universitat
Mainz, Facharzt fur Mikrobiologie und Infektionsepidemiologie, Bestseller-Autor, Vorsitzender der MWGFD e.V.

Prof. Dr. med. Arne Burkhardt
Facharzt fur Pathologie, Reutlingen, Leiter des Teams »Pathologie-Konferenz«

Dr. med. univ. Dr. phil. Christian Fiala
Facharzt fur Frauenheilkunde und Geburtshilfe, Arzt fur Allgemeinmedizin, Tropenmedizin, Wien

Prof. Dr. med. Dr. phil. Martin Haditsch
Facharzt fiir Hygiene, Mikrobiologie, Virologie, Infektionsepidemiologie, Tropenmedizin, Arztlicher Leiter
TravelMedCenter Leonding, Arztlicher Leiter Labor Hannover MVZ GmbH

Prof. Dr. rer. biol. hum. Ulrike Kdmmerer (zugeschaltet)
Humanbiologin, Wirzburg

Ltd. Ministerialrat a.D. Uwe Kranz
ehem. LKA-Prasident Thiringen, Autor und Analyst

Dr. med. Ronald Weikl
Frauenarzt, Praktischer Arzt, Naturheilverfahren, Passau, stellv. Vorsitzender der MWGFD e.V.

Pascal Najadi (zugeschaltet)
Investmentbanker, Filmproduzent, ehemaliger Regierungsberater, Schweiz, 3fach Covid-»geimpft«

Am Ende besteht die Moglichkeit, Einzelinterviews mit den Referenten zu fiihren.



Achillesferse der mRNA-Agenda: Die Lipid-Nanopartikelverpackung

Prof. Dr. med. Sucharit Bhakdi

ehem. Direktor des Institutes fiir medizinische Mikrobiologie und Hygiene der Johannes
Gutenberg-Universitdt Mainz,

Facharzt fiir Mikrobiologie und Infektionsepidemiologie, Bestseller-Autor,

Vorsitzender der MWGFD e.V.

Lipid-Nanopartikel beschiitzen die mRNA und ermdglichen ihre Aufnahme in Kérperzellen. Damit
die Nanopartikel diese Fahigkeiten erlangen, miissen ihnen kiinstliche Lipide zugefiigt werden.

Im Gegensatz zu natirlich vorkommenden Fetten sind die Molekiile positiv geladen (kationische
Lipide). Praktisch alle Zellfunktionen werden mittels negativ geladener Molekiile aufrechterhalten,
Stérungen durch positiv geladene Molekiile sind daher zu erwarten. Es gibt keinen bekannten
Mechanismus, die Lipide abzubauen oder aus der Zelle heraus zu beférdern. Kationische Lipide
durften vor 2020 nur fir Forschungszwecke verwendet werden. Eine Anwendung an Menschen
war wegen der unbekannten Risiken nicht erlaubt. BioNtech gab zwar an, die praklinischen
Sicherheitspriifungen durchgefiihrt zu haben und dies war Voraussetzung fur die Notzulassung des
Praparates. Tatsdchlich sind Tierstudien nie von den Impfstoffherstellern durchgefiihrt worden.
Sie wurden von Wissenschaftlern nachgeholt, die Ergebnisse wurden Ende 2021 publiziert (1).

Die Injektion von leeren Lipid-Nanopartikeln verursachte hoch entziindliche Gewebsreaktionen
am Einstichort. Ursachlich waren die kationischen Lipide. Das Eintrdufeln der Lipide in die Nase
verursachte schwere Lungenentziindungen, die oft tédlich verliefen. Substanzen, die durch
Eindringen in den Koérper Schaden erzeugen, sind definitionsgemaR Giftstoffe. Die Konzentration der
giftigen Lipide ist in den menschlichen Impfstoffen zehnfach héher als die Konzentrationen, die im
Tierversuch eingesetzt wurden (2). Die Injektion eines jeden mRNA-Wirkstoffes kommt also der
Verabreichung eines Giftes gleich. Das ist schwere Kérperverletzung und nicht vereinbar mit dem
ersten ethischen Grundsatz der Medizin.

1) https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2589004221014504

2) https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0378517321003914

Link zum Vortrag vom 28.2.2023



Das Spikeprotein, eine Biowaffe mit einem enormen
Schadenspotenzial aus »Gain-of-Function-Forschung« und
weitere Gefahren der »Covid-Impfungen«

Prof. Dr. rer. biol. hum. Ulrike Kimmerer
Humanbiologin, Wiirzburg

Der kleine »Piks« mit dem fiir die sogenannte Impfung gegen das SARS-CoV-2 Virus geworben
wurde, hat es in sich: alle Injektions-Lésungen (RNA/Lipide bei Pfizer/BioNtech und Moderna,
Vektoren bei AstraZeneca und Janssen oder Proteinimpfstoffe von Novavax) enthalten als
Hauptkomponente entweder das schon gebildete Spike-Protein oder die Erbinformation, damit die
Korperzellen nach der Injektion das Spike Protein selber bilden (DNA oder RNA).

Das Spike Protein, welches in den Korper gespritzt oder dort gebildet wird, ist identisch zu dem
Spike-Protein, welches das Original-Virus auf seiner Oberflache hatte. Und dieses urspriingliche
Spike-Protein entspricht aufgrund seines eindeutigen Genmusters mit hoher Sicherheit dem
Ergebnis von »Laborbasteleien«, im Sinne einer »gain of function« Forschung und/oder einer
gerichteten (bedeutet im Labor nachgeholfenen) Evolution um besser an menschliche Zellen
angepasst zu sein. Auch finden sich in diesem Protein mehrere gefahrliche Eigenschaften, die aus
dem urspriinglichen Andockprotein des Virus ein gefahrliches Toxin machen. Und dieses wird
mittels »Impfungen« in groller Menge in den Korper gebracht.

Die entsprechenden Publikationen mit den Nachweisen hierzu wurden von der Referentin
zusammengefasst und werden der Presse als Foliensatz zur Verfligung gestellt.

Unabhéangig vom Gefahrpotential des Spike-Proteins haben vor allem die RNA/Lipidgemische sehr
viele Zusatzgefahren, welche zusammen mit dem Spike Protein in ihrer Wirkung fatal fiir den Korper
sind. Im Einzelnen sind dies

e die kationischen, bisher noch nie zugelassenen Lipide der Hiillen um die Erbinformation,
welche selber bereits massiv die Immunitat und Zellfunktion schadigen kénnen.

o die RNA, welche als »messenger RNA (MRNA)« mit dem Anschein einer natirlichen
Substanz beworben wurde, aber tatsachlich eine hochgradig modifizierte kiinstliche Form
der RNA darstellt. Diese modRNA kann sehr lange im Korper verbleiben und vor allem dank
ihrer Modifikation selber (iber mehrere Mechanismen dramatisch schadigend in die
Immunregulation eingreifen.

e Nach allerneuesten Veroffentlichungen besteht offensichtlich ein erheblicher Anteil der
verpackten Erbinformation in den Nanolipiden aus Plasmid-DNA. Plasmide sind bakterielle
Genome, welche zur technischen Herstellung der RNA verwendet werden. Sie enthalten
neben der Erbinformation fiir das Spike-Protein auch sogenannte Resistenzgene gegen
Antibiotika. Genetiker aus den USA haben nun fiir Pfizer und Moderna nachgewiesen, dass
15-30 % der Erbinformation der »Impfungen« aus diesen Plasmiden bestehen. Und diese
Plasmide sind intakt. Das bedeutet, dass der »Piks« eindeutig eine verbotene Geninjektion
darstellt. Es ist zu befiirchten, dass die unfreiwilligen Empfanger der extrem langlebigen und
vermehrungsfahigen Plasmide in ihrem Koérper noch unabsehbare langfristige Folgen dieser
Genmanipulation erleiden werden, deren Auspragung wir uns noch nicht ausmalen kénnen.

Link zum Vortrag vom 28.2.2023



Die Ergebnisse der histopathologischen Untersuchungen von im
Zusammenhang mit der »Impfung« Verstorbenen bzw.
Geschadigten

Prof. Dr. med. Arne Burkhardt
Facharzt fur Pathologie, Reutlingen, Leiter des Teams »Pathologie-Konferenz«

Autoptische und bioptische Untersuchungen

Achtzig Nachuntersuchungen von Asservaten obduzierter Menschen, die nach Corona-»Impfungen«
verstorben sind, und zwanzig Biopsiebeurteilungen wurden durch die erfahrenen Pathologen
Burkhardt (Reutlingen) und Lang (Hannover) durchgefihrt.

Bei 80 % der Verstorbenen wurde die kausale Beteiligung der Corona-»Impfungen« am
Todesgeschehen als wahrscheinlich oder sehr wahrscheinlich erachtet.

Das »Impf«-induzierte antigene und toxische Spikeprotein wurde immunhistologisch nicht nur an
der Injektionsstelle, sondern in vielen Geweben und Organen — u.a. Gefdalwande, Myokard,

Milz und Gehirn nachgewiesen. Es fand sich z.T. noch mehr als 4 Monate nach Corona-»Impfung«.
Besonders beunruhigend in Hinblick auf Langzeitfolgen, u.U. genetische Alteration, ist der Nachweis
des Spikeproteins im Ovar (Eierstocke), Gebarmutter, Plazenta, Prostata und Hoden mit Reduktion
der Spermienproduktion. Bei einer Totgeburt in der 37. Schwangerschaftswoche einer geimpften
Mutter (2x Comirnaty, zuletzt 10 Tage vor Schwangerschaft) fanden sich Spikeproteine in
Trophoblast, Amnionepithel und Nabelschnur.

Spezifische Organmanifestationen waren:

Myokarditis, inzwischen auch gut in der Fachliteratur belegt

Lymphozytische Alveolitis (DAD) der Lungen

»Zwiebelschalenarteriolitis« der Milz

Lymphozytenfollikel in nicht-lymphatischen Organen — »Lymphozytenamok«
Pseudolymphomformation und maligne Lymphome

Autoimmunphanomene in verschiedenen Organen — Sjorgens Syndrom, Hashimoto Thyreoiditis,
Atypischer Lichen planus

Schwere Stérungen der Spermatogenese

Enzephalitis

Amyloidartige Plaques im Gehirn, an Veranderungen bei M. Alzheimer erinnernd
Hypophysennekrose

Die Corona-»Impf«-induzierten Organ- und Zellschdaden — meist, obgleich wohl nicht ausschlieBlich
auf die toxische und antigene Wirkung des Spike Proteins zurlickzufiihren — sind vielfaltig und
reichen von todlichen Mechanismen zu chronischen Gewebsschaden, deren Langzeitfolgen noch
nicht absehbar sind.

Angesichts dieser unkalkulierbaren Risiken, die sich von denen konventioneller Impfungen
grundlegend unterscheiden, und der zweifelhaften Wirkung der Corona-»Impfungen« sind diese
ethisch nicht zu rechtfertigen und missen sofort beendet werden.

Link zum Vortrag vom 28.2.2023



Zahlen, Daten, Fakten zu Covid-19-Injektionen:
Weder wirksam noch sicher!

Prof. Dr. rer. nat. Werner Bergholz

Physiker, ehem. Professor fiir Electrical Engineering an der Jacobs University Bremen, Partner
des ISC International Standards Consulting GmbH & Co KG, email: werner.bergholz@isc-team.eu

Wirksamkeit:

Die Covid-19 Injektionen schiitzen nicht vor Infektion. Dies war schon im Juli 2021 auf der Basis von
allgemeinen Bevolkerungs-Daten des israelischen Gesundheitsministeriums erkennbar. Auch
wurden spdter dhnliche Daten von den englischen, sowie den kanadischen Beh6érden und dem
Robert-Koch-Institut veroffentlicht (Effektivitdt der Booster Impfung fiir 18 bis 60 Jahrige laut
Wochenbericht vom 28.4.2022 Null, eigentlich sogar negativ, also kontraproduktiv!).

Eine kiirzlich erschienene Studie einer Klinik aus Cleveland, bei der alle rund 50.000 Mitarbeiter
erfasst wurden, zeigt in eindrucksvoller Weise, dass das Problem der negativen Impfeffektivitat =
erhohte Infektionsanfalligkeit fir SARS-Cov 2 = mit jeder Injektion schlimmer wird.
(https://doi.org/10.1101/2022.12.17.22283625 )

Fazit: Die Covid-19 Injektionen haben keinen Nutzen, sondern sie sind »anti-effektiv«, sie férdern

die Anfalligkeit fiir Infektion. Je mehr Injektionen, desto starker der negative Effekt!

Sicherheit:

Ein dhnlich desastrdses Bild ergibt sich fir Risiken von Impfschaden.

Die Anzahl der dem Paul-Ehrlich-Institut (PEIl) gemeldeten Nebenwirkungen ist um ca. 2.200%
hoher als bei konventionellen Impfungen, bei schweren Nebenwirkungen um ca. 500 % und bei im
zeitlichen Zusammenhang Verstorbenen um fast 3.000 % pro 1 Million Injektionen. (eigene
Auswertung der Daten des PEl).

Die absolute Zahl von Nebenwirkungen kann man nicht aus der Anzahl der Meldungen an das PEI
entnehmen, die Anzahl der gemeldeten Nebenwirkungen liegt z.B. bei 331.900 (letzter verfligbarer
Datenstand). Da davon aufgrund jahrelanger nationaler und internationaler Erfahrung von einer
Untererfassung von einem Faktor 10 bis 100 ausgegangen werden muss, ist nur sicher, dass die
Anzahl sehr viel héher ist, was ebenfalls fir die Anzahl der schweren Gesundheitsschaden und
Verstorbenen aufgrund der Covid-19 Injektionen gilt.

Eine relativ sichere Abschatzung der absoluten Zahl an Impfschaden ist dagegen auf der Basis von
Studien moglich, bei denen alle Teilnehmer erfasst werden und man die prozentuale Betroffenheit
der Teilnehmer ermitteln kann. Es werden 3 Studien betrachtet:
(doi:10.20944/preprints202208.0151.v1 ; https://www.unibas.ch/de/Aktuell/News/Uni-
Research/Voruebergehende-milde-Herzmuskelzellschaeden-nach-Booster-Impfung.html ;

DMED DATA — Renz Law (renz-law.com) )

Die Betroffenheit bei Herzproblemen bewegt sich in den Studien zwischen 3 und 8 Prozent, unter

anderem Myocarditis. Bei den US-Militdrangehorigen werden z.B. 3,57 % zusatzliche Krebsfalle und
Uber 30 % (!) Nervenprobleme genannt.

Fazit: Selbst wenn man auf dieser Basis konservativ von lediglich 5 %
schweren Nebenwirkungen ausgeht, impliziert dies bei 60 Millionen
zweimal Geimpften, dass 3 Millionen Menschen in Deutschland
unter schweren Impfnebenwirkungen leiden.

Link zum Vortrag vom 28.2.2023



Wirkmechanismus der genbasierten Impfstoffe und die
dahinterstehende Absicht

Dr. med. univ. Dr. phil. Christian Fiala

Facharzt fiir Frauenheilkunde und Geburtshilfe

Arzt fiir Allgemeinmedizin, Ausbildung in Tropenmedizin, Wien

- Initiative flir Evidenz-basierte Corona Information: www.initiative-corona.info
- Partei Menschen - Freiheit - Grundrechte: www.mfg-oe.at

Bei konventionellen Impfungen werden abgeschwachte Erreger geimpft. Diese werden vom
Immunsystem anhand der Erkennungsmerkale (Antigene) erkannt und zerstort. Bei der Corona-
»Impfung« werden jedoch gesunde Korperzellen dazu gebracht sich mit einem fremden Er-
kennungsmerkmal (Antigen = Spike Protein) zu versehen. Diese »Verkleidung« flihrt dazu, dass das
eigene Immunsystem die gesunden Koérperzellen fiir einen fremden Eindringling halt und zerstort.
Es handelt sich also um eine gezielte auto-immune Zerstérung gesunder Kérperzellen, noch dazu in
einer sehr, sehr groRen Anzahl. Trotzdem, und ohne die notwendigen Studien zur Wirksamkeit und
Sicherheit abzuwarten, wurde die Corona-Impfung »bedingt« zugelassen und sofort in einem noch
nie dagewesenen Ausmal} verabreicht.

Da zahlreiche VorsichtsmalRnahmen und bewahrte Vorschriften eklatant missachtet wurden, stellt
sich die Frage nach der dahinterliegenden Motivation fiir ein solches Verhalten gegen alle Vernunft.
Ein Hinweis darauf konnte die Tatsache sein, dass die Vertrage mit den Herstellern der Impfung vom
US-Verteidigungsministerium (DOD) unterschrieben und administriert wurden. Auch wenn es weit
hergeholt erscheint, sollten wir die verfligbaren Daten in Betracht ziehen, die darauf hindeuten,
dass es sich bei der Corona-»Impfung« nicht um ein Gesundheitsprojekt, sondern um ein
militarisches Projekt handelt.

Fruchtbarkeit und Schwangerschaft: Wiederholung des Contergan-Skandals?

Der Contergan-Skandal um 1960 war nicht nur ein Siindenfall der Medizin, sondern auch ein
Meilenstein in der Zulassung von neuen Medikamenten. Damals hat man aus den Fehlern gelernt
und ein strenges Zulassungsverfahren eingefiihrt, insbesondere fir schwangere Frauen. Dieses hat
sich sehr bewahrt und ist seit langem zum Standard geworden. Bei der Corona-Impfung wurde
dieser Standard jedoch vollkommen ignoriert, obwohl es sich um einen ganz neuen
Wirkmechanismus handelt und besondere Vorsicht geboten gewesen ware. Die Injektion wurde
jedoch in grolRem MaRstab auch schwangeren Frauen gegeben, obwohl der Hersteller die
notwendige Zulassungsstudie erst nach der bedingten Zulassung begonnen hat. Die breite
Anwendung, basierend auf der Empfehlung der meisten Gesundheitsbeh6rden und Institutionen,
hat jedoch dazu gefiihrt, dass es zu wenig Frauen fiir die Zulassungsstudie gab, weshalb der
Hersteller die Studie nach kurzer Zeit abgebrochen hat. Das fiihrt dazu, dass die Corona-»Impfung«
ohne Zulassungsstudie bei schwangeren Frauen angewendet wird. Angesichts des
Wirkmechanismus ist nicht iberraschend, dass erste Ergebnisse einen starken Anstieg an
Problemen in der Reproduktion zeigen, wie Fehlgeburten, massive Verschlechterung der
Spermienqualitat, sowie einen deutlichen Riickgang an Geburten 9 Monate nach der Impfung.
Deshalb stellt sich die Frage, ob uns ein globaler Skandal droht, der Contergan in den Schatten stellt.

Link zum Vortrag vom 28.2.2023



Diagnostik von Impfschaden, Laborparameter
Long-COVID /Post-COVID vs. Post-Vac-Syndrom

Prof. Dr. med. Dr. phil. Martin Haditsch

Facharzt fiir Hygiene, Mikrobiologie, Virologie, Infektionsepidemiologie, Tropenmedizin,
Arztlicher Leiter TravelMedCenter Leonding, Arztlicher Leiter Labor Hannover MVZ GmbH

Sowohl das Laborvirus SARS-CoV2 als auch der massenhafte Einsatz unzureichend geprifter
Medizinprodukte haben einen enormen gesundheitlichen Schaden an der Bevédlkerung angerichtet.
Viele Krankheitszeichen sind uncharakteristisch oder zumindest auch immer wieder aulSerhalb der
Corona-Thematik zu finden. Wichtig ist es, Krankheitsfalle, die voéllig von der Coronathematik
entkoppelt ablaufen, von jenen im Kontext mit Corona — und hier vor allem »longCOVID«- und
»postVAC Syndrom«-Patienten — voneinander unterscheiden zu kénnen.

Im Kontext mit der Immunisierung finden sich allein im Zwischenbericht von Pfizer, datiert mit
28.2.2021, auf 8 ¥ Seiten dicht gedrangt jene Nebenwirkungen, die INNERHALB VON 3 MONATEN
an die Firma GEMELDET worden waren. Nicht ohne Grund hatte Pfizer versucht, die an sie
gemeldeten, somit verfligbaren Daten erst nach 75 Jahren (* 3 Generationen!) offenlegen zu
mussen. Durch den Freedom of Information Act wurde die Firma gezwungen, ihre Daten bereits
jetzt zu Gbermitteln.

Bei den Nebenwirkungen sind Frauen haufiger betroffen als Manner (ca. 2/3 zu 1/3), es betrifft
sowohl vorher Gesunde wie auch Personen mit Grunderkrankungen, es kann sich um »neue«
Krankheiten, aber auch um erneutes Auftreten »bekannter Krankheiten« (Girtelrose, Turbokrebs)
handeln. Grundsatzlich kénnen alle Organsysteme von NW durch Spike-Stoffe betroffen sein, d.h.
Herz/Kreislauf, GefdRe, das Immun- und Reproduktionssystem (einschlieRlich ungeborener Kinder),
das Nervensystem, die Haut und es konnen auch allgemeine Entziindungen/Krankheiten wie auch
vollig neue Krankheitsbilder (ADE, VITT, V-AIDS, SADS) auftreten.

Eine Standardisierung eines Untersuchungsprofils scheint aus folgenden Griinden gerechtfertigt: In
den Jahren 2016-2020 wurden in Deutschland INSGESAMT 9 Falle von »plotzlich und unerwartet«
Verstorbenen gemeldet, 2021 ALLEINE >500 Fille.

Lt. Destatis gab es in Deutschland Ende 2022 eine Ubersterblichkeit von 37 %. In Europa ver-
zeichneten die Lander mit der geringsten Spike-Rate (Bulgarien, Rumanien, Slowakei) auch die
geringste (Uber-)Sterblichkeit. Laut einer Berechnung in GroRbritannien waren 423.337 Tote durch
das Spiken bei 2.110 geretteten Menschenleben zu verzeichnen
(https://hervk102.substack.com/p/raw-death-counts-england-

january?utm source=%2Fprofile%2F69649168-dr-marian-laderoute&utm medium=reader2).
Die Gesamtsterblichkeit war bei Gespiketen mit 8.246/100.000 fast zehnmal so hoch wie bei
Ungespiketen mit 873,9 /100.000 (www.ons.gov.uk ). Eine der méglichen Ursachen hierfir ist die

durch Spiken ausgeldste Herzmuskelentziindung (Myocarditis). In Basel zeigte sich in einer Studie
eine Haufigkeit von 2,8 % (22/777), in Thailand eine Haufigkeit von 2,3 % (7/301). Bei einer
konservativ geschatzten Spikerate in Deutschland von 50 % (40 Mio.) und einer abgerundeten
Wahrscheinlichkeit von 2 % ergibt sich alleine dadurch eine Zahl potentiell Betroffener von 800.000.
Eine hochwertige Labordiagnostik sollte in der Lage sein, einen moéglichen Zusammenhang mit
»Corona« feststellen und eine Abgrenzung von longCOVID zu postVAC durchfiihren zu kénnen. Auch
sollte ein Labor-Monitoring im Falle einer Behandlung mdéglich sein und die Qualitdt der Befunde die
Nutzung als Beweismittel im Falle eines Gerichtsverfahrens ermdoglichen. Hierfliir muss das
Untersuchungsprofil ausreichend empfindlich sein, um nichts zu Gibersehen (Sensitivitat),
gleichzeitig aber auch ausreichend genau, um falsche Riickschliisse zu verhindern (Spezifitat),
»einfachg, in groBen Mengen, flaichendeckend und kostenglinstig durchfiihrbar sein und mit
zeitnahen Ergebnissen angeboten werden kdnnen.



Derzeit gibt es noch kein offizielles Testprofil, ein solches sollte ehestmdglich durch eine
INTERDISZIPLINARE Expertengruppe festgelegt werden. Weiters sind derzeit noch keine Tests fiir die
Untersuchung von ANTIGEN im Blut etabliert, diese sind derzeit nur fiir Forschungszwecke (»for
research use only«) zugelassen.

Ein moglichst niederschwelliger Zugang zu verlasslichen Labortests ware fiir die Abklarung der
Fragestellungen longCOVID und postVAC, fiir etwaiges Therapiemonitoring und zur Bereitstellung
solider Beweismittel bei Gerichtsverfahren wiinschenswert.

Link zum Vortrag vom 28.2.2023



Impfschaden, die Situation in der Praxis, Moglichkeiten der
Therapie von Impfschaden, Angebote der MWGFD e.V.

Dr. med. Ronald Weikl

Frauenarzt, Praktischer Arzt, Naturheilverfahren,
stellv. Vorsitzender der MWGFD e. V., Passau

Trotz der nicht mehr zu leugnenden Tatsache, dass das SARS-CoV-2 Virus mittels sog. »Gain-of-
Function-Forschung« in jahrelanger Laborarbeit auf hochste Gefahrlichkeit getunt wurde,
insbesondere lber sein Spikeprotein, ist die Infektionssterblichkeitsrate, wie der renommierte
Epidemiologe Prof. John loannidis in mehreren Studien belegen konnte, sehr niedrig geblieben,
vergleichbar mit der einer Virusgrippe. Dies ist vor allem unserem Immunsystem zu verdanken, das
bei den meisten Menschen aufgrund friher durchgemachter harmloser Coronavirusinfektionen
auch den COVID-Erreger erkennen und unschadlich machen konnte. Fir die wenigen schwerer
Erkrankten gab und gibt es geeignete Arzneimittel. Auch die Vitamin-D-Substitution hat sich als
Infektionsprophylaxe bewahrt. Aus diesen Griinden hat zu keinem Zeitpunkt die Notwendigkeit fiir
eine COVID-»Impfung« bestanden.

Dennoch haben es die Protagonisten der Corona-Agenda innerhalb von zwei Jahren geschafft,
mittels einer globalen, auf Angst- und Panikmache, enormen gesellschaftlichen Druck und
vielfdltigen Repressalien sowie irreflihnrender Aufklarung aufgebauten Impfkampagne mit tGber 12,7
Milliarden Injektionen ; fast drei Viertel der Menschheit (mehr als 5,55 Milliarden, 72,4% ,) gegen
COVID zu »impfen«, mit vollig ungenligend getesteten, neuartigen, genbasierten sog.
»Impfstoffen«. In Deutschland haben 64,9 Mio. Menschen (77,9 % der Bevolkerung) bisher
mindestens eine Impfdosis erhalten. 18,4 Mio. Menschen (22,1 % der Bevélkerung) sind nicht
geimpft 5.

Realistischen Schatzungen zufolge erleiden mindestens 3 % der Geimpften schwerere Schaden. Das
waren in Deutschland ca. 2 Millionen Menschen 4. Dieses enorme Schadenspotenzial der meist auf
mRNA-Technologie beruhenden Injektionen wird uns Arzten in der tiglich gréRer werdenden Zahl
von Post-Vac-Syndrom-Patienten, die uns mit zum Teil schwersten Gesundheitsproblemen
aufsuchen, vor Augen gefiihrt. Das Schadigungsbild und die Symptome sind duBerst vielfaltig. Sie
reichen von Fatigue, Brain Fog, Herzmuskel-Schadigungen, Lihmungen, Erblindung, Horsturz,
Hautverdanderungen, Autoimmunerkrankungen, schnell wachsenden Tumoren bis hin zu
chronischen Infekten, Schmerzen und Schlafstérungen, Depressionen, Demenz und vielen weiteren
Beschwerden.

Weil viele Geschadigte bei ihren Hausdrzten, die meist selbst die »Impfungen« durchgefiihrt oder
zumindest angeraten haben, sehr oft kein Gehor finden oder sonst wie abgewiegelt werden, hat die
MWGFD ein Therapeutenvermittlungs-Projekt auf die Beine gestellt, bei dem Hilfesuchende (iber
eine Telefon-Hotline (+49 851 2042 5683) an einen geeigneten Therapeuten, meist Arzt oder
Heilpraktiker, vermittelt werden. Mehr dazu unter www.mwgfd.org, »Angebote«. Auch ein »Erste-
Hilfe-Leitfaden bei Impfnebenwirkungen« ist hier eingestellt. Schon seit Juni 2021 ist auch die
»Meldestelle Impftod« (Tel: +49 851 2042 5681) eingerichtet, die Angehorige von mutmallich im
Zusammenhang mit der Impfung Verstorbenen mit der Vermittlung einer Obduktion und der
anschlieRenden histo-pathologischen Abklarung unterstitzt.

Fiir das Therapeutenvermittlungs-Projekt sowie die »Unterstltzerliste Therapeuten« sucht die
MWGFD weitere Mediziner, insbesondere auch Arzte, die (iber die gesetzlichen Krankenkassen
abrechnen kdénnen, weil viele Geschadigte auch aufgrund monatelanger Arbeitsunfahigkeit an der
Armutsgrenze angelangt sind.



In einem eigens eingerichteten Passwort geschiitzten Online-Forum kénnen sich akkreditierte
Therapeuten lber Therapiemadglichkeiten austauschen, auch mit dem Ziel die bestbewahrten und
auch kostenglinstigen Therapie-Verfahren herauszufinden.

Erfreulicherweise gibt es bereits einige bewahrte Therapieansatze, die vielen Patienten deutliche
Besserung der Beschwerden bringen konnten, wie beispielsweise die Substitution von Vit-D-3, Vit C,
Selen und Zink, oder der Einsatz der Phytotherapeutika Curcuma, Zistrose, Lowenzahn oder
Kiefernnadeln als Extrakt bzw. Tee. Es gibt vielfaltigste Therapie-Ansatze aus den verschiedensten
Heiltraditionen. Die individuelle Beratung und Betreuung durch einen erfahrenen Therapeuten ist
hierbei von groRer Wichtigkeit.

Beim MWGFD-Online-Symposium hat beispielsweise eine japanische Arztegruppe ein in ihrem
Heimatland bereits bewahrtes Naturheilmittel aus der sog. »Kampo-Medizin« vorgestellt.

Jeder Geschéadigte sollte aber auch eigenaktiv werden, z.B. durch Anderung seines Lebensstils hin zu
gesunder Erndhrung, ausreichend Bewegung, Meditation, Pflege von guten Sozialkontakten. Auch
Fasten, z.B. »16:8-Intervallfasten« oder auch die sog. »ketogene Didt« haben sich bereits bewahrt.
Trotz der Tatsache, dass es Moglichkeiten gibt, Impfopfern zu helfen, ist die wichtigste Forderung,
die wir Mediziner, die wir uns dem Hippokratischen Eid sowie der Genfer Deklaration verpflichtet
sehen, an Medien, Justiz und Politik haben, alles daran zu setzen, dass das Grundiibel, die
genbasierten »Impfstoffe«, sofort weltweit verboten werden, und die Tater dieses wohl grof3ten
»Pharma-Verbrechens der Menschheitsgeschichte« zur Rechenschaft gezogen werden und auch,
dass den weiteren gesundheits-diktatorischen Planen der WHO das entschiedene NEIN aller Lander
entgegengesetzt wird.

Journalisten haben dabei die wichtige Aufgabe, das Ausmal des Geschehenen und auch des noch
Drohenden fiir alle sichtbar zu machen, indem sie die Zahlen, Daten und Fakten wahrheitsgemaf
verbreiten, gemal den im Pressekodex formulierten Grundsatzen.

More Than 12.7 Billion Shots Given: Covid-19 Vaccine Tracker (bloomberg.com)
Covid World Vaccination Tracker - The New York Times (nytimes.com)
https://impfdashboard.de/

MWGFD Symposium, Vortrag: Prof. Werner Bergholz
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Strafanzeige gegen den Schweizer Bundesprasidenten
Alain Berset — Juristische Situation in der Schweiz, Zivilklage gegen
Pfizer und FDA vor dem NewYorker Supremecourt

Pascal Najadi

Investmentbanker, Filmproduzent, ehemaliger Regierungsberater, Schweiz, 3fach Covid-»geimpft«

Pascal Najadi ist ein renommierter internationaler Schweizer Investmentbanker, Filmemacher und
Autor. Er wurde am 20. August 1967 in Luzern geboren und ist der Sohn von Hussain Najadi, dem
Grinder der AmBank Group in Malaysia, der am 29. Juli 2013 in Kuala Lumpur, Malaysia, ermordet
wurde. Seine Mutter ist Heidi Anderhub-Minger, eine direkte Nachfahrin von Rudolf Minger, dem
ehemaligen Schweizer Bundesrat und Bundesprasidenten vor und zu Beginn des zweiten
Weltkrieges.

Pascal Najadi diente als Vorstandsmitglied der Dresdner Bank, London, war fiir das
Kapitalmarktgeschaft fiir Mitteleuropa, Zentralasien, die Russische Foderation, Afrika und den
Nahen Osten zustandig und beriet Staatsoberhdupter und Minister, auch in der Krise, von 1993 bis
2005. Er wohnt in der Schweiz und ist mit Anna Najadi-Janson, einer professionellen Schweizer
Fotografin, verheiratet.

Die Ermordung seines Vaters Hussain Najadi ist bis heute ein Ratsel. Pascal Najadi setzt sich

daher sehr dafiir ein, die Wahrheit hinter der Ermordung aufzudecken.

Er war der erste weltweit, der 2022 den Schweizer Prasidenten und Gesundheitsminister Alain
Berset wegen Amtsmissbrauchs wegen seiner Impfkampagne strafrechtlich angezeigt hat. Das
Strafverfahren lauft auf der obersten Stufe der Schweizer Justiz und wird vom Staatsanwalt der
Schweizerischen Eidgenossenschaft gefiihrt.

Als britisch-schweizerischer Blirger hat Pascal Najadi am Montag, 6. Marz 2023, vor dem Obersten
Gericht des Staates New York in Manhattan, USA, zudem erfolgreich eine Klage gegen Pfizer Inc. in
New York sowie die FDA, USA, eingereicht.

Link zum Vortrag vom 28.2.2023



Plane der WHO, Pandemieabkommen, IHR, globale Agenda

Ltd. Ministerialrat a.D. Uwe Kranz
ehem. LKA-Prisident Thiiringen, Autor und Analyst

Die der EMA (European Medicines Agency) gemeldeten 2,3 Mio. Fille schadlicher Nebenwirkungen
der genmanipulierenden COVID-Injektion, davon ca. 900.000 schwerer Natur und rund 28.000
Todesverdachtsfille, sind nur die Spitze des Eisberges. Angesichts des immensen Dunkelfeldes

(ca. 95 %) muss man von 20 bis 30 Millionen Fallen zu meldender Nebenwirkungen, davon rund 10
Millionen schwerer und ca. 300.000 Todesverdachtsfille, ausgehen. Ahnliche Ergebnisse zeigen
auch fast alle anderen Staaten. Entgeistert fragt man sich, warum die Aufsichtsbehdrden nicht
reagieren. Ein erster Verdacht kommt auf, wenn man die Finanzierung dieser Instanzen analysiert
und feststellen muss, dass sie zu 96 % (australische TGA), 89 % (europdische EMA), 80 % (globale
WHO), 65 % (amerikanische FDA), oder zu 50,5 % (kanadische HC) von Spenden und freiwilligen
Leistungen abhangig sind. Ganz vorne dabei ist regelmaRig die Bill- und Melinda Gates Stiftung
(B&MG) oder die auch von ihr gesponserte GAVI-Allianz. Wes Brot ich ess’, des Lied ich sing. Das
demonstriert insbesondere die Weltgesundheitsbehérde WHO, die trotz eines fast sieben-
Milliarden-Dollar-Haushaltes fir 2022/23 einen dringenden Bedarf an starkerer und vor allem
nachhaltigerer Finanzierung sieht und eine finanzielle Unterdeckung von fast 24 % beklagt (»funding
gap«).

Obwohl die WHO die eigentliche Aufgabe hat, internationale Seuchen und Pandemien zu managen,
hat sie gerade in den vergangenen Jahren eine eher klagliche Bilanz aufzuweisen, sich geradezu
gesundheitspolitisch disqualifiziert. Definitionen wurden verandert, der zu Diagnosezwecken nicht
zugelassene und untaugliche PCR-Test wurde zum Goldstandard erhoben, die betriigerischen
Zulassungsverfahren wurden nicht verfolgt, der urplétzlich herbeigezauberte mRNA-»Impfstoff«
wurde durchgewunken, die internationalen Studien und Datenanalysen zu den »Impf«-Schaden
(Post-Vac-Syndrom und Todesverdachtsfalle) werden negiert, vertuscht, oder sogar bekdmpft, die
Covid-Plandemie wurde sogar jetzt noch, im Januar 2023, um weitere drei Monate verlangert und
die nachste Plandemie ist schon in Vorbereitung (Catastrophic Contagious) — sie soll vor allem
Kinder und Jugendliche treffen.

Gleichzeitig arbeitet die WHO mit grofem Hochdruck an héchst bedenklichen Erganzungen ihrer
Verfassung, (IHR, Convention Amendments, CA+), um endlich ihren Platz in der internationalen
Gesundheitsstruktur zu sichern und ihre alten Probleme (Schwerfalligkeit, Dezentralisierung,
Blrokratie, 3-Layer-Organisations-Struktur, Finanzierung) zu Gberwinden. In aller Kiirze:

Die Begriffe der Menschenrechte und Wiirde werden gestrichen, die Definitionen der WHO sollen
kiinftig bindend sein, die Kontrolle der WHO wird ausgehebelt, Sanktionsrechte gegen »unfolgsame«
Staaten werden installiert, Notfallregeln und -massnahmen werden implementiert, selbst ein
Beschlagnahmerecht fiir die WHO soll geschaffen werden. Die von der WHO erarbeiteten bzw.
getroffenen Modelle und Entscheidungen sollen kiinftig verpflichtend sein, den Mitgliedsstaaten
wird dadurch zumindest partiell bzw. temporar die Souveranitat entzogen. Instrumente zur
Bekampfung von »Desinformationen« sollen eingerichtet und weltweit eingesetzt werden
(Gefahrdung der Meinungsfreiheit), alle alternative Heilmethoden werden abgeschafft, sofern sie
nicht im Einklang mit WHO-Entscheidungen stehen. Sogar eine »Genomic Surveillance Strategy« ist
fiir die nachsten 10 Jahre in Vorbereitung.

Sollte diesen geplanten Anderungen der Konvention und der International Health Regulations (IHR)
von den Mitgliedsstaaten Ende Mai zugestimmt werden, werden tragende Saulen zumindest
unseres Grundgesetzes in Frage gestellt oder sogar explizit aufgehoben. Eigentlich miisste
Deutschland aus der WHO austreten und deren gewaltige Finanzierung einstellen.



Weitere Beitrage des groBen MWGFD Online-Symposiums
vom 28.2.2023 (Videoaufzeichnungen)
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Wie wirken genbasierte Impfstoffe? Warum sind sie so gefahrlich?

Prof. Dr. rer. nat. Stefan Hockertz

Toxikologe, Pharmakologe und Immunologe, tpi consult AG Schweiz

Die vor einer praklinischen Priifung liegenden Anforderungen an ein Arzneimittel, an ein GTMP
(Gene Therapy Medicinal Product) , aber auch an Impfstoffe generell stellen eine hohe Qualitat in
der Produktion (CMC = Chemistry, Manufacturing, Control), also exakte und genaue Daten im
Bereich der Pharmakokinetik und Pharmakodynamik dar. Diese liegen zu den mRNA Injektionen
nicht vor. Toxikologische Priifungen und pharmakologische Untersuchungen wie z.B. ein Challenge
Experiment zur Wirksamkeit wurden nicht einmal begonnen. Schlimmer noch: Als erste nationale
Zulassungsbehorde hat die Swissmedic in einem Schreiben vom 6.1.2023, welches uns vorliegt, auf
die Anfrage eines dreifach geimpften und besorgten Schweizer Biirgers geantwortet, dass die
Swissmedic die Konzentration des aus dem mRNA Bauplans entstehenden active pharmaceutical
ingredient, des Spike Proteins, im Organismus nicht kennt. Damit gibt diese Behorde als erste
Behorde offentlich zu, die Konzentration des Arzneimittels im Korper nicht zu kennen. Daraus
ergeben sich grolle Gefahren fiir die Menschen, denen der Impfstoff injiziert wurde. Ohne Kenntnis
der Konzentration ist jede Substanz potentiell hochtoxisch. Insbesondere dann, wenn das Prodrug
wie die mRNA als modifizierte Substanz (Pseudouridine) in den physiologischen Vorgangs der
Proteinbiosynthese des Organismus eingebracht wird. Letztendlich handelt es sich beim gewalt-
samen Einbringen eines Bauplanes (MRNA) in den Organismus um eine molekulare Vergewaltigung
eines jeden Menschen, die mit der Injektion beginnt, aber die kein vorprogrammiertes Ende hat.

Es wird ein ON-Schalter gedriickt, ohne den OFF-Schalter tGberhaupt zu kennen.

Link zum Vortrag vom 28.2.2023



Fragwiirdige Impfstoffzulassung und auffillige Daten der
Krankenversicherung

Tom Lausen
Datenanalyst, Programmierer

% Bundesministerium
R fiir Gesundheit

60 mal mehr Arbeitsunfahigkeitsfélle wegen
Impfnebenwirkungen
in 2021 als von 2016 bis 2020 (5 Jahre) zusammen.
Es wurde aber in 2021 nur 4mal mehr geimpft.

Fille:
ICD10-Code 2016 2017 2018 2019 12020| 2021
T880 50 57 47 47 | 78 6.205
1881 3.340 3.236 3.760 4200 5731 | 965385
,,,,,,,, ol -l - - 171731 324766
i - - - - - | 269449
,,,,,,,,,,,,, Y99 13] 20| 16| o4 25| 1808
e
Impfnebenwirkungen 2016 - 2020 20.644  aurse
Alle Impfstoffe
Impfnebenwirkungen 2021 1.242 847 aursie

FAZIT: Die Arbeitsunfahigkeitsdaten sprechen schon in 2020
deutlich gegen eine iibereilte Impfstoffzulassung

Link zum Vortrag vom 28.2.2023




Neuere Studien, die die Gefahren der COVID-Impfung belegen.
Und warum viele >Long-Covid«-Fille nichts anderes als Post-Vakzin-
Syndrome sind

Prof. a. D. Dr. med. Andreas Sonnichsen
Ehemaliger Leiter der Abteilung fiir Allgemein- und Familienmedizin, Universitét Wien

Zunahme des COVID-Erkrankungsrisikos mit
jeder weiteren Impfung
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Shrestha et al. medRxiv, 2022

https://www.medrxiv.org/content/10.1101/2022.12.17.22283625v3.full.pdf

Fazit: Eklatanter Mangel an validen Daten

Was wir dringend brauchen:

e Prospektive reprasentative Kohortenstudien von Geimpften und Ungeimpften zur Erfassung
der Inzidenz von SAE

e Erfassung von Long-COVID und Post-Vac nach einheitlicher Definition in reprdsentativen
Pravalenzstudien mit zuverldssiger Erhebung des Impfstatus

e Endlich eine ergebnisoffene, ehrliche Herangehensweise seitens Politik, Wissenschaft und
Arzteschaft

e Riickkehr zum wissenschaftlichen Diskurs

Link zum Vortrag vom 28.2.2023



»Vor Corona alles in Butter mit den Impfungen?«

Andreas Diemer

Arzt fiir Allgemeinmedizin/Naturheilverfahren, Diplom- Physiker, Buchautor

Sprecher der Deutschen Arbeitsgemeinschaft fiir unabhdngige Impfaufklérung DAGIA www.dagia.org
Mitglied bei »Mediziner und Wissenschaftler fiir Gesundheit, Freiheit und Demokratie e.V.«
www.mwgfd.de

Schneckengdsschen ,5 D-76593 Gernsbach, praxisdiemer@gmx.de, +49 7224 40377

Immer mehr Menschen ahnen bzw. wissen inzwischen, dass die Corona-Impfung kaum

Wirkung, dafir aber viele Nebenwirkungen hatte/hat.

Fehleinschatzungen dieser Art sind jedoch (iberhaupt nichts Neues im Medizinsystem, sondern
leider der Alltag. Um Nutzen und Risiken einer medizinischen MaRnahme gegeneinander
abschatzen zu konnen, brauchten wir verlassliche wissenschaftliche Daten und eine ehrliche,
unverfdlschte Kommunikation. Beides ist leider nicht der Normalfall. Die Hersteller von
Impfstoffen/Arzneimitteln/Medizingeraten/Laboranalysegerdten usw. haben leider so viel Macht
und Einfluss, dass z.B. Zulassungsstudien wissenschaftlicher Sorgfalt oft nicht genligen (siehe z.B.
www.dagia.org), die Substanzen aber dennoch zugelassen werden. Die Zulassungsbehdrden sind
nicht objektiv, sondern von den Interessen der Hersteller unterwandert (die Européische
Arzneimittelbehdrde EMA etwa, zustandig fir Arzneimittelzulassungen, ist zu 86 % von der Industrie
finanziert!).

Was kein Geld bringt, wird dagegen gar nicht erst in Studien untersucht. So z.B. ob das Durchleben
von Masern nicht auch gesundheitliche Vorteile bringt.

Die Meinungsmanipulation der Hersteller geht bis in die Politik, die universitare Lehre, die
Lehrbiicher, die »Fortbildungsveranstaltungen« fiir Arzte und natdirlich in die Medien.

Die libersteigerte Nutzeneuphorie der Impfungen bei gleichzeitigem Totschweigen der moglichen
Risiken betrifft alle Impfungen und sehr viele Arzneimittel. Die sog. Leitlinien, nach denen die Arzte
ihre Therapie ausrichten sollen, sind meist massiv von finanziellen Interessen beeinflusst. Naheres
z.B. auf www.leitlinienwatch.de.

Solange aber keine wissenschaftlich einwandfreie Aussage Uiber das Nutzen- Risikoverhaltnis einer
arztlichen Malnahme getroffen werden kann, darf ich diese Mallnahme an meinen

Patienten nicht anwenden. Deshalb meine Empfehlung:

Traue keiner Impfung, die Du nicht selbst abgelehnt hast (in Anlehnung an das beriihmte Zitat von
Winston Churchill).

Link zum Vortrag vom 28.2.2023



Die Plandemie — Die wahren Hintergriinde

Dr. med. Heiko Schoning
Arzt und Vizeprdsident der World Freedom Alliance und Begriinder der WIRKRAFT

COVID-19 war nachweisbar vorgeplant, es ist eine Plandemie. Kriminelle hatten einen Plan fiir
diesen weltweiten Betrug. Uber zwei dieser Verbrecher klirt der Kurzvortrag auf:

1. Der vorwissende Arzt und Brigadegeneral Dr. Richard Tubb.

2. Michael A. McManus Jr., ein Direktor der Corona-Impfstofffirma NOVAVAX, friiher im Drogen-
und Waffenhandel.

Beweisende Details sind im Buch »GAME OVER: COVID-19/ANTHRAX-01« abgebildet. Das Buch wird
unterdruckt, Bezugsquellen sind hier zu finden: www.wirkraft.net/gameover.

Tarnen und Tauschen ist fester Bestandteil in der Militar- wie in der Verbrechensplanung. Die
derzeitige medizinische Forschungsmethodik zu Krankheitsursachen vernachlassigt das organisierte
Verbrechen. Betrug als Moglichkeit sollte stets in die Diagnostik und Athiologie miteinbezogen
werden.

Im Kino-Dokumentarfilm »The Big Reset Movie« von 2022 erldautern Nobelpreistrager Luc
Montagnier, Heiko Schoning und andere die Hintergriinde der Corona-Plandemie.

Kennen Sie den Verbrecher Michael A. McManus? McManus war zuvor in Heroin- und
Waffenhandel verstrickt. Er ist ein Direktor von NOVAVAX. Das ist ein Impfstoffproduzent fir
COVID-19. So einfach, so klar. Michael A. McManus, zuvor Heroin-/Drogenhandel und jetzt Direktor
der Corona-Impfstofffirma NOVAVAX. Gibt uns das nicht zu denken?

Wo sind die Beweise? Natdrlich ist zu verstehen, dass viele, auch gerade Akademiker, sagen: »Ja, ich
hore Anschuldigungen und Behauptungen, aber bitte, wo sind denn die Beweise?«

Auf dem ersten Foto ist Michael A. McManus zu sehen, der die Hand mit Ronald Reagan schiittelt.
Der US-Prasident Ronald Reagan wurde durch die Mafia ins Amt gehoben. Und was ist die Quelle?
Ganz offiziell: Das Erste Deutsche Fernsehen (ARD) und arte.

In dem Buch »GAME OVER« ist zu lesen: »Das organisierte Verbrechen hat immer wieder
Staatsdiener bestochen, mit allen Mitteln in Spitzenpositionen hochgestellt und den
Auszubeutenden vor die Nase gesetzt. Das Muster ist weder neu noch unbekannt. Nur das globale
Ausmal} des organisierten Verbrechens ist fiir viele Blirger psychologisch so bedrohlich, dass sie sich
dadurch schiitzen, nicht konsequent weiter zu denken.«

Die ARD hatte 2018 eine arte-Dokumentation ausgestrahlt mit dem Titel: »Ronald Reagan, ein
maligeschneiderter Prasident« (Frankreich 2015). Zitat: »Ronald Reagans Wahlsieg war kein Zufall,
sondern das Werk grofRangelegter Manipulation durch das organisierte Verbrechen.« Dieser Satz
hat groRRe Tragweite. Er stammt aus dem Programmtext des Ersten Deutschen Fernsehens, der ARD,
Mainstream. Die ARD vero6ffentlichte 28 Jahre nach Eroberung des WeiRen Hauses durch die Reagan
Mafia die Bewerkstelligung durch das organisierte Verbrechen. Nochmal, »Ronald Reagans
Wahlsieg war kein Zufall, sondern das Werk grofangelegter Manipulation durch das organisierte
Verbrechen«.

Weiter hort der brave Bundesbiirger in der Dokumentation des Deutsch/Franzdsischen
Staatssenders ARTE und liest im ARD-Programmtext, Zitat: »Wie kam es, dass ein zweitklassiger
Schauspieler mit Hilfe der Mafia Einzug ins Weifse Hause halten konnte? Wer sind die Ménner, die
ihm dabei geholfen haben? Und wer war Ronald Reagan wirklich? Die Dokumentation beantwortet
die Fragen und offenbart die Strippenzieher und Hintermdnner, die Reagan in die h6chsten Sphdren
der Macht putschten.«

Michael A. McManus war Assistent von Ronald Reagan im Weilen Haus. McManus kam von Pfizer.
Pfizer bietet heute mRNA-Gentherapien flir COVID-19 an. McManus ging auch wieder zu Pfizer als
Vizeprasident zurlick. Nochmal zu Michael A. McManus: Zuvor Drogen- und Waffenhandel (z.B.
Kokain laut Gerichtsakte und Cobra-Kampfhubschrauber) und nun Direktor von NOVAVAX.



Wer will sich einen Impfstoff von bekannten Verbrechern spritzen lassen?
Deswegen ist es wichtig, dass wir sagen: Nein zum organisierten Verbrechen. Wir arbeiten nicht
mebhr fir sie. Wir kaufen nicht mehr bei ihnen.

Quellen:

UNITED STATES DISTRICT COURT DISTRICT OF MASSACHUSETTS, CIVIL ACTION NO. 2020-cv-11894, Filed October 20, 2020
Buch von Cheri Seymour: ,The Last Circle: Danny Casolaro's Investigation into the Octopus and the PROMIS
Software Scandal“, https://www.barnesandnoble.com/w/last-circle-cheri-seymour/1101703809
www.kla.tv/24505 / English version: www.kla.tv/24568

www.wirkraft-institut.net/gameover

Criminal: Michael A. McManus
Before: Narcotic and Weapon Delealing
Now: Director of NOVAVAX: covip-vaccine-Producer
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Die COVID-Impfung unter biopsychosozialen Aspekten

Prof. Dr. med. Dr. rer. nat. Christian Schubert
Klinik ftir Medizinische Psychologie, Medizinische Universitét Innsbruck

Die Bio- oder Schulmedizin ist an einer Reihe von erkenntnistheoretischen Irrtiimern erkrankt. Dazu
gehoren der Dualismus, also die Trennung von Korper, Geist und Seele, und der Reduktionismus,
also der Fokus auf die kleinsten Bausteine des Lebens. Verliert man den Menschen in seiner
Ganzheit aus dem Blick, neigt die Medizin insbesondere in Krisenzeiten wie der SARS-CoV-2-
Pandemie zu paradoxen Entscheidungen, die mit mehr gesundheitlichem Schaden als Nutzen fiir die
Bevolkerung verbunden sind. Es ist eben nicht nur das Virus selbst, das es bei der Pandemie zu
beachten gilt, sondern auch die Angst und Panik, die mit dem Symbol »Killervirus« (iber die mediale
Verbreitung (Infodemie) hervorgerufen wurde und das Immunsystem weiter Bevolkerungsteile
supprimierte. Und es ist eben auch nicht nur die mRNA-»Impfung« an sich, die es bei seiner Wirkung
und Nebenwirkung zu beurteilen gilt, sondern auch die menschenunwiirdigen Bedingungen, unter
denen sie verabreicht wurde (sozialer Druck, soziale Angst, Missbrauch, Trauma). Post-COVID- oder
Post-»Vakzin«-Syndrom lassen sich so gesehen nicht einfach nur als biologische Schaden, sondern
als mogliche biopsychosoziale Folgeschdaden einer Traumatisierung betrachten. Dies hat
entsprechend veranderte Implikationen flr Diagnostik und Therapie (z.B. Traumatherapie).

Link zum Vortrag vom 28.2.2023



12. Klage gegen die Schweizer Zulassungsbehorde Swissmedic
sowie die bedrohlichen Plane der WHO und was wir dagegen tun
konnen (Rechtsanwalt Philipp Kruse)

Philipp Kruse

Rechtsanwalt, Schweiz

Im Herbst 2021 habe ich die Vorbereitungsarbeiten zu dieser Strafanzeige begonnen und habe das
gesamte Projekt von Anfang an geleitet. Am 14.7. reichte ich die 600-seitige Strafanzeige gegen die
Zulassungsbehorde Swissmedic bei der kantonalen Staatsanwaltschaft ein. Da bis heute die
Staatsanwaltschaft nicht mitgeteilt hat, wer zustandig ist und ob das Verfahren liberhaupt
eingeleitet wurde, habe ich mich entschlossen, diese Strafanzeige der Offentlichkeit zugénglich zu
machen.

Warum liberhaupt eine Strafanzeige?

Swissmedic hat durch die Zulassung dieser neuen Substanzen eine Gefahr fir die Bevolkerung
geschaffen und sie hat es versaumt, diese Gefahr mittels wirksamer Produktiiberwachung adaquat
zu kontrollieren. Sie hat dariiber hinaus die Offentlichkeit nicht korrekt tiber die tatsichlichen
Risiken und die damit verbundenen Gefahren informiert, sodass seit 2021 sowohl konkrete Schaden
fir Individuen als auch Schaden fiir die gesamte Gesellschaft in Form von Gesundheitskosten
entstanden sind.

Hinweise auf Gefahr in Verzug:

- Zunahme der Rettungseinsatze: +22 % im ersten Halbjahr 2022

- Einbruch der Geburtenzahlen: im Jahr 2022 iber 6.000 fehlende Babys
- Fortfihrung der Impfkampagne

Welche Funktionen und Aufgaben weist das Gesetz Swissmedic zu?

Swissmedic als die oberste Aufsichts- und Zulassungsbehorde der Schweiz muss im Rahmen des
Heilmittelgesetzes zum Schutz der Gesundheit von Mensch und Tier gewahrleisten, dass nur
qualitativ hochstehende, sichere und wirksame Heilmittel zugelassen werden. Swissmedic muss
zudem Konsumenten von Heilmitteln vor Tduschung schiitzen und im Ubrigen sicherstellen, dass die
zugelassenen Arzneimittel nach den Regeln der guten Herstellungspraxis hergestellt werden. Von
besonderer Bedeutung im Zusammenhang mit diesen aktuellen Covid-Impfungen ist die Tatsache,
dass keine dieser Impfungen im Rahmen eines ordentlichen Verfahrens zugelassen wurde. Das war
hier aber nicht der Fall. Swissmedic hat die Zulassungen im Rahmen der sogenannten »befristeten
Zulassung« nach Artikel 9a erteilt. Dieser Titel ist sehr wenig aussagekraftig, denn zu bemerken ist,
dass im Rahmen dieses Zulassungsverfahrens die Hersteller nur sehr minimale Nachweise fir die
Schutzwirkung und Nachweise fiir die Sicherheit erbringen miissen. Doch nicht mal die minimalsten
Nachweise wurden erbracht. Dieses Zulassungsverfahren heilSt deshalb befristete Zulassung, weil
sie fur eine Zeitdauer von in der Regel maximal zwei Jahren erteilt wird, innerhalb derer die
Hersteller den Nachweis erbringen miissen, dass tatsachlich diese Substanzen wirksam und sicher
sind. D.h. jetzt missten diese Nachweise auf dem Tisch liegen.

Wir missen uns bewusst machen, dass dieses befristete Bewilligungsverfahren Giberhaupt nur fir
Krankheiten und Bevolkerungsgruppen in Frage kommt, die eben lebensbedrohend von diesen
Krankheiten betroffen sind. Covid ist keine lebensbedrohliche Erkrankung. Das Durchschnittsalter
der Covid-Toten ist 84 Jahre. Und 99 % der Covid-Toten haben mindestens eine schwere
Begleiterkrankung. Ein belastbarer wissenschaftlicher Nachweis hat nicht stattgefunden. Dieser



kann nur durch eine placebokontrollierte, randomisierte, dreifachblinde Studie mit
patientenrelevantem Zielkriterium (Hospitalisierung, schwerer Verlauf oder Todesfall) erbracht
werden. Diese Art von Nachweisstudie ist fir die Zulassung eines Arzneimittels unabdingbar, ganz
gleich, ob es sich um eine befristete, vorlaufige, bedingte Zulassung oder eine dauerhafte Zulassung
handelt. Diese Nachweise wurden nicht erbracht. Z.B. wurden in der Pfizer-Studie circa. 20.000
Menschen mit Impfstoffen behandelt und 20.000 durch Zufall ausgewahlt mit einer Placebo-
Injektion. Als primares Kriterium wahlte man die symptomatische, PCR-Test-positive Infektion. Mit
anderen Worten: einen Schnupfen. Das ist kein geeignetes Zielkriterium fiir einen potenziell
gefahrlichen Impfstoff. Auch war die Beobachtungszeit von 6,6 Wochen zu kurz.

Wie miissen wir all diese Fakten rechtlich einordnen?
Drei Kernvorwiirfe:

e Vorwurf 1: illegale »befristete Zulassung« (nach Artikel 9a), da Voraussetzung nicht erfllt
waren. Risiko einer schweren Invaliditat oder moglichen Todesfolge muss fiir alle von der
Zielpopulation erfassten Patienten zutreffen. Es muss aufgrund der konkreten Umstande
aullerdem ernsthaft mit dieser Verwirklichung gerechnet werden. = Es war jedoch keine
historische Ubersterblichkeit zu verzeichnen. Auch die Pflicht zur Risikominimierung wurde
nicht gewahrleistet. Es gab keine regelmaRige, systematische und vorausschauende
Gefahrensuche. Das Gegenteil ist der Fall: Trotz laufend hinzukommender Warnsignale
dehnte Swissmedic die Zulassungen immer weiter aus, inklusive der Zulassung fiir Kinder,
die durch Covid nicht gefahrdet sind. Auf die stete Erhéhung des Risikos hatten MaRnahmen
zur Risikominimierung folgen missen. Auch die Grundvoraussetzung der Immunisierung
fallt weg. Es bestand also weder die Gefahrdung der 6ffentlichen Gesundheit, die Risiken
Ubersteigen den kaum bis nicht vorhandenen Nutzen. Damit war keine einzige
Voraussetzung von Art. 9a erfullt.

o Vorwurf 2: Tauschung der Bevélkerung: Sorgfaltspflicht gemal® Artikel 3 des
Heilmittelgesetzes. Konsumentinnen und Konsumenten sind vor Tauschung zu schiitzen.
Swissmedic hatte bei der Irrefiihrung der Bevolkerung unverziiglich dafiir sorgen missen,
dass Klarheit geschaffen wird, indem die Gefahr einer Irrefiihrung durch erforderliche
Prazisierungen beseitigt wird. Z. B. Hatte eine Impffreigabe flir Schwangere aufgrund der
Datenlage nicht erfolgen dirfen. Auch veroffentlichte Swissmedic entgegen der Datenlage
eine FAQ, welche bleibende negative Folgen fiir die Gesundheit leugnet.

Anlasslich der ersten befristeten Zulassung von Corminaty teilte Swissmedic medienwirksam
mit, dass es sich bei Corminaty um die weltweit erste Zulassung in einem ordentlichen
Verfahren handelt.

Fazit: Swissmedic unterschligt zentrale Warnhinweise und informiert die Offentlichkeit in
einer irreflilhrenden Weise. Es handelt sich um eine gravierende Verletzung
heilmittelrechtlicher Sorgfaltspflichten. Diese fiihren wiederum zur Strafbarkeit nach Artikel
86 und Artikel 87 des Heilmittelgesetz.

o Vorwurf 3: Mangelhafte Marktiiberwachung: Ausgangslage fiir Swissmedic als die
»Impfstoffe« zugelassen wurden. Sie wussten, dass die Zulassung nach Artikel 9a eine
massive Risikoerhohung darstellt, weil die Daten hierzu fehlten. Gleichzeitig wusste
Swissmedic auch schon damals, dass es mit ihrem Meldesystem zu einer massiven
Untererfassung der Nebenwirkungen in der Schweiz kommen muss. Trotz dieser Umstande
hat Swissmedic die Pflicht zur Risikominimierung und zur regelmaRigen, systematischen,
vorausschauenden Gefahrensuche ignoriert und beschrankte sich stattdessen auf ein
passives Meldesystem.



Strafrechtliche Fazit: Swissmedic hat Zulassungen fiir einen Impfstoff erteilt, der weder notwendig
ist, noch wirksam, noch sicher, ohne dass auch nur eine einzige der gesetzlichen Voraussetzungen
erflllt ist. Swissmedic hat eine vollig unzureichende Marktiiberwachung respektive Meldesystem
etabliert. Es hat auBerdem zentrale Warnhinweise unterschlagen und die Offentlichkeit getduscht.
Damit sind die verantwortlichen Personen bei Swissmedic strafbar nach Artikel 86. Folgewirkungen,
die sich aus diesen Verletzungen der Sorgfaltspflicht ergeben: Wir sehen, dass staatliche
Institutionen fiir Gesundheit, oder dass die Eidgendssische Impfkommission sowie auch private
Arzte und Medien diese Falschinformationen von Swissmedic eins zu eins ibernommen haben, weil
sie darauf vertrauen, dass Swissmedic als oberste Aufsichtsbehorde korrekt informiert. Dadurch ist
ein Multiplikatoreffekt entstanden, welcher zu einer geballten Desinformation der gesamten
Bevolkerung gefiihrt hat und es eben nicht mehr erlaubt, dem Einzelnen eine korrekte Nutzen-
Risiko-Analyse durchzufiihren, mit der Folge, dass es in unbestimmt vielen Fallen zu unnétigen
Gesundheitsschaden im groflen Ausmall kommt. Ein Nebeneffekt, der daraus entstanden ist, dass
die Opfer der Impfkampagne nicht ernst genommen werden, medizinisch falsch behandelt werden
und sich selber helfen missen.

Forderungen, die sich daraus ergeben:
e Er6ffnung des Strafverfahrens
e Sofortige Zurlicknahme der befristeten mRNA-Zulassungen bis zur Klarung der Signale
e Transparente und korrekte Information der Bevdlkerung
e Etablierung eines wirksamen Meldewesens zur Erfassung der tatsachlichen Impfschaden
e Den getduschten Geschadigten muss jetzt maximal Unterstiitzung zukommen

Link zum Vortrag vom 28.2.2023



Zivilrechtliche Schadensersatzklagen von Impfgeschadigten

Tobias Ulbrich
Rechtsanwalt, Diisseldorf
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Strafanzeigen gegen das PEI die EMA, und einige deutsche Politiker

Wilfried Schmitz

Rechtsanwalt

Die Covid-19-Injektionen wurden unter Umstanden zugelassen und in den Verkehr gebracht,

die den Tatverdacht schwerer Straftatbestande begriinden.

Alle verantwortlichen Stellen, also insbesondere die EMA, das PEI, die STIKO und das
Bundesgesundheitsministerium, haben im Hinblick auf die ihnen jeweils zugedachte

Funktion systematisch versagt.

Und es gibt zahlreiche konkrete Anhaltspunkte dafiir, dass dieses systematische Versagen

aller verantwortlichen Stellen kein Zufall, sondern das Resultat einer von langer Hand
vorbereiteten Strategie war.

Warum ich meine Strafanzeigen gegen die EMA, das PEIl, die STIKO und Prof. Lauterbach

(und alle Mitverantwortlichen) erstattet habe?

Weil ich auf Grund meines Wissens, das ich mir insbesondere anlasslich des Wehrbeschwerde-
verfahrens vor dem BVerwG in Leipzig (gegen die Covid-19-»Impf«-Pflicht der Soldaten) angeeignet
habe, gem. § 138 Abs. 1 StGB zu dieser Anzeige verpflichtet bin.

AuBerdem ist eine zeitliche Wahrheit, dass sich der, der schweigt, obwohl er Bescheid weil}

und seine Mitmenschen warnen kénnte, vor Gott und seinen Mitmenschen (mit-)schuldig macht.
Anders formuliert:

»Wer das Bose nicht bestraft, befiehlt, dass es getan werde.« (Leonardo da Vinci)

»Siehst du Unrecht und Boses und sprichst nicht dagegen, dann wirst Du sein Opfer.«
(Afrikanisches Sprichwort)

Link zum Vortrag vom 28.2.2028



Welche Moglichkeiten in Therapie und Prophylaxe von
Impfschaden haben sich bisher bewahrt.

Dr. med. Walter Weber

Onkologe, Facharzt fiir Innere Medizin, Mitbegriinder »Arzte fiir Aufkldrung«

Dieser Beitrag bezieht sich auf die »Impfschaden« bei sog. Covid19-Impfungen. Es handelt sich nicht um
eine klassische Impfung — Prof. Haditsch spricht von einer Spikung. Es handelt sich um Genspritzen auf
mMRNA-Basis. Niemand weils genau, wie lange nach der sog. Impfung Spike-Proteine gebildet werden. Die
Spike-Proteine bleiben nicht am Impfort, sondern sind in allen Organen nachweisbar
(Obduktionsbericht).

Die Spike-Proteine docken an den ACE-Rezeptoren der BlutgefdaRe an und kénnen Blutungen und
Thromben hervorrufen. Da dies in allen Organen geschehen kann, kann sich ein diffuses, sehr
unterschiedliches und damit verwirrendes Symptomenbild ergeben. An diesem Symptomenbild ist auch
als Erstes ein Impfschaden zu vermuten. Der genaue Nachweis Uber Antikdrperkonstellationen ist
moglich bis hin zur Detektierung des genauen Impfstoffes (BioNtech oder Moderna oder...), ist aber sehr
aufwendig. Etwas weniger aufwendig ist der Nachweis, ob es sich um einen Zustand nach Impfung oder
Infektion handelt.

Ein weiterer Aspekt fiir die Symptombildung ist die Neurotoxizitit der Spike-Proteine, was zu
Pardsthesien bis hin zur Taubheit fiihren kann.

Vollig unibersichtlich wird die Situation durch die méglichen Nebenwirkungen durch Nano-Lipid-Partikel,
moglicherweise in Verbindung mit 5G.

Die beste Prophylaxe ist natiirlich, sich nicht impfen/spiken zu lassen. Beim Auftreten von
Nebenwirkungen/Symptomen gibt es nicht viele Blutwerte, die weiterfiihrend sind. Die D-Dimere
kénnen erhoht sein und weisen auf die Notwendigkeit der Beeinflussung der Blutgerinnungswerte, z.B.
mittels ASS (Aspirin) hin. Ein genauer Status der Antikorperkonstellationen erfordert genaue Kenntnis,
auch der therapeutischen Konsequenzen, und ist recht teuer.

Wichtig ist bei Auftreten von neurologischen, Herz- oder Gerinnungsproblemen die sofortige
Abklarung durch einen Facharzt, da Lebensgefahr besteht!

Bezliglich der Therapie von Impfnebenwirkungen sind Basis-Anweisungen beziiglich Vitamin-D, Vitamin-
C, Zink, Stressreduktion und Ruhe. Als einfache weitere medikamentdse MafRnahme hat sich bei mir
Folgendes bewahrt: taglich 1-2 x 1 x Ambroxol-75 Retardkapsel (gegen Spike-Proteine, verhindert das
Andocken an die ACE-Rezeptoren)

taglich 2 x ACC-600 — Brausetablette (ACC ist Vorstufe von dem Antioxidans Gluthathion)

taglich 3 x 2 Lutschtabl. Cystrose von Dr. Pandalis

3 x 1 Tasse Kiefernadeltee

Alles ist rezeptfrei, nebenwirkungsfrei oder -arm und kostet ca. 30 Euro. Wenn danach keine eindeutige
Besserung eintritt, ist eine personliche Betreuung notwendig, weil dann entschieden werden muss, was
helfen konnte. Z.B. Gabe von hochdosiertem Vitamin-C (ab 30 g) oder Apheresen. Bei der Immun-
Apherese werden z.B. »stérende« Antikérper entfernt, was zu einer Symptomlinderung fihrt. Allerdings
ist man hier schnell im Kostenbereich von einigen Tausend Euro, ohne zu wissen, ob die Krankenkasse
das Gbernimmt. Der Einsatz von Chlordioxid ist in Deutschland problematisch, da es nicht fir den Einsatz
beim Menschen zugelassen ist. Die einfachste Behandlungsmoglichkeit,

von der ich bisher gehort habe, ist 4 Wochen Fasten und die Einnahme

von Brokkoli-Sprossen. Angeblich sollen alle Impfnebenwirkungen

dann beseitigt sein. Personliche Erfahrung habe ich damit nicht.

Eine gute Zusammenstellung von Diagnostik, Prophylaxe und
Therapie von Florian Schilling findet man bei Florian Schilling.

Link zum Vortrag vom 28.2.2023



Grundlegende Ansatze bei Post-Vac aus naturkundlicher
und ganzheitlicher Sicht

Kristina Wolff
Heilpraktikerin

Mittlerweile haben naturheilkundliche Behandlungen ihren festen Platz in der Medizin und
erganzen diese auf wirksame Weise. Zum ganzheitlichen Therapieansatz gehort aber meiner
Meinung nach noch mehr, denn der Mensch besteht aus Kérper, Seele und Geist. Deshalb haben die
energetischen Heilmethoden auch ihre Berechtigung und weisen groRe Erfolge auf. In meinem
Beitrag mochte ich hauptsachlich die naturheilkundliche Vorgehensweise beim Post-Vac-Syndrom
aufzeigen und worauf bei der Therapie ein besonderes Augenmerk gelegt werden sollte. Geeignete
therapeutische Ansatze und Wirkstoffe lasse ich mit einflieBen. Zum Schluss méchte ich schlielRlich
hinsichtlich ganzheitlicher Behandlungen zum Nachdenken anregen und geeignete Methoden
ansprechen.

Mangelerscheinungen

Die wichtigen Vitamine/Mineralien missen
abgedeckt sein, sonst kdnnen das Immunsystem
und die Selbstheilkrafte nicht arbeiten = BASIS

* Vitamin C
* Zink

* Vitamin D3
* Selen Einige spezielle Mittel/ Stoffe
* Vitamin B-Komplex
* Magnesium

* Entzindungshemmende Mittel: Kurkuma, Ingwer, Weihrauch,
Omega 3, CBD...

* Keimtotende Mittel: Grapefruitkernextrakt,
Kresse/Meerrettich, Propolis, pflanzliche Komplexmittel...

* Wenn das Immunsystem nicht abschaltet und bei
Autoimmunprozessen: abgetotete Bakterien spritzen,
Vincetoxicum hirundinaria, CBD, homdopathische
Komplexmittel.

* Schlangenmittel: gegen hamatotoxische, cytotoxische,
neurotoxische Schaden

E E * Zellgdngige Komplexmittel verschiedener Firmen

Link zum Vortrag vom 28.2.2023



Ketogene Ernahrung als eine Moglichkeit der Selbsthilfe

Prof. Dr. rer. biol. hum. Ulrike Kimmerer
Humanbiologin, Wiirzburg

Schon friih Verdacht auf Laborvirus (,,engineered”): 2

From: i ) [E] |

Sent: Sun, 2 Feb 2020 11:26:13 https://doi.org/10.1101/2020.01.30.927871
To: Collins, Francis (NIH/OD) [E]; Tabak, Lawrence (NIH/OD) [E];Wolinetz, Carrie

(NIH/0D) [E] oo .

Subject: RE: More on evolution of coronavirus Pradhan P, bioRxiv, Erstellt: 31.01.2020

The Indian paper is really outlandish. Agree about Jon Cohen’s nice summary.
e y Ag ¥ HIV Gp120-RBD

From: Collins, Francis (NIH/OD) [E] I i
Sent: Sunday, February 2, 2020 5:58 AM

To: Fauci, Anthony (NIH/NIAID) [E] S®I@); Tabak, Lawrence (NIH/OD) [E]
>; Wolinetz, Carrie (NIH/0D) [E] I ®©>
Subject: More on evolution of coronavirus

In case you haven’t seen, attached is the€ Tndian paper claiming HIV sequences have been inserted into
2019-nCoV, which has been roundly debunked-

| found Jon Cohen’s piece in Science to be a pretty useful summary:
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HIV Gp120-RBD
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»Shedding« nach COVID-Impfung:
Welche Gefahren sind realistisch?

Prof. Dr. med. habil. Michael Palmer
Biochemiker

Die Ubertragung von mRNA oder von Spike-Protein von gegen COVID Geimpften an Ungeimpfte, mit
nachfolgend manifesten klinischen Symptomen bei den Ungeimpften,

wird von einigen als eine feststehende Tatsache behandelt. Trifft diese Ansicht zu?

Wenn ja, und unter welchen Bedingungen, kann »Shedding« funktionieren? In diesem Vortrag
diskutiere ich die sehr begrenzten Daten zum Thema und ergdnze dies mit Plausibilitats-
Betrachtungen.

Die konkretesten Belege fiir Erkrankungen nach der Impfung einer anderen Person gibt es bei
Stillkindern kurz nach der Impfung der Miitter. Auch bei Blutspenden muss von einem gewissen
Risiko einer Erkrankung durch Ubertragung ausgegangen werden, da sich bei Geimpften tiber
mehrere Wochen mRNA im Blut nachweisen ldsst. Theoretische Risiken eines infektidsen
Ubertragungsmechanismus gibt es bei Adenovirus-basierten Impfstoffen (AstraZeneca/Janssen) und
bei experimentellen selbst-amplifizierenden mRNA-Impfstoffen.

Eine generelle Ubertragung relevanter Mengen von Impstoff oder von Spike-Protein auf

anderem Wege, zum Beispiel durch SchweiR oder Speichel, halte ich flir unwahrscheinlich.

Ein klarer Fall von “Shedding”: Nachweis von Impfstoff-RNA in der Muttermilch

Sude | probadenillnde i

Golan et al., 2021 7 0
Low et al., 2021 10 3
Hanna et al., 2022 11 5
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Korruption — eine Seuche mit hoher Letalitat

Dr. med. Wolfgang Wodarg
Facharzt fiir Innere Medizin-Pulmologie, Hygiene und Umweltmedizin, 6ffentliches Gesundheitswesen

So wie in unserem Korper, so muss auch auf die Organe in unserer Gesellschaft Verlass sein. Politik,
Justiz, Wissenschaft, Sozial-, Finanz-, Sicherheits- oder Bildungssystem, alles sind Organe, denen wir
wichtige gesellschaftliche Funktionen anvertrauen. Die Politik soll das Wirtschaftssystem bandigen,
welches vom Streben nach privatem Vorteil angetrieben wird. Seine gierigsten Protagonisten nutzen
immer wieder Kriege und Verbrechen, um zu wachsen. Es wachst dann wie ein Krebsgeschwiir und
gaukelt uns todbringend vor, es konne uns durch seine kranken Traume retten. Es hat mit seinen
Milliarden die Wissenschaft, die Politik und die Behorden institutionell weitgehend korrumpiert.
Das wird in der Coronakrise besonders deutlich und buchstablich am eigenen Leibe erfahrbar.
PR-Agenturen, Lobbyunternehmen und Propaganda-Medien haben alles griindlich vorbereitet.

Was brauchen wir, um zu tberleben und den Weg fiir menschenwiirdige Gemeinschaften frei zu

machen?

Milliardenstrafen lassen Pharmakonzerne kalt*
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WHO will die internationalen Gesundheitsvorschriften missbrauchen und

. die Autonomie eines Landes in Zeiten tatsdchlicher oder angenommener
Notfalle im Bereich der 6ffentlichen Gesundheit beseitigen,

2. Frihwarnkriterien fir die Bewertung und schrittweise Aktualisierung des
nationalen, regionalen oder globalen Risikos, das von einem Ereignis
unbekannter Ursachen oder Quellen ausgeht fiir alle bindend definieren,

3. bei Non-Compliance eines Staates andere Staaten zu Sanktionen
ermadchtigen,

4. schon bei der bloBen Annahme einer Notlage ,,Protokolle” starten durfen,

5. fir die Einhaltung die WHO-Notfallrichtlinien in Bezug auf Infrastruktur,
Kapitalausgaben, Informationsbeschaffung und Durchfiihrung von
NotfallmaBnahmen erméchtigt werden,

6. die finanziellen Ressourcen dafiir ggf. konfiszieren durfen,

7. Menschenwiirde, Menschenrechte und Grundfreiheiten des Menschen aus

den IHR streichen und durch nichtssagende Floskeln ersetzen.

Link zum Vortrag vom 28.2.2023



Aktuelle Situation und Behandlung von Patienten mit
Impfschaden in Japan

Dr. med. Akinori Fujisawa
Vorsitzender der »Volunteer Medical Association of Japan«

Drei Jahre sind vergangen, seit der erste Covid-19-Fall in Japan aufgetreten
ist. Noch immer werden — wie vor drei Jahren — Informationen, die an die
Offentlichkeit gelangen, kontrolliert, und noch immer werden Werbespots,
die zur Corona-Impfung raten, im Fernsehen ausgestrahlt.

Japan hat die héchste Durchimpfungsrate weltweit, und Japan hat weltweit
die hochste Infektionsquote. Die Zahl der Patienten, die an Nebenwirkungen
nach der Corona-Impfung leiden, hat enorme AusmalRe angenommen, und viele wurden zu
unliebsamen Patienten, die von Arzt zu Arzt weitergereicht werden.

Die Volunteer Medical Association of Japan (VMAIJ) wurde im Februar 2022 gegriindet.

Im Marz wurde die »Japanische Arbeitsgemeinschaft zur Behandlung von Impfnebenwirkungen« im
Rahmen der VMAJ ins Leben gerufen mit dem Ziel, Informationen zu Therapiemethoden von
Nebenwirkungen nach der Corona-Impfung zu sammelin.

Seitdem wurden verschiedene Therapieansatze erforscht. Dabei hat sich zum einen die Kampo-
Therapie (traditionelle japanische Phytotherapie) als eine vielversprechende Behandlungsmethode
erwiesen. Zum anderen konnte auch unsere einzigartige »Corona Vaccine Removal Chinese
Powdered Medicine« (Mischung chinesischer Arzneimittel zur Therapie der Impfnebenwirkungen,
Anm. d. Ubers.) zur Linderung der Impfschiden erfolgreich angewendet werden.



