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Impfkomplikationen
und Impffahigkeit

Erfahrungen aus 28 Jahren Praxis

Dr. med. vet. Peter Patzak

Sachverstandiger fiir Impfverfahren und
Impfschaden, zertifiziert nach DIN/ISO EN 17024




Wie haufig werden Imptkomplikationen gemeldet?

Passive Meldesysteme wie VAERS ﬁUSA), VigiAccess 1(WHO)
oder PEI erfassen weniger als 1 % aller UAW nach Impfungen.

(Rl(%%?{%% ggChen R (1995). The reporting sensitivities of two passive surveillance systems for vaccine adverse events. 1995, Am J Publ Health, 85

The Vaccine Reaction Staff (2020). Only One Percent of VVaccine Reactions Reported to VAERS, 2020, Jan 9, The Vaccine Reaction, Vaccination,
Risk & Failure Reports, Quelle: National Vaccine Information Center (nvic.org), letzte Einsicht: 05.04.2021.

Ein Arzt in Klinik bzw. Praxis sieht im Durchschnitt 15,6
Impfgeschadigte pro Jahr.

Lazarus R, Klompas M, Campion FX, et al. (2009). Electronic Support for Public Health: validated case finding and reporting for

notifiable diseases using elecﬁonlc medical data. J Am Med Inform Assoc 2009 Jan-Feb;16(1):18-24.

77,8 % aller deutschen Arzte melden Arzneimittel-
Nebenwirkungen selten, sehr selten oder nie.

Gahr M, Eller J, Connemann BJ, Schonfeldt-Lecuona C (2016). Unerwinschte Arzneimittelwirkungen: Warum Meldungen nicht erfolgen. Dtsch
Arztebl 2016; 113(9): A-378 / B-320 / C-320.



https://thevaccinereaction.org/vaccination/
https://thevaccinereaction.org/vaccination/risk-failure-reports/
https://www.nvic.org/

Eigene Meldungen 2002-2023

* bisher insgesamt 466 Falle von Impfkomplikationen
gemeldet (= 16,6 pro Jahr)

* Im Zeitraum 01.10.2021 bis 28.02.2023 wurden 158 Falle
gemeldet, davon waren 18 Falle nach COVID-19-Impfungen
(=11,4 % aller gemeldeten Komplikationen)

 von den 18 Fallen nach COVID-19-Impfungen waren:
11 weiblich, 7 mannlich

Altersdurchschnitt 57 Jahre, (31-93 Jahre)

1 Fall mit todlichem Ausgang (schwere Vorerkrankungen)

5 Falle geheilt, die uibrigen noch in Behandlung

4 Falle mit Herpesinfektionen/Zosterneuralgie, 4 Herzerkrankungen,
2 Vertigo (Schwindel), 1 Leukamie




Wie kann ein fiir die Zulassung/Empfehlung von Impfstoffen
vorausgesetztes Nutzen-Risiko-Verhaltnis fiir Impfstoffe aus
vorliegenden Daten berechnet werden?

Die Erfassungsquote (Meldequote) von meldepflichtigen
Krankheiten gemal3 § 6 IfSG betrug 2005 in Deutschland ca.
20 %.

Klockner G (2005). Infektionskrankheiten — Aspekte der Meldepflicht. Ein Beitrag zur Erfassung von Infektionskrankheiten durch die
Arztmeldepflicht unter besonderer Beriicksichtigung einer vergleichenden Befragung von Arzten der Region Bonn/ Rhein-Sieg in
Deutschland und der Region Sundsvall/ Vasternorrland in Schweden. 2005, Inauguraldissertation zur Erlangung des Doktorgrades der
Hohen Medizinischen Fakultit der Rheinischen Friedrich-Wilhelms-Universitat Bonn.

Zusammen mit der Meldequote von Imptkomplikationen <
1 % ergibt sich, dass ein Nutzen-Risiko-Verhaltnis aus
vorliegenden Daten nicht berechnet werden kann.




Wie haufig werden Impfkomplikationen als
Impischaden nach § 60 IfSG anerkannt?

Nach eigenen Praxiserfahrungen wird in weniger als 3
% aller Impfkomplikationen ein Antrag auf Versorgung
nach § 60 IfSG gestellt, wovon bis 2000 ca. 26,5 %
erfolgreich waren, die durchschnittliche

Verfahrensdauer betragt 12 Jahre. (in der DDR - bis 1989 -
betrug die Anerkennungsquote 72,6 %.)

Schlenkrich U (2004). Erfassung und Bewertung von unerwiinschten Nebenwirkungen nach Anwendung von Impfstoffen in Sachsen zwischen 1980 bis1989 und 1990
bis 2000. 2004 Dissertation zum Dr. med. Medizinische Fakultat Universitét Leipzig.

Engelbrecht B, in: Leitner M (2014). Wir impfen nicht- Mythos und Wirklichkeit der Impfkampagnen. 2014 Film von Michael Leitner (DVD, 16.5. 2014).




Wie stehen die Chancen auf Anerkennung eines
Impfschadens nach COVID-19-Impfungen?

Von ca. 334.000 gemeldeten Impfkomplikationen
nach COVID-19-Gaben waren bis Januar 2023 in
Deutschland 253 Antrage auf Anerkennung eines
Impfschadens anerkannt worden (= 0,075 %), wobei
eine Bearbeitungsdauer von mehreren Monaten bis
Jahren zugrunde gelegt werden muss.

Spiegel Wissenschaft vom 30.01.2023




In welchem Zeitraum nach Impfungen konnen
Impfkomplikationen auftreten?

« atopische Erkrankungen: meist binnen 42 Tagen (WHO-
Meldezeitraum), Rhinitis allergica meist in der
folgenden Bliithsaison

« Makrophagische Myofasciitis durchschnittlich 6
Monate (teilweise erst nach 2-3 Jahren)

Couette M, Boisse MF, Maison P et al. (2009). Long term persistence of vaccine derived aluminium hydroxide is associated with
cognitive dysfunction. J Inorgan Biochem, 103 (11): 1571-78.

Gherardi RK, Authier FJ (2012). Macrophagic moyfasciitis characterization and pathophysiology. Lupus 21: 184-89.

 Typ-I-Diabetes nach Hib-Impfung 38 Monate

Classen J B, Classen D C (2002). Clustering of cases of insulin dependent diabetes (IDDM) occuring three years after
Hemophilus influenzae B (HiB) immunization support causal relationship between immunization and IDDM.

Autoimm 35 (4): 247-53.




Wie ist die medizinische Ausbildung von
Medizinern hinsichtlich Diagnostik von
Imptkomplikationen gestaltet?

Nach Befragung zahlreicher impfender Arzte kommt ein Fach
Diagnostik von Impfkomplikationen im Medizinstudium nicht
vor, es wird auch nicht in medizinischen Staatsexamina danach
gefragt.

Die 52 Seiten der arztlichen Approbationsordnung
(Minimalstandard-Wissensumfang fur die Zulassung als
Arzt/Arztin) enthalten die Worte

Impfstoff/Impfung/Impfkomplikation nicht.




Wie lassen sich Impfkomplikationen
diagnostizieren?

Ursachenforschung= klinische Befunde +
Impfdaten (Impfpass) + Kenntnis der
pathophysiologischen Wirkungen von
Impftstoffen (bekannte mogliche
Schadigungsmechanismen)




Mogliche Schadigungsmechanismen von Imp{istoffen
(Auswahl)

« Autoimmunreaktionen durch Fremdantigene

Institute of Medicine (US) Vaccine Safety Committee; Stratton KR, Howe CJ, Johnston RB Jr, editors (1994). Adverse Events Associated with Childhood Vaccines: Evidence Bearing on Causality. 1994 National Acad Press (US).

Coombs RRA, Gell PGH (1968). Classification of allergic reactions responsible for drug hypersensitivity reactions. In: Coombs RRA, Gell PGH, Eds., Clinical Aspects of Immunology, Davis, 575- 96.

* ASIA-Syndrom (Autoimmune Inflammatory Syndrome Induced by Adjuvants)

Shoenfeld Y, Agmon- Levi N (2011). ,,ASIA*“- Autoimmune/ Inflammatory Syndrome induced by adjuvants. 2011, J Autoimmun, 36:4-8.

Perricone C, Colafrancesco S, Shoenfeld Y, et al. (2013). Autoimmune/inflammatory syndrome induced by adjuvants (ASIA) 2013: Unveiling the pathogenic, clinical and diagnostic aspects. J Autoimmun, (47) Dec 2013:1-16.

e Pitcairn-Effekt

. K)r)r(liSlChe S)ummationswirkungen enthaltener Stoffe (Thiomersal) — Addition mit anderen Quellen (z.B. Hg-
algam

 Allergien auf Inhaltsstoffe (Hiithnereiweif, Nickel, ...)
 epigenetische Effekte/Mutationen durch unvermeidlichen Gehalt an Nukleinsauren

Koyama K, Deisher TA (2017). Spontaneous Integration of Human DNA Fragments into Host Genome. 2017, Sound Choice Pharmaceutical Institute, Seattle/WA, USA.

Jarzyna P, Doan NV, Deisher TA (2016). Insertional mutagenesis and autoimmunity induced disease caused by human fetal and retroviral residual toxins in vaccines. 2016, Issues Law Med, Fall 2016;31(2):221-
34.



http://www.nap.edu/

Genetische Veranlagungen fiir UAW nach Impfungen

Mendelian Susceptibility (nach BCG-Impfung oder Tuberkulose-

Infektion) — mindestens 4 Generationen zu beachten mangeinde
Produktion der Interleukine IL12B, IL12RB1, IRF8, ISG15 und NEMO

Boisson-Dupuis S, Bustamante J et al. (2014). Mendelian susceptibility to mycobacterial disease: genetic, immunological, and clinical features of inborn errors of IFN-y immunity. 2014
Semin Immunol 2014 Dec;26(6):454-70.

Chronische/genetische Folgen nach Pockenimpfung (iiber 4
Generationen beobachtet) und Ursachen fur UAW

Reif DM, McKinney BA, et al. (2008). Genetic Basis for Adverse Events Following Smallpox Vaccination. 2008 J Infect Dis; 198(1): 16-22.

Scheiwiler-Muralt E (2002). Variolinum, Vaccininum and Malandrinum- The powerful smallpox-nosodes and their therapeutic use. Hom Links, 4/2002, Vol. 15 (4).




Genetische Folgen von COVID-19-Gaben

1. Generation Mause geimpft, dann 3 weitere Generationen (ungeimpft)
untersucht:

* langanhaltenden Hemmung der adaptiven Immunantwort (d.h. die
gesunde Immunreaktion auf Infektionen war dauerhaft beeintrachtigt)

* Resistenz der Mause gegentber anderen Infektionen wie Influenza
nahm zu

* Resistenz gegeniber Candida albicans nahm ab

« allgemeine Neutropenie (Abnahme der neutrophilen Granulozyten,
diese Fraktion der weil3en Blutzellen spielt eine entscheidende Rolle
Im angeborenen Immunsystem und bei der Ausbildung einer
erworbenen Immunitat)

Qin Z, Bouteau A, Herbst C, Igyarté BZ (2022). mRNA-LNP inhibits adaptive immune responses and alters innate immune fitness in an inheritable fashion. Pre-exposure to Department of Microbiology and
Immunology, Thomas Jefferson University, Philadelphia, PA 19107, U.S., Quelle: : https://doi.org/10.1101/2022.03.16.484616; this version posted August 20, 2022 (letzte Einsicht: 01.10.2022).




Lassen sich Impfrisiken personenbezogen
vorhersagen?

Indem wir die Personen, die durch Impfungen ein gesundheitliches Risiko eingehen, genau definieren, schranken wir die
Anzahl von Individuen, die eine Neigung haben, nach einer Impfung mit einem ASIA-Syndrom zu reagieren, weiter ein.
... haben wir vier Gruppen von Personen definiert, die empfanglich dafiir sein konnen, ein impf-induziertes ASIA-
Syndrom zu entwickeln:

Menschen mit einer bestehenden Autoimmunerkrankung infolge einer Impfung,
Menschen mit einer Autoimmunerkrankung in der Vorgeschichte,
Menschen mit allergischen Reaktionen in der Vorgeschichte und

Menschen, die daflr pradestiniert sind, mit Autoimmunkrankheiten zu reagieren
(indem sie eine familidre Vorbelastung mit Autoimmunkrankheiten haben, bei
Ihnen AutoantikOrper nachgewiesen wurden oder sie ein bestimmtes genetisches
Profil aufweisen).

Soriano A, Nesher G, Shoenfeld Y (2015). Predicting post-vaccination autoimmunity: who might be at risk? Pharmacol Res. 2015 Feb;92:18-22.



https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Soriano%20A%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25277820
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Nesher%20G%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25277820
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Shoenfeld%20Y%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25277820
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/25277820

Die Rolle des Paul-Ehrlich-Institutes

... dafiir Sorge zu tragen, dass die Entwicklung neuer Impfstoffe nicht
durch unangemessene oder schwer nachzuvollziehende regulatorische

Vorschriften gefahrdet wird;

... angemessene Interpretation und Umsetzung der bestehenden
Arzneimittelgesetzgebung, mit dem Ziel, ein attraktives Forschungs-

und Entwicklungsumfeld zu schaffen und zu bewahren;

... als offentlicher Partner der arzneimittelherstellenden Industrie zu
fungieren.




Die Rolle des Paul-Ehrlich-Institutes

Ein gut funktionierender Impfstoffmarkt, der
den Anspriichen aller Beteiligten gerecht
werden soll, hangt im Wesentlichen von der
integrativen Kompetenz der zustandigen
Kontrollinstanzen ab.

Die Ristken, die mit der Anwendung von
Impfstoffen verbunden sind, diirfen
daher kaum wahrnehmbar sein.

Pfleiderer M, Wichmann O (2014). Von der Zulassung von Impfstoffen zur Empfehlung durch die Standige Impfkommission in Deutschland.
Bundesgesundheitsblatt 2014, Quelle: https://edoc.rki.de/handle/176904/2381 (letzte Einsicht: 2.3.2019)



https://edoc.rki.de/handle/176904/2381

Wie wird erreicht, dass die Risiken kaum wahrnehmbar
sind?

 passives Meldesystem-keine Kontrolle/Durchsetzung des § 6 IfSG
« fast keine klinische Forschung zu Impffolgen

* Meldungen tiber einen Verdacht einer Impfkomplikation werden
bewertet (Abt. Pharmakovigilanz):

- von angestellten (= abhiingigen) Arzten, die eine minimale
universitare Ausbildung zu Inhaltsstoffen, Risiken,
Nebenwirkungen und Kontraindikationen von
Impfungen/Impfstoffen haben

 entsprechend von den Herstellern vorgegebener Listen, was UAW
sein darf und was nicht (,,un/wahrscheinlicher Zusammenhang®)

Mentzer T (2019). personliche E-Mail des Leiters der Abteilung Pharmakovigilanz Il beim Paul-Ehrlich-Institut an den Patientenvertreter im
Gemeinsamen Bundesausschuss, Tobias Schmid, vom 19.8.2019.




Warum wurden vom PEI bereits seit Juni 2020 keine
Bestatigungen nach Verdachtsmeldungen mehr versandt?

... mochten wir Thnen gerne erlauternd mitteilen,
dass wir, basierend aus der Erfahrung der
Schweinegrippe Pandemie in 2009, bereits vor
dem Beginn der damals geplanten
nationalen Covid-19-Impfkampagne mit
einem hohen Meldeaufkommen gerechnet
haben. ...

Dr. med. Renz Streit, Referat Pharmakovigilanz I (personliche E-mail vom 15.09.2022)




Wie sah die ,strenge, wissenschaftliche Uberpriifung® des
positiven Nutzen-Risiko-Verhaltnisses aus, das das AMG fur
die Neuzulassung von Arzneimitteln vorschreibt?

Im Fall der COVID-19- Impfstoffe bestand die
Uberpriifung lediglich in einer
Vollstandigkeitskontrolle der schriftlichen

Antragsunterlagen der Hersteller durch das
PEI.

Aussage eines befragten PEI-Mitarbeiters im Filmbeitrag des Journalisten Frank Helbert fiir SWR (Sendung am 20.12.2020)
(2020). https://eur03.safelinks.protection.outlook.com/?url=https%3A%2F%2Fwww.ardmediathek.de%2Fswr%?2Fvideo%?2Fzur-sache-
rheinland-pfalz%?2Frettender-impfstoff-kritik-an-impfstrategie-und-nutzen%?2Fswr-rheinland-

falz%2FY3JpZDovL 3N3ci5kZS9hZXgvbzEzZNJAWNTA%2F&amp;data=04%7C01%7Cfrank.helbert%40swr.de%7C55f2acad574a48f079a408d89a

1e5b8f%7Cbcca095d88d442f88260cc216b81f62d%7C0%7C1%7C637428802455120108%7CUnknown%7CTWFpbGZsb3d8eyJWIjoiMC4wLjAw
MDAILCIQIjoiV2IuMzIiLCIBTiI6Ik1haWwiLCIXVCI6MNn0%3D%7C2000&amp;sdata=rVfyNrxWQ9AyZX4Wz5I1T7z6ulw%2BA2xXBFmTLdgrgikY%3D
&amp;reserved=0



https://deref-web.de/mail/client/pQwQu7Psa-Q/dereferrer/?redirectUrl=https%3A%2F%2Feur03.safelinks.protection.outlook.com%2F%3Furl%3Dhttps%253A%252F%252Fwww.ardmediathek.de%252Fswr%252Fvideo%252Fzur-sache-rheinland-pfalz%252Frettender-impfstoff-kritik-an-impfstrategie-und-nutzen%252Fswr-rheinland-pfalz%252FY3JpZDovL3N3ci5kZS9hZXgvbzEzNjAwNTA%252F%26amp%3Bdata%3D04%257C01%257Cfrank.helbert%2540swr.de%257C55f2acad574a48f079a408d89a1e5b8f%257Cbcca095d88d442f88260cc216b81f62d%257C0%257C1%257C637428802455120108%257CUnknown%257CTWFpbGZsb3d8eyJWIjoiMC4wLjAwMDAiLCJQIjoiV2luMzIiLCJBTiI6Ik1haWwiLCJXVCI6Mn0%253D%257C2000%26amp%3Bsdata%3DrVfyNrxWQ9AyZX4Wz5IT7z6uIw%252BA2xXBFmTLdgrgikY%253D%26amp%3Breserved%3D0
https://deref-web.de/mail/client/pQwQu7Psa-Q/dereferrer/?redirectUrl=https%3A%2F%2Feur03.safelinks.protection.outlook.com%2F%3Furl%3Dhttps%253A%252F%252Fwww.ardmediathek.de%252Fswr%252Fvideo%252Fzur-sache-rheinland-pfalz%252Frettender-impfstoff-kritik-an-impfstrategie-und-nutzen%252Fswr-rheinland-pfalz%252FY3JpZDovL3N3ci5kZS9hZXgvbzEzNjAwNTA%252F%26amp%3Bdata%3D04%257C01%257Cfrank.helbert%2540swr.de%257C55f2acad574a48f079a408d89a1e5b8f%257Cbcca095d88d442f88260cc216b81f62d%257C0%257C1%257C637428802455120108%257CUnknown%257CTWFpbGZsb3d8eyJWIjoiMC4wLjAwMDAiLCJQIjoiV2luMzIiLCJBTiI6Ik1haWwiLCJXVCI6Mn0%253D%257C2000%26amp%3Bsdata%3DrVfyNrxWQ9AyZX4Wz5IT7z6uIw%252BA2xXBFmTLdgrgikY%253D%26amp%3Breserved%3D0
https://deref-web.de/mail/client/pQwQu7Psa-Q/dereferrer/?redirectUrl=https%3A%2F%2Feur03.safelinks.protection.outlook.com%2F%3Furl%3Dhttps%253A%252F%252Fwww.ardmediathek.de%252Fswr%252Fvideo%252Fzur-sache-rheinland-pfalz%252Frettender-impfstoff-kritik-an-impfstrategie-und-nutzen%252Fswr-rheinland-pfalz%252FY3JpZDovL3N3ci5kZS9hZXgvbzEzNjAwNTA%252F%26amp%3Bdata%3D04%257C01%257Cfrank.helbert%2540swr.de%257C55f2acad574a48f079a408d89a1e5b8f%257Cbcca095d88d442f88260cc216b81f62d%257C0%257C1%257C637428802455120108%257CUnknown%257CTWFpbGZsb3d8eyJWIjoiMC4wLjAwMDAiLCJQIjoiV2luMzIiLCJBTiI6Ik1haWwiLCJXVCI6Mn0%253D%257C2000%26amp%3Bsdata%3DrVfyNrxWQ9AyZX4Wz5IT7z6uIw%252BA2xXBFmTLdgrgikY%253D%26amp%3Breserved%3D0
https://deref-web.de/mail/client/pQwQu7Psa-Q/dereferrer/?redirectUrl=https%3A%2F%2Feur03.safelinks.protection.outlook.com%2F%3Furl%3Dhttps%253A%252F%252Fwww.ardmediathek.de%252Fswr%252Fvideo%252Fzur-sache-rheinland-pfalz%252Frettender-impfstoff-kritik-an-impfstrategie-und-nutzen%252Fswr-rheinland-pfalz%252FY3JpZDovL3N3ci5kZS9hZXgvbzEzNjAwNTA%252F%26amp%3Bdata%3D04%257C01%257Cfrank.helbert%2540swr.de%257C55f2acad574a48f079a408d89a1e5b8f%257Cbcca095d88d442f88260cc216b81f62d%257C0%257C1%257C637428802455120108%257CUnknown%257CTWFpbGZsb3d8eyJWIjoiMC4wLjAwMDAiLCJQIjoiV2luMzIiLCJBTiI6Ik1haWwiLCJXVCI6Mn0%253D%257C2000%26amp%3Bsdata%3DrVfyNrxWQ9AyZX4Wz5IT7z6uIw%252BA2xXBFmTLdgrgikY%253D%26amp%3Breserved%3D0
https://deref-web.de/mail/client/pQwQu7Psa-Q/dereferrer/?redirectUrl=https%3A%2F%2Feur03.safelinks.protection.outlook.com%2F%3Furl%3Dhttps%253A%252F%252Fwww.ardmediathek.de%252Fswr%252Fvideo%252Fzur-sache-rheinland-pfalz%252Frettender-impfstoff-kritik-an-impfstrategie-und-nutzen%252Fswr-rheinland-pfalz%252FY3JpZDovL3N3ci5kZS9hZXgvbzEzNjAwNTA%252F%26amp%3Bdata%3D04%257C01%257Cfrank.helbert%2540swr.de%257C55f2acad574a48f079a408d89a1e5b8f%257Cbcca095d88d442f88260cc216b81f62d%257C0%257C1%257C637428802455120108%257CUnknown%257CTWFpbGZsb3d8eyJWIjoiMC4wLjAwMDAiLCJQIjoiV2luMzIiLCJBTiI6Ik1haWwiLCJXVCI6Mn0%253D%257C2000%26amp%3Bsdata%3DrVfyNrxWQ9AyZX4Wz5IT7z6uIw%252BA2xXBFmTLdgrgikY%253D%26amp%3Breserved%3D0
https://deref-web.de/mail/client/pQwQu7Psa-Q/dereferrer/?redirectUrl=https%3A%2F%2Feur03.safelinks.protection.outlook.com%2F%3Furl%3Dhttps%253A%252F%252Fwww.ardmediathek.de%252Fswr%252Fvideo%252Fzur-sache-rheinland-pfalz%252Frettender-impfstoff-kritik-an-impfstrategie-und-nutzen%252Fswr-rheinland-pfalz%252FY3JpZDovL3N3ci5kZS9hZXgvbzEzNjAwNTA%252F%26amp%3Bdata%3D04%257C01%257Cfrank.helbert%2540swr.de%257C55f2acad574a48f079a408d89a1e5b8f%257Cbcca095d88d442f88260cc216b81f62d%257C0%257C1%257C637428802455120108%257CUnknown%257CTWFpbGZsb3d8eyJWIjoiMC4wLjAwMDAiLCJQIjoiV2luMzIiLCJBTiI6Ik1haWwiLCJXVCI6Mn0%253D%257C2000%26amp%3Bsdata%3DrVfyNrxWQ9AyZX4Wz5IT7z6uIw%252BA2xXBFmTLdgrgikY%253D%26amp%3Breserved%3D0

Was ist spezifisch anders an COVID-19-
Impistoftkonstrukten?

 genetisch bearbeitetes/gain-of-functions-Virus

Martin D (2020). Plandemic Indoctornation. Quelle: "Plandemic" Part 2 - Dr. David Martin (Fernsehepisode 2020) - IMDb

» speziell synthetisierte Nukleinsaure Ni-

Methylpseudouridin (mehr als 6.000 x so lange Lebensdauer
wie natiirliche - biologische Auswirkungen unklar)

» replizierbare RNA, die - durch verschiedene
Mechanismen - in den Zellkern gelangen und die DNA
verandern kann

* ohne Unterbrechung der vom Hersteller
vorgeschriebenen Kuhlkette nur durch wenige
PharmaziegrofShandler auslieferbar

PharmaziegroBhandler, Vortrag auf dem 25. Sachsischen Impftag Marz 2022



https://www.imdb.com/title/tt12927074/

Was ist spezifisch anders an COVID-19-
Impftfolgen?

« Krankenhauseinweisungen wegen Schlaganfallen haben in GB
gegeniiber den 5 Vorjahren seit Einfihrung der Impfungen um 25 %
zugenommen.

https://dailysceptic.org/2023/02/28 /nhs-stroke-consultations-shoot-up-by-25-since-vaccine-rollout/

 Die Geburtenrate in D ging seit Einfithrung der neuartigen
Impfstoffkonstrukte um 40 % zuriick. Einzige plausible Ursache war
fir das Bundesamt fiir Bevolkerungsentwicklung die Impfung.

Bujard M, Andersson G (2022). Fertility declines near the end of the COVID-19 pandemic: Evidence of the 2022 birth declines in Germany and Sweden. BiB Working
Paper 6/2022

* In Israel und Australien starben ca. 0,3 ... 1 % der Geimpften als
Folge der Impfungen, die Wahrscheinlichkeit ist abhangig von Alter,
Vorerkrankungen und Anzahl der erhaltenen Dosen.

Rancourt DG, Baudin M, Hickey J, Mercier J (2023). Age-stratified COVID-19 vaccine-dose fatality rate for Israel and Australia. Correlation Brief Report, 9 Feb 2023, Quelle:
https://correlation-canada.org/



https://dailysceptic.org/2023/02/28/nhs-stroke-consultations-shoot-up-by-25-since-vaccine-rollout/

Wo kann man mehr dariuber erfahren?

Am 19.05.2023, 9-16 Uhr Tagesseminar zum Thema
(im Rahmen des Stuttgarter Impfsymposiums)

Impfschaden richtig diagnostizieren, melden
und behandeln — eine Fortbildung fiir

Heilberufler

Anmeldung: www.impf-report.de
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