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Lédavocat Reiner Fuell mich sodest f ai
proces retentissants contre le géant automobile Volkswagen et la Deutsche
Bank. Il annonce que le proces public contre les individugui tirent les
ficelles( Bi | | Gates, | e Dr Anthony Fauci,
Bl ackRock, | e | abor at oi rendded5iez6dévrier)
2022. Confiant dans le fait que les accusés seront reconnus coupables, le
Comité Corona intente cettgo r oc ®d ur e judiciaire av
| 0i nternational

Cette proceédure se tiendra dans des conditions particulieres, hors du cadre
judiciaire existant en Europe, celuici étant corrompu. Reiner Fuellmich
précise que cette procédure publiguest congue de telle sorte que celd
b®n®f i cie ddéun puissant ®cho aupr s
| 6i nt ®gral it ®, des m®di as alternat
surprise, il ne sera pas possible de le diffuser sur la platef@ YouTube ou

dans les médias grand public.

Dans ce d®briefing, | avocat al |l ema
fausse pand®mi e. | | estime que cet
financi re dans | i ntenti on de ma s
derniéres années crimes devenust r op Vv oyants. Commi
mo me nt de |l a crise dite des subpri
financi re aurait tent® une premi r ¢

ses malversations au moyen de la grippe H1Nh 20009.

lls auraient d( étre évincés a cette époqudes banquiers, sauves grace aux
impOts du contribuable, récidivent cette fois, en pire. Selon Me Fuellmich, la
raison pour | aquelle ils ne I dont p
gouvernements respectifsios qudéi | s ont annonc® pr
a lutter contre la mafia financiére. A tort, puisque, insisteil, nos
gouvernements, en raison de leur corruption, ne sont pas nos gouvernements.

Et de conclure: comme nousne pouvons compter ni sur nos gouvernements
pour agir ni sur nos meédias pour nous informer, cette foig, il est temps que
les peuples prennent ewxnémes le taureau par les cornes.

1 https://odysee.com/@GrandJury:f/GraflliryDay-4-online:4
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0013Reiner Fuellmich

Bonjour, bonsoir, 0% gL
guatri me | our-Judavecugwal t e
juge, de vrais avocats, de vrais témoins experts et de
vrais témoins extérieurs au systeme. La derniére
journée a porté sur le test PCR et les méthodes
altenatives de traitement. Le juge Rui nous
présentera un bref résumé dans une minute.

Cdbest Jjuste pour vous i1
nous avons appris quadil
pandémie, seulement une pandémie de test PCR et
gue | don peut traiter ce¢
traitement habituelles.

Avant doent ntaans la counse,chouat e
allons vous montrer deux vidéos, juste pour nous
rappel er de quoi il sbdag

La premi re expose | 6un
sokdisant vaxxins, Bill Gates, expliquant comment,
en fin de compt e, ledre mmu
gue | 6i mmunit® .induite p

LBautre vid®o montre une
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01:25 Présentatrice

Pour commencer, pour obtenir un brin de co
devotrepart M. Gat es, par ce
dont vous avez parlé aimas reprises, vous €&
en avance sur la courbe. Par rapport a avant |
de cette pandémie, comment évaloes |
situation actuelle de la lutte contre le et@

01:45 Bill Gates

Eh bien, malheureusement, le virusniine e
particuier le variant Omicron, est un vaxxin e
Il crée a la fois une immunité des lymphocytg
des lymphocytes T. Il a mieux réussi a toud
population mondiale que nous avec les vaxxi
enquétes sérologiques dans les pays
réveélentque bien plus de 80% des gens o
exposes soit au vaxxin, soit aux différents vg
Le résultat est que cela réduit considérable
risque de maladie grapencipalement associé
fait do°tre ©g® et d
Cerisque est donc réduit de par cette expositi

Coest triste que nous
thérapeutique. Nous ne disposons de bons
thérapeutiques que depuis deux ans. Il nous
deux ans pour avoir une offre excéde
Aupur ddohui , 1y a pl
Cen 0 ®t ale tas p.a prochaine fois, ng
devrions essayer de réduire le délai a six moig
de deux ans Certaines des approches d
pl ateforme standardi
permettrant certainement de faire. Cela nqg
donc pris cette foisi beaucoup plus de temps
cela aurait da.

0336" | 6®cr an

Terrance Munsamy, 40 ans, a vu son bras ga

devenir inutilisabl e

soudainement développé st son corps aprés ERoNSREN N AN
avoir recule ler décembre 202Mhe injection du (SRR ENCE NN

Le travail
|l e vaxxin.
avant la vaxxinath. Mon bras gauche est de
total ement i nutili sa
vaxxin, l a nui't m° me

Cela sbest propag® a
|l a doul eur et | dagon
troisieme nu t j 0ai remar g
Les bull es ont ddoab
pouvait voir que ¢a se propageait.

Pendant ce temps, ma main allait de plus en pl
je ne pouvais plus d
pas prendre de baire e pouvais pas cherchg
soins ni me soigner.

s donc all ® vo
exami n®, ma mai n
descendait j usq
regardant, i a di aagit
guel gque <chose pour
guelques médicaments contre la douleur. A
antibiotique.

Des calillots de sang se forment sur mes doigtj
ma paume. Toutes | e
aigué qui touche tout mon br&G6 e st ¢
brGlure, comme si vous étiez bralé et je
constamment passer mg
eradiquer cette douleur.

Je ne dors pas la nuit, mon bras est criblé de d
Je réveille constamment la famille. Méme
ampouls se sont résorbées. Il y a toujou
douleur du nerf qui traverse mon bras tout le t

travaill e
pendant
peur .

Je ne
une
Je

vaxxin Pfizer. Depuis, elle souffre constamment\ZeSEREEVEYAN R oI =1 (=l (=1 TE R (o U {I e 1T N of (V] (o) -1

a perdu son emploi en raison de longues pério

ddabsence.

03:50 Terrance Munsamy

Durban, Afrique du Sud

Je viens de recevaia premiére dose du vaxxi
ler décembre 2021, le vaxxin PfizZevant] &
tres bonne santé et en bonne condition. T
chang® ~ | dinstant o

Lorsquele 23 novembrg, 6 a i COomme
empl oi i'l's médont don
ma carte verte pour
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le covid, peuétre que je survivrai.

Mais cette douleur insupportable. Ce bras
d®f i gur ®. Parce que
bien et qui mange des léguines

Maintenant avec les cicatrices incrustées da
COorps, je ne pense pas que je serai a nouveau
personne.

cel a ou
j 6esp r

JOdesp re
comprennent,
choses pour le bien de leur santé.

gue

pl us [N



0648 Reiner Fuellmich Situaton Cdest |l a premi re
Maintenant que nous avons entendu le célébeetest de génétique moléculaire est utilisé comme
expert médical, Bill Gates et une de ses victimesy t i | de diagnostic, ce
nous allons trés rapidement entendre les vraievait étre de créer de faux cas entrainant une lutte
experts médicawAvant cela, le juge Rui E Castrocontre une pandémie.

va nous résumer le jair

Sonia Pekova axpliqgué les différences des

7:18 Ruida Fonseca e Castro séquences génétiques des différentes vagues de 202
Bonsoir a tousVoicile en concl uant gudell es ®t
s um® de | odfférents.°Qela expliquerait pourquoi les tests PCR
GrandJury du tribunal de Drosten visent depuis le début trois cibles afin de
de | dopi ni omerienpmatoueiAigsy ieproduira le nombre de cas
séance du ¥8vrier 2022. requis pour revendiquer la pandémie s@ghiile
a expliqu® en ountutetant,d uod a

La doctoresse Astrid noest pas possible dout
Stuckelberger a expliquépour lutter contre le virus original qui ne circule plus

A | i ntroduct iGelapourchiti entraires un renforcement de la
PCR en 2020 comme outil de diagnogtic n 6 ®madadlie aggravée dépendante des anticorps.
jamais arrivé auparavarflormalement, dans les
pandémies, il y a un patient zélo n 6 y ee n Leadoctewr Bryan Ardis a expliqué combien de
pendant la salisant pandémie. Elle a exppfi que personnes sont décédées au debut 2020 en raison de
toutes les précédentes tentatives de vaxxinscontle@u t i | i sati on du Re md e :
coronavirus avaient échoué, car ce virus mute isauffisance rénaléggaé massive, une insuffisance
permanence. Elle a mentions&tflisd 6 i n t ®@épatigue et une insuffisance cardiaque.
impliquant Drosten puisqugavi a effectué trois
paiements ka charité[hdpital de Beirl] entre 2018 J ohn OOJ6Looney, directeut
et 2020. Elle a déclaré que Drosten devaitsavoirgu®c | ar ® qudi | ndy avai-t
les tests PCR sont congus pour produire urtces enregistrés en 2020 au Royaume . Ce
guantité massive de faux positifs. Il shvait qguodapr s | e dddlmassive due lel a

taux de mortalité a augmenté de maniere

La doctaesseUlrike Kammerer a expliqué le spectaculaijdo r squdi | est appar
fonctionnement du test PCR et pourquoi il ng pe nombreux jeunes gens mouraient de thrombose.
techni guement pas infor mer sur | e fait guou
®chantillon qui s e mb | Le docpeor Shiankaraf Chetty ia grouvéf tiesesuspgal &
personne est contagieuse. Méme effectué dans@les le sedisant nouveau virus se soit prépedg
conditions parfaites, il ne peut étre utilis®mme Wuhan au reste du monde, mais pas au reste de la
référencenic o mme base doact iCbimeslatiooue bizare due ke test BRGR commence
destinég a arréter la propagation du virus. En effed, étre utilise de maniére abusive comme outil de
tout le matériel actif est détruit au cours ddiagnosticet que les autorités sanitaires affirment
processus de | a PCFRoms (ue dgsrpersninesrasynptomnatguweds pegveni en
de Christian Drosten est techniquement trésf ect er ddautr es. [ -}
mauvais, élargissant les tests PCR avec les nommédicale en Afrique du Sud au cours de 2020 a traité
du protocole Posten vers une mauvaise utilisatiofes patients qui se présentaient les types communs de

comme outil de diagnostic. De plus, la mauvaigen e u moni e, avec de | 0hy
conception des tests PCR peut conduire a uwilisée depuis longtemps et a des effetsrankivi
nombre massif de résultats fade faux positfs. CoO®t ai t | e r®sum® du tro

2 gavi, bllaance dwaccin globaldliance foivaccines annmunization ou, en francdidfiaace globale pour les
vaccins et I'immunisation) est une organisation internationale créégmmaf0ot formedn partenariat des
secteurs public et prigéproposd s qu e st i on sEldad i promuurn ibsuatt idodnacc ®1 ®r er
pauvres dans les possibilités d'acces des enfants a la vadeimatepalette de vaccins disponitle3. Al | i anc e
rassemble, entre aubmsesl, alpPrixpeandes ed d ®ahefetgaire et |
savoiffaire financier de lmnque mondialeElle intégre également les connaissarcenatiere de recherche et de
développement des fabricants de vaccins, les voix des pays en développement et de grands donateurs étatiques
privés tels que fandationgates.
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1145Reiner Fuellmich confirmés par million de personn€ela continue
Merci beaucoup. Ecoutons maintenant les vraisd 6 a u g.m&n®&-ceirs ®me n t ddaut a
experts m®di-itduwaxxir? No@u Gpays quievaxxinent & un taux etpyedans les pays
avons appris | a derni ouletaukestelsas. et | dnbeeéentest e
pandémie et que le virusupétre traité par une autres erinde eten Afrique La tendance de la
méthode traditionnelle de maniere efficace et siceurbe est tellement évidente qoesme pouvons
Quelle est la vérite gue dire que | a vaxxinat

And that problem is actual...

https://ourworldindata.org/

12:16 Alexandra HenrioiCaude
Bonjour a tous. Mon

nom est Alexandra e el co e deths permition =
Henrion Caude. Je suis
directrice de recherche en
génétique directrice de
SimplisBnA3, institut de
recherche, ]
conf |l it Jevd@isi n
partager mon écran.

It seems as though we faced an unprecedented problem...

© Add country

millions adverse reactions (includin h
VigiAccess - WHO

i.e within 1 year, more than 10-fold the ADRs of influenza vaccine within 50 years - WHO VigiAcess
and over 50% of the deaths reported in over 30 years are reported after COVID19 vaccine - US VAERS J e t

iens 7 souligner qu
I

probleme de type antiu provaxxin comme cela a

été constamment présenté au public. Le probléme

est de discuter ouvertement de nos connaissances
. scientifiques et des lacunes de ces connaissances.

(4 orid Health
™) Organization

Fécifiquement, nous devons accepter que les virus
Il semble que nous soyons confrontés a un proble@é@RN mutent relativemeraipidement, ce qui peut
sans précédent. Je voudrais souligner poawoir un impact critique sur les stratégies de
commencer, pour donner plus de relief auaxxination. Fnonsun exemple le variant
témoignage queous venez de présenter, Reinegncestral du SARRV-2 de Wuhan qui est
que la base de données actuellddtgssdel 6 o mpr obabl eme n&d i®@&tee igqutd.on OO
contient plus de 3 mielnl iBbwnrso pkdenfif ed an si nddéRasu tr
notifi ®s. Cdest sans Wurh@es®iiedsans can. Poaa, depuis deuxe <
rassemblons par exemple tous les déces qui ontes, on nous a propose a plusieurs reprises le vaxxin
lieu seulement s la vaxxination covi®, comme seule réponse a la ca@d

comparé a tous ceux survenus au cours des For 2 years, a sole answer to COVID-19

années pour tous les autres vaxxins, ils représen has been repeatedly the “vaccine”

déjé. plus de la moitié des dérdeente ans. Donc, 1 with ‘unwary’ & ‘unethical’ products

en gros, dans | dann®e — i on

with false and changing promises
mainly due to the 'ongoing’ status of the clinical trial (ending in 2023)
with exclusion of any other treatment

Le probleme est réel, car quelle que soit la fag * mainly due to the conditonal existence of the emergency authorizaon,

which depends on the lack of any alternative treatment

nous avons déja atteplus de la moitié des déces. 2

dont nO!JS examinons les donnees, DHIBES i with no assessment of the epidemic dynamics
ourworldindata nous avons une augmentation dt s wel a5 a defectious pharmacoviaiance
nombre de décés hebdomadaires «®id 5 with ‘flawed’ risk-benefit analyses

not taking account of age, disease, status of immunity (natural or the waning one), adverse reactions

3 SimplissimA est un petit i nupéadchanderledvisage delamédecindr da b as
mission apporter la santé a tous. La visfmomouvoir One Health. La valela qualité des observatiorts.

4  VigiBase est une base de données mondiasgppers individuels de sécurité soumis par les états membres
participants inscrits au programme international d

5 Our World in Dataici
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https://www.simplissima.org/
https://ourworldindata.org/

Pourtant, nous avons au moins cing problémes agrmalementuandvous vaxiez une population,
cette présentation d& U n isadutioa au covid9. vous essayez de ne pas le faire a un stade de
Le premierces vaxxins sont des produits peu strgplication du virus qui dépasserait un certain seulil.
et non ®thiques. N o u s Vosisane wulez pass étre dans upesdynbndiggiesopi il yr
sont encore au stade de la recherche et duune augmentation. En Israél, la ligne noire ici
développement ouj our s en p ha scereghdne s séblt de lacdyneade vaxxiratson.

Le deuxi me ilsaostpéte cptésentés Apregjceld vous avez eu le plus fort pic de déces
comme la solution unique avec des promesses/idl9 dans la population israélienne. La méme
fausses et changeantes, principalementen raisocduo s e s 0 e st p-unpalies deces sa u

fait que, encor e une fotdaient plutdt dgns davpartiet inférieures de ald
clinigue en cours qui prendrait fin en 2023. dynamique des épidémiEscare une fois, le début

de la campagne a été suivi du pic le plus élevé de
Le troisi meesangppsae mondes décéq dud aurcovi®, comme aux Emirats. Avec

entier parce qudil s e X dlewgi Racasteroitcomys,tdiecela & eudieuttdt a
Onacette clause conditpamnelduwdides lohdut®d ® PaD

ddurgence, gui d®pend Iaurrpbpqlatienm(mmcelarad(dﬁcdssferabsence
tout autre traitement. On pectmprendrealors o torcovoto 2 - HCQ for COVID-19 ..
pourquol aucun autre traltemeni,ﬁ a ®t @t [ e s . | 514t o 4080l 2
pourquoi les traitements proposés ont été exclus =smsumzz, = . st :‘;
e -
Le quatri me aspect  EEmema. o SmmmmmC Sog e
do®valuation de | a dyn t el
de d®ci si on doéall er 5—-, Xi ne
massivement . Cbestantau . .. . — . mpor
ai nsi qudune phar maco \.Llogelxlcal HSd 00 ®fdeec ttudelts ea Upta
que le probléme étaitce pointmportant. quantit® do®tudes quj mo
pourtant ceuxi ont été exclus, juste paffirmer
Et lecinquiemespect, nonle moindees t | d A A i )P se@d0y avait pas ddau
bénéfice i sque d®f ectueuse. 2. False and changing promises mpt e
ni | 6 ©ge ni | e St at u talFailed promises (as published but not understood by the public) C € |
i mmunit®, qudelle soi - = en

maintenanti les effets indésirables. 4 : B
mean to END a pandemic ?
t COVID-19 will likely shift from pandemic to
~— but what does that

mean’
The Conversatian, 20 septembre 2021

Ces cing éléments de contextpliquentomment

Europe Slowly Starts to Consider

ces vaxxins cowtb nous ont été IMpPOSEés Comme Aweapon to ERADICATE a virus ? Treating Covid Like the Fiu

solution unique Ereprends les 5 points erarche ]

arriere.Nous reviendrons plus en détabaypoint, ;.o protect from the disease 2 New Covk Variants Compicate the

| abalyse bénéficisque défectueuse. Parce que ce e T

concerne | davenir T

————— g Ces fausses promesses sont importantes,

—————— — = changeantes, néenues. Elles sont typiquement
rsmase liées au fait qua vaxxinatiomousa été préseng

7 % - comme un moyen de mettre fin a une pandémie. Au
e\ B ' lieu de mettre fin a une pandémie, nous pouvons lire
dans la conversation du foruro@mique mondial

(- T en septembre 2021 que le cddditait susceptible

Le quatri me point estdepasgeride pamdéiyie ae npda®smieeu d GCRBv
de | a dynamique de [ 0 @roness®mn tenue au s@ei dus/itus. i mpor t
6  Trois termes ont vu leuerss se modifier au cours des derniéresannéesSi | 6on repart de | i

donne le vrai sens des mots), une épidémie est une maladie qui frappe; umegardémie est une épidémie

étendue a plusieurs peuplese endémie est uadl qui sévit en permanence dans la méme communauté. Dans le
cas pr®sent, | es observations du Dr Sacharit Bhakd
session 3 du 13 f®vrier 2022) . ondreduoeméalitéea umrdcd.pt ® s e s
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Ldautre promesse ®t ai tPou teeniner,de pemier @giaspectim@udénr me
eradiquer le virus. Or, dans Bloomberg,ds m irréfléchi de ces produitd.a littérature contenait

dernier, en janvier, suffisarpneent vda iddnnéds,i pamoir dgouseles| 0 E
commencait lentement a envisager de traiter le coaigbrtissements nécessadlisantq u 8 aucun v
cC omme | a gadire pde eprendre @essantic or onavi rus nda jcamai s
médicaments et de ne pas compter sur taont re un coronavirus ni
vaxxination. Donc une promesse non tenue. Frane , gue ce soit chez |¢
La suivante étaig u 6 i | sdagi s s aiCtlaadonduit unmdcedtifiqgueaanpabhier trés tdét un
pour se protéger de la maladie. Maisnouslesavanst i cl e i nt ®r essant, ind
tous et Bl oomberg | 6a k&rutte comtre peuIRA8t ® MER®avec dgse c
les nouveaux variants du covid ont évidemmecandidats \ains, il existait un phénoméne

compliqué la question de la vaxxination obligatoi,d6 a n $ associés p une morbidité inflammatoire
par ce @suvariantseon ne@eut pas garantiélevée dans tous les modéles précliniques, ce qui

gue ces médicaments protégeront des maladies.e mp ° c hai t |l eur passage
2. False and changing promises donC Contourné ces Connaissances-
b/ How can those promises take NO account of the immune status
Il s ont ®gal ement i gnor (
sy phénoméneonstant, quel que soit le type dmina
i utili s®. Ce ndo®tait pas
Seion P e ey o1 e S 0agi sse dBARNm, dS8ADN o

substantially higher throaghout for those previously uninfected who rermained

vecteur, le probléme subsistait indépendamment du
type de vean. lls demandaient donc que si nous

devions ax xi ner quel qudun, r
ri sque sp®ci fique dob-aggr

published online 13 January 2022

Ldautre ® ®ment i mpor $9depalavginaion. c o5 promesse.
fausses et chan geant es 1. Unwary and thus unethical solutions ent
statut immunitaire nbda b/ The known warnings for any mRNA‘vaccinH C
probléme majeur. Ikiste un trés bon document 1% pmisng 201 i

portant sur 5900 employés du secteur de la san o ] ccines e

q u | mo n t r e C | a | r emen t nnmﬂm;xzﬂugmmnmx: ;A"::.r;:‘:,:OT;L‘nmidl)NAmdmRNAn d 6 |

protection substantielle contre le ca\dque vous - oo
ayez été précédemment infecté ou vaxxlree. |Noclnicaltrials beyond phase 2 exc. COVID) |

Climical Triab gov

vaxxination des personnes pdamment infectées E———

nbapporte pas de prote___ " .=

le covid, ce qui signifie que tous ces passepc ot
Imposés aux personnes sans tenir compte de | Nodberdonns
statut immunitaire sont une erreur. NO mRNA VACCINES WERE EVER APPROVED WORLDWIDE FOR ANY DISEASE
inhuman L ooc. o

1. Unwary and thus unethical solutions

: ! Ldautre aspect est guaodi
al The known warnings for any ANTI-CORONAVIRUS vaccines

connus pour le vaxxin a ARNm également. En tant

e que tel, un peu comme polg vaxxin ari

COVID15 vaceines worsening cictdemse coronavirus,aucuna@ n © ARNM nda @
o o dans le monde pour une quelconque maladie
humaine. Cela, vous le voyez trés bien dans la
littérature a travers les revues. En gros, lorsque vous
démélez tous les essais cliniques rédisésle
pass®, " | dexception du

i mmmomwmcg»:awwsfﬁv:;rkmmrme |a phase deUX.

7 SRAS : syndrome respiratoire aigu sésermanmaladie infectieuse des poumonsadi8BARSCoV, apparu pour la
premiére fois en Chine en novembre 2002 provoqué une épidémie dans 29 pays entre mai 2003 et mai 2004

8 MERS: le coronavirus du syndrome respiratoire du Moyiemt(MERSCoV) est le nom d'une forme de
coronavirus hautement pathogéne découvert en 2012 auQvli@yenprovoquant en particulier un symptéme de
pneumonie aigue, le syndrome respiratoire du Mgt
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Le dernier point que je veux souligner avec c SPIKE is a pathogenic antigen
produits imprudents est le choix de spike dans (Y

conception de tous ces vaxxins, parce que tC g
ciblent spécifiquement la p¥ote spike, ce qui est m
une grosse erreur pour trois raisons.

SP'KE iS 3 hOtSpOt fOl' eVOIUﬂOI'laN Se'eCt'Oﬂ Toxicity of spike fragments SARS-CoV-2 S protein for sebrafish: A ol 0

study Its hazardows for human health?

Science of the Total Environment

of mutations
}r@ gga -—-—.::—-n: W
1 rescten ————— A
sy q
Spik . LY
Loter \/
' y \ A s g
I e = i .
" ‘ v .V' —— “ v o pm—
'T’“Tﬁ L . ,‘" . h f h v .
i,. B w Vo It is therefore the toxicity
Amscmtarin et e teseer, 2 of the vaccine SPIKE

i ‘ﬂfl Lk n hml”* - protein that should have

81 Subun poferlend been the focus of toxicity

La premiére est que spike est cersmmme un studies, and not only

point sensible poufousl 6 «.. MRNAQrDNA . ... ... o0n
ces petits triangles que vous obtenez signifient du derniere partie, mais non la moindre, est le fait
VouS avez eu une mutationense dans la spike.du0i I's ont choi si un ant
Donc, si vous fabriquez un anticorps contre ufeas €essay® ddatt®nuer o
région qui ne cesse de chantgemuter, vous savez normalement le cas dans laavation, ce qui

| & a vleprodué peqt tréss bien étre dépass& | g n i fomt eonsgruvédaitdxisité de spike.
T. Unwary and thus unethical solutions

SARS‘COV'2 ¢/ The known issues of repeated boosting

“Sy i i ity s to be the inevitable consequence of over-

PP

- : . 4 . stimulating the host's Immune ' by rep di ization with antigen.”

OPEN B ACCESS Freety svaslabie oniine PloS one
Self-Organized Criticality Theory of Autoimmunity

La derniere partie est le fait que nous savons

mai nt enant quodi l y aur a
i njections r ®p®t ®es. C
Nos connaissances passées, une question critique, ca
| 0 aimntuoté systémique semble étre une

conséquence inévitable de la stimulation excessive
du syst me i mmunitaire d

. H»
-
LR

In conclusion
We face an unprecedented worldwide situation

La deuxieme la spike est un point chaud de I : o
glycosylatiogn ISagit doun pet i harming a few people (3 millions already)

a la protéine spike que vous voyez ici, le virus potential endangering all of them (billions) and future generations
rouge la spike et c e t Withalack of demonstrated benefit as compared to vitamin D for instance |,

ce qui signifie que les modeles de ces suc
continuent ma|gre tout a Changer et cela renc nlsOurresponSib"ﬂytOSTOPATONCE"“Snevef'endlﬂgcampaigﬂ

clairement touteaxxination plus que délicate. (4" dose already on the go..)

9 La glycoylation aboutit a la greffe de glucides sumntiEisgs de fagon contrélée par voie enzymatique.
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A ce point, je vais passer la parole a Vaneasa 80:06 Reiner Fuellmich
Sucharit. Je tiens a souligner le fait que noD€H aut r e s?Oquu ¢ s tDiexnt = r é
sommes confrontés a usikuation mondiale sans
précédent 30:11 Dexter LJ. Ryneveldt
Reiner ! Bonjour, Dr Henrion Caude, je voulais juste
Elle porte préjudice a au moins trois millions de avoi r, vous °tes?g®n®ti
personnes déja, potentiellemetiteengendre pour
t out esdire ded miidrds de personnes eAlexandra Henrion Caude
probablement pour les générations futures, uKB@st exact.
absence de bérsdi démontré, par rapport a la
vitamine D, par exemple, avec laquelle ils aurai®eiter L-J. Ryneveldt

pu comparer leur stratégie. Ok, depuis combien de temps pratieu@mrs en
tant que généticienfle
1 est donc, je crois, de notre responsabilitea

immédiatement cette campagne sans fin, puisqu8da8 Alexandra Henrion Caude
quatrieme dose a déja été annonmciszagl. Merci. Ooh depuié je suis trés mauvaise avec le temps,
depuis qudgi obtenu mon doctdradonc @&tait en

28:25 Reiner Fuellmich 1997.
Mer ci beaucoup. Al exandra, | oai une question
poser . Vous a&da ez dARNQ48Dektar EJURYneveld

jamais eté approuvé pour les humainsil Bsact 1997, @&@st vraiment un grand nombré&rmées,

que | a technique de | 0dolshhanons Gepluskie B anslervitoh.s ®e g u
la recherche sur le cancer et sur des patients qui

ndavaient | itt®r al eme n30:53AlexéndraHenriofCaudéd r € et non
patients en bonne safté Oui etplus que ¢aDe 12 a 15 ans sur la biologie de
IAARN, sur 8RN spédiquement.

28:48 Alexandra Henrion Caude
Cancer et maladies infectieuses, il y a eu différe3t®5 Dexter LJ. Ryneveldt

essais, des essais cliniques sont en cours. Bon, alors vous pouvez dire que vous étes une
o _ experte en matiere de génétique, vous connaissez
28:57 Viviane Fischer tous les tenants et les aboutissants, en gros, en

Pourriezv ous di r e r apinfaterdegénétigge qudest
la deuxiéme étape des essais, phase

d e u x ,-ceque@eassignifie, pour le31:15 Alexandra Henrion Caude

L public quine sait pa8 Non, @ e e dui est trés bien dans notre méiest c
' qudn ne sait jamais rien et@u est toujours en
29:13 Alexandra Henrion Caude train dacquérir des connaissan€s est censé étre

Un certain nombre@lapes critiques doivent étredes spécialistes@stadire qén a une bonne

atteintes pour garantir la sécurité et pouvoir passejoanaissancee la littérature,@h certain nombre

|@tape sur les humains. de chosegjue nous savons & quel stade en est la
connaissanceCe rist jamais la veérité, cést

Ce sont les étapes précliniques que vous ayg#ais quelque chose qui est complétement établi,

normalement, phase un, ghaleux, phase trois, c@st toujours en évolution.

phase quatreComme ils fnt pas réussi, il$m n t
pas poursuivi les essais 31:56 Dexter LJ. Ryneveldt
Il est de notoriété publiquedgp ce qui
concerne les vaxxinovidl19, nous
parlons et nous avons présenté les

_ 1 preuves, nous parlons de vaxxins
30:00 Alexandra Henrion Caude _ ~ ARNm qui sont génétiques, ou sont une maniére
Jai vu que Vanessa voulait developper, je crois. ganétique @htroduire de nouvelles cellules dans le

corps humainestce correct, docte@r

29:58 Viviane Fischer
Donc, mais la phase deux signifie gusa é

Viviane Fischer
Ok, bhien.
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32:25 Alexandra Henrion Caude 34:59 Alexandra Henrion Caude
Pouvezvous répéter? Je @i pas compris votre Je reste avec vous et je pense que vous allez en savoi
guestion. beaucoup plus, maintenant.

32:28 Dexter LJ. Ryneveldt Dexter L-J. Ryneveldt

Il est de notoriété publigugie le vaxxin cowt® Ok. Vous avez donc présenté des preuves et je les
(vous en avez donné des preuves) egaxxin a considére comme vraiment crucial®aus avez
ARNmM,ce qui signi fi e qudédaté gimdumegévatuatiah @e la eynamigue rdex [
génique. @&rtaines cellules sont injectélass |I@pidémie @ été effectué&elon vous, dans quelle

| 6 ADN h u{oeacorrect si jdi€csl® mesure est crucial que cette éwation ait été
faite? Oui, donc, permettenoi de n@n tenir a la
32:53 25 Alexandra Henrion Caude question de savoir quelle est son importance ?

Je @i toujours pas compris votre guestibinest
correct de dire quést un médicament avancé bas5:35 Alexandra Henrion Caude
sur la thérapie géniquéertains colleguetméme  Assez important pour figurer dans tous les livres de
lafda je crois,@nt appelé thérapie génigue ne tous les étudiants en médeci@@stadire que ce
suis pa a daise avec le fait que ce soit une thérapent les bases que valevez apprendreVous ne
g®ni que, parce que t h ®&oukeppae vaxineg queiduni es dgiule Yy 6a n
de quelque chose, alors que dans le cas présentqeélssoit malade ou Guattrape la maladie, vous ne
a été injecté chez des personnes @uaient pas voulez pas prendre le risque.
besoin @tre guéries et qui ne voulaient pas étr
traitées. 36:02 Dexter LJ. Ryneveldt

Ok, alors ma derniére question pour vous, Br
Ca@st pourquoi je ne suis pagéé avec ce terme crois que vous étes consciente des 4 principes de
de thérapie geénique.Mais effectivement, en base de la culture bioéthique de la médekinais
injectant ces ARNm dans la cellule, on ne peut pasus erparler brievement, le premier de ces quatre
dire gq@n natteint pas un statut de modificatonpr i nci pes ®t hi ques, c0e.
génétique, parce que par le seul faitggéne viral nuire, @utonomie et la justice.
entre dans les cellules Au meilleur de nos
connaissances, nous ne savons pas encore quaNthihtenant, compte tenu des preuves que vous avez
est dégradéVais je pense que Vanessa, encore upgésentées, diriwpus que tout médecin qui

fois, va développer ce sujet. propose ou injecte a toutogien dans le monde ce
vaxxin ARNm qui @ jamais passé la phase deux,
Vous étes modifié, nous ne savongpesreaquel ndi mpor t e | e g esillenidfraction e s

stade demodifications cellulaires se produisent. avec les quatre grands principes éthiques que je viens
de mentionne? Je les cite rapidemeienéfice, ne

34:24 Sucharit Bhakdi pas nuire, autonoma justice.

Puisje faire un commentaire, Dex@er

37:19 Alexandra Henrion Caude
34:28 Dexter LJ. Ryneveldt Que se pasgdl quand @st leur ignorance
Vous pouvez faire un commentaire Professeur.

37:27 Dexter LJ. Ryneveldt
34:31 Sucharit Bhakdi Mais quand il@git dun docteur en médecine, vous
7;*‘ Ce g@Alexandra disaitfast q@nfait, °t es é
| on ninjecte pas des cellules dans le
corps.Vous injectez un gene viral dans37:31 Virginie de Araujo Recchia
le corps et le géne entre dans vo Si vous permettez. Pdite que aus
cellules.La différence est important®lais sinon, pouvons voir quelques points aussi
gue vous appeliez cela thérapie génique ou@gin, ( relatif aucode de Nuremberg pour le
une question de sémantique. professeur Henrion
consent ement ®cl ai r ®.

34:54 Dexter LJ. Ryneveldt important, si vous permettez, je vais confronter les
Daccord, excellenMerci beaucoup@oir clarifié¢  conclusions scientifigues du Profesdéenrion
leschosesDr Caude, |just e a\audetavedles ppnaiges déteréinés en 1947.
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Le code de Nuremberde la jurisprudence pénale4l:08Dexter L-J. Ryneveldt
internationale présente une liste de 10 criteres, ddnd i nt e r v i etje pense guasastdres nresn t
le premier est le suivanklLe consentement important docteur, nous devons apporter cette
volontaire du sujet humain est absolument différenciationcar vous avez défini deux types de
essentiel » victimes. L6 une est |l e m®deci
ARNmM expérimental a un ciesy qui ne se méfie
Cela veut dire quela personne concernée doit pas.Cdest | a premi re sort
avoir la capacité légale de consentir q u 0 e | ¢itée.Ld deuxiéme classe de victimes que vous avez
°tre pl ac ®e en s i t u a tidertifiée est finalement le patientd@me. | | br e
pouvoir de choix, sans intervention de quelque
eléement de force, de fraude, de contrainte, de Voi ci donc =~ ¢ Uyailapjediare me
supercheri e, de duper classe, je suiddidvoas pduveznse diré sovous étes
sournoises de contrainte ou de coercition d@ccord avec moi, que lorélcgigit dun médecin,
gudell e doi t avoir u nceluicineopeut en iaucumn &as plaidgndraince, sun e
compréhension suffisantes de ce qui est en jeu la base des quatre principes éthiques de base que je
pour lui permettre de prendre une décision en vous ai lus Pour chacun@ntre eux, quelle que soit
connaissance de cause. lénjection, ou la prescriptiondjwonne, cela doit
étre au bénéfice du patient.
Le caonsentement, avec sa révocabilité, est le critére
essentiel pour distinguer, du point de vue pénal,Danc un médecin qui@ pas effectué ses propres
victime du sujet. recherches, danmporte quel pays du monee
injecte cet ARNmM, maintenant nous avons des
ProfesseuHenrion Caudede votre point de vue, preuves, cela@@méme papassé la phase deux, ce
peuton considérer que les personnes injectées ams&decin ne peut pas plaidignbrance Il ou elle
lesdits vaxxins astovid ont @nné un véritable doit donc étre tenu responsableEtes -vous
consentement éclaéSelonce que vous dités d@ccord avec moi sur cette déclaration dogteur

39:43 Alexandra Henrion Caude 42:37 Alexandra Henrion Caude

Oui, je!ldai dit Pas tout a fait parce que comm@jallt dans ma
présentation, je pense que nous avons été confrontés

39:46 Virginie de Araujo Recchia a une situation sans précedddi@stadire que la

Vous pensez @ls ont compris, dgis ont donné un pression exercée sur les médecins poiis qu

consentement éclairé aux vaxairtscovid? vaxxinent les gens était si forte que je ne vois pas
comment ils auraient pu ni ou ils auraient pu

39:57 Alexandra Henrion Caude checher énformation. Parce que les informations

Non, ils nod®t ai ent p & s O-mamésaacenden@taiend pan suffisantes

pouvaient pasle pense donc @u raison de ce que pour étre informés. Cé@st pourquoi je pense

j 61 mé&rgleunignorance, ils ne pouvaientpas,isr ai ment qudi |l sdagit un

n@taient pas en mesufmfrmer les patients.
43:35 Sucharit Bhakdi

4029 Virginie de Araujo Recchia Puisje ? Dexter?

Ce sont donc des victinfeLar ils ne peuvent pas

tre sujets doune e xp43387nDextentd Ryneveldtn s o6i |l s ndon
donné un consentement éclairé, un consentemdhe r ci b e au c o u jevasocevenirvere | a
complet. vous Professeur Bhakdi.

40:44 Alexandra Henrion Caude Vous venez de clarifier que, selon ebcist ce qui

En fait, les victimes sont legdecins qui, pour un ressort de vos preuvasies preuves sans précédent.
certain nombre@ntre eux, ont fait des injectionsCe qui signifie que, dans sens, étre ignorant se
sans le savoir, sans la connaisseiniess autres justifie pour ces médecins, bien que je ne sois pas du
étaient les victimes ellaémes, parce @lies ne tout daccord avec celaParce g@&n tant que
pouvaient pas fournir un consentement éclairédecin, vous vous engagez a veiller aux meilleurs
Suffisamment éclairé. intéréts de vos patientsest de votre devoir, méme
lorsquil Sagit de pargies et @pidémies, ou de
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tout type de maladie, de procéder a des recherchesseul autre détail que je voulais communiquer est
approfondies et de c onmacknoeveau tapxm b passele stpded@uaire ataas
le faut. C ést le probléme que nous rencontrons,care | a mani pul ati on des
tout est descendu d@d r gani s at i o ncommoeetiodd pasluee erdeer, icl. a

santé Les miniges et les ministeres de la santé dans

tous les pays sont sur la méme longu@adel  46:55 Dexter EJ. Ryneveldt

Mai s ce que je Vveux | uldercebéaucoup, Professeur.

44:34 Alexandra Henrion Caude 46:57 Alexandra Henrion Caude

Je suis @ccord avec vous, mais comm@jedlt, Non, j@i dit sauf le covid, @*ception du covid.
guand vous ne savez pas ou trouwdodmation,
clEst plus critique. 47:00 Sucharit Bhakdi
ExactementJ e pense que nous (

44:44 Dexter LJ. Ryneveldt

Merci docteur Je demande que cela soit enregistér7:04 Dexter LJ. Ryneveldt

parce que ce Graddur y di s pose deison pgetpassey asitre dhdoddenci beaucoup.
médecin sudfricain (Dr Sacharit Bhakdigui a

témoigné la semaine derniéllenous a expliqué le 47:09 Sucharit Bhakdi

processus @nalyse médicaledja suivi lorsgil a  \anessa, voulenus continue?

été confronté a ce nouveau coronavilsnc, en

conclusion, vu dilia pu le faire en tant que médeci®7:15 Vanessa Schmid€riiger

généraliste, sans veriumg des principales villes d Oui, Merci beaucoup
pays, il a tout de méme réussi a le faire. Merci davoir organisé cet
événementJe n@ppelle
Vanessa Schmildtiger.
Je suis biologiste cellu
laire  moléculaire. ke
pense qdl est tres

Je dirai donc que, lorgitig@agit dune obligation de
soinetje fais plus particulierement référence au
Fauci: les médecins sont censés savoir, tous
experts médicaux également, ainsi que les soci
médicales de chaque pays étaient censésesav important @nformer les
encore une fois, ils ne peuvent pas étre ignora - gens avec des faits
Merci pour votre témoignagele @i vraiment scientifiques réels que les grands médias cachent
apprécié. En conclusion, Professeur Bhakdigvidemment ou ne connaissent pas bieec cet

souhaitexous ajouter quelque chGse événementau fond, nous voulons montrer au
_ public q@l existe aussi@utres opinionguantaux
45:50 Alexandra Henrion Caude virus etquant ala vaxxination que celles que la

Oui. Joai mer ai s | u@itpesetd prepaggnde vaxiale Aouseraconte tous les jours.
était un apercu généralLes détails vont étre Dans ma présentatiofijorderai quatre messages
apportés maintenant avec la présentation de iBuchgrincipaux. Aprés cela, je passerai la parole a mon
et de Vanessa, le but était de donner un apkrcu.merveilleux collégue.

| 6 ai donc pr®sent® en raccourci
Commencons par le premier messagejue vous
46:12 Sucharit Bhakdi devez savoir@st que nous@vons pas besoin de
Dexter, | e souhalter alvaxxins contre les coronaviruslon exposé est
partagé en trois pointse premier est ung a pas
Dexter L-J. Ryneveldt eu autant de décés covid que ce que le gouvernement
Merci docteur©ui, professeur Bhakdi et les médias voudraient nous faire croire.
46:15 Sucharit Bhakdi La premiére chose que les gens devraient savoir est

Je souhaite dire que jetpage absolument votre que le SARE0W2 niest pas un virus meurtrier.
opinion sur la responsabilite des medecins G@@&st aussi ce que montrent les statistiques
sé6informer, surtout 0 (officieltes. Cé sont seulement iles médias et le e
chose ne va pas. Peétre pas au tout debut. Maisgouvernement qui font une montagnéned
aprés des mois de ces déces et dommages que taupiniére. Plusieurs pays, dont les Etdtss,
constatons, personne ne peut pldideri n n o c ddtalie etla Suede, ont a présent publié que dans plus
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de 90% des case ddécés cowvtl9, les patients Ceci est important pour évaluer si les anticoups
souffraient de plusieurs maladies-fmentesCes les cellules T, qui sont déja présents dans le corps a
maladies ont endommageé le systeme immunitairecdwise des précédents coronavirus, peuvent
patient au point que ces patients ne pouvaient phegonnaitre et serlia ces protéinessules trois
combattre le virus comme les personnes en bonp@téines sontdne grande importance, a savoir les
santé le font facilemie protéines qui sont incorporées daisveloppe
virale, il &git de la protéine(S§pike) la protéine M
Nous tenons également a souligner ici @ae | (membrang et la protéine Eenveloppe Les
moyen des déces liés au c@@idest supérieur a anticorps et leymphocytes ne peuvent neutraliser
l@spérance de vie moyennkfaut savoir g@n le virus que de&ixtérieur. Cela signifie que
épidémiologiste de renommée mondiale, Jolfinteraction avec ces trois protéinesaatwéloppe
loannidis, a calculé le taux de mortalité par infectiest crucialelustement ces trois protéines du SARS
dars le monde a partiwh nombre incroyable de Co\t2 sont hautement identiques a celles du virus
publicationsCela monte a 0,15%.e chiffre inclut de 2003.0n a doc 91% @dentité pour la M, 96%
également ceux qui souffraieduttes maladies pour la E et encore 76% pour la spike.
chroniques ou aigués et ne sont pas morts du covid
19, mais qui avaient un test PCR positif, salke étude de 2020 a comparé toutes les immunités
symptémeslu covid19? croisées entre les protéines de la famille des
coronavirus.Cette étude est arrivée a la conclusion
Nous savons, depuis la session précédente du weele seulement 67%dEntité deséquence doit étre
end dernier, que le test PCBsh daucune utilité présente dans les protéines pour obtenir une
pour le diagnostic cliniqu®a@pres cesavoirsle immunité croiséelNous avons bien plugdentités
taux de mortalité réel de 0,15% doit encore étdepartir de deux protéines de code importantes.
abaissé.uste a titre de coméson pour vous, je
voudrais mentionner le taux de mortalité du cancérd ai mer ai s a Ulsexiste déj@ 4B i o
est de 0,3%, donc le doukekecelui des maladies étudesjuiont confirmé que nous podsés déja un
cardiovasculaires 0,44%, 3 fois. plus grand r ®pertoire de ce
spécifiques dans le corps contre tous les coronavirus
Pourtant les gens vont régulierement en couramtimains, y compris contre le SARSA2.
dans les restaurants fiagtd, méme sious savons
qudne consommation élevée de sucre est un factBur plasma sanguindrdividus qui @nt pas été
de risque majeur pour cette maladatre message infectés par le SARKD\W2 pendant la pandémie,
est donc gque nous n 0 avaosngse dpmasmabangiio prélevédids annéges avan!
de ce coronavirus. la pandémie, ont montré une trés bonne immunité
croisée préexistante, dans un test multiplex, qui
Je passe au deuxiéme point, a savoir pourquoi ndétecte des anticorps contre différentes protéines
n@vons pas besoide vaxxination contre les SARSCo\W2. Méme les bébés de moins de six mois
coronavirus.Nous possédons tous déja une fortpossédant déja ces anticorps dans leur plasma
immunité naturelle croisée contre tous lesanguin, trés probablement gra@aitementCes
coronavirus, également contre le SBB&2. Le  anticorps chez les jeunes enfants disparaissent, mais
SARSCo2niestpasun ou v eau Vi r ulss enfgnis@ntrent xapideraent en contact avec le
soit nouveau ou non dépend de sa es@mu coronavirus pendant la période de la grippe chaque
génomique. Le SARSCoMW2 a une séquence deannéeCe qui fait g@u final age de 3 ans et demi,
nucléotides identique a 82%, au niveau du génolee enfants sont déja immunisés contre les
donc, par rapport au SARSV 1, la grippe de 2003 coronavirus en circulatiof.es enfants ont besoin
en ChineBeaucoup plus important que la séquenan contact avec le SARSV2 le plus tot
de nucléotides est la séquerieides aminés des possiblells peuvent ainsi développer une immunité
proténes et le code du virugparce que ces des leur pkl jeune age, mais aussi se protéger par
protéines sont les site@marrage des anticorps eimmunité croisée contre les nouveaux coronavirus
des lymphocytesEn fait, toutes les protéines duplus tard dans leur vieSi nous enfermons les
SARSCoW2, sauf deux, ont de 95 a 10@tedtité enfants, nous modifions le systeme immunitaire
de séquencdatides aminés compea@x protéines dane maniere que la natué@vait pas prévuee
du SARSC0\A1 et ces protéines ont également ungue nous faisons aux enfants en ce moment, du
méme structure 3D. moins en Allemagne, est catastrophique.
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54:14 ce sont les cellules mémeigrii peuvent réagir

Jen viens maintenant au troisiéme point, pourqumnmédiatement et produire directement de
nous t@vons pas besoin de vaxxins contre le®uveaux anticorps lorsquégent pathogene
coronavirug® Outre la séquence fortementréapparaitll est absolument absurde de maintenir
identigue de proiges virales que notre corpsla quantité@nticorps a un niveau élevé pendant des
connait déja, il existe une autre preuve que namées avec des vaxxinations de rappel réguliéres.
disposons tous une bonne immunité croisékeur récit selon lequel les gens sont réinfectés
Ldnjection le montre chez les nourrissons qui solarsque le taux@hticorps dans le sang diminue est
encore naifs, donc ava@gk de 4 ansBeaucoup également fauk.es gens sont infectés parce que les
produisent un certain typeatticorps aprés le vaxxinsne peuvent pas prévenir les infectiares.
contact avec le viru€e sont les anticorps IgM.  vais en parler plus loin.
La quantité de ces anticorps atteint un plateau
optimal adge de 6 ansA partir de 13, il y a une Donc par exemple, pendadité, peu de personnes
immunité de groupées anticorps IgM ne sont pasont été infectées parce qamittes facteurs externes
présents chefalitres personnesu seulement a un aident le systéeme immunitaire comme les niveaux de
niveau tres, trés faible, voire pas dudbchez les vitamine D, la températupmus élevée, etc. Mais
autres personnes, seuls les anticorps Ig@ sbht  certainement pas les vaxxins.
produits suite a une infection virales anticorps
IgG sont également le principal tyg@nticorps Pendant que@n suisavec és rappels, la 2e chose
apres une vaxxinatio@n ndobser ve qurdatni g elprEOS s vaoxing de rappel a
pas dodant i cor @gectibrglisagi t salo®que ropsraurans tbujours besoin de nouveaux
la de la preuve finaleude immunité croisée rappels pour de nouveaux variants du virus es
préexistante etd@che réexposition de la protéineégalement faussBomme jeGi déja mentionng, les
spike a un répertoire préexistant de cellulé®is protéines S, M et E d&nhveloppe du virus
immunitaires persistantes daose corps. servent de sites@ihcrage aux anticorps et aux
lymphocytes pour neutraliser le virus.
Dans le cadre de ces 149 études scientifiques
robustes et de haute qualité daiementionnées Nous avons examineé la séque@edks aminés de
précédemment, qui confirmeihmunité croisée, il ces trois ptéines des variants les plus importants
y en a aussi une qui a montré une immunité da SARSCo\W2. Parmi eux, il y avait la séquence
longue durée. Les auteurs de cette publamati originale du virus Wuhan de 2020, ainsi que les
affirment que lgsatients guéris du SAR8\¢1 de variants alpha, béta, de#faaussiomicron La
2003 possedent encore la mémoire a long terme sléguence des protéines M et E du virus original de
cellules T, réactives a la protéine de la nucléocap¥itldan sont 1009dentiques aux variants alpha béta
17 ans plus tard, a i nesdelta. Gt 99 Wmidentigue® aucvariesknicron® ¢ |
robuste a la nucléocapside du SBR®2. Ceh  Encore une fois, 100% identidué_es protéines
signifie donc que les infections naturellespike sont aussi identiques ®9%, dans les cing
provoquent une défense immunitaire durable.  variants.

Les preuves scientifiques détruisent également tb@dRNm actuel et dhjection @\DN qui
le récit de la nécessité de rappels. La pressiordéelenchent lgproduction d@nticorps contre la
devoir faire des rappels encore et encore parce gpike de la séquence de Wuhan eéewegalement
vous® trouvez plus do arondtionmer gostre des pretéinkse spif@limass ma
sanguin est complétemabsurde et contredit toute variants du virusLe probleme est que ces vaxxins
connaissance de base en immunologie. ne fonctionnent tout simplement pag. | noe:
absolument pasécessaire @uster la séquence
En effet, le corps régule strictement la quantitBARNmM. En aucune fagon.Aucun vaxxin qui
d@nticorps dans votre organisiines anticorps ont déclenche la production@dticorps dans la
toujours un tempsedséjour de quelgues semainesjrculation sanguine ne peut neutraliser un virus qui
puis ils sont éliminés du saBg. serait un gaspillagearrive par Gir dans les poumons. Cd e st
de ressources si le corps maintenait constammerhgsiologiquement impossibleCes vaxrs ne
guantité de tous les anticorps a des niveaux ppeuvent en aucun cas fonctionid@n parlerai dans
élevés tout au long de la ies anticorps sont donc une minute. Donc, essentiellement, je pense que
dégradésuabout dun certain tempsCe qui reste, tout cela fiest q@n gros canular.
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En conclusion, le SAR W2 niest pas un nouveau vaxxinées ont recu trois a quatre fois plus de

virus pour moi, | 6i de nmédican@ents® poeirv |@se effetst setomdaires®mpst e

protéines prouvent gue nous connaissons déjavaxxinaux que le groupe placeBela signifie que

virus depuis au moins deux décenmiesis devons ces personnes peuvent avoir échappé a la collecte de

et pouvons donc compter s@xpérience et les données comme sans symptomes alofs qu

connaissances des données déja publdess présentaient une infection.

affichons tous une trés bonne et robuste immunité

croisée com¢ le SAREo0VF2. Notre systeme De nombreuses erreurs techniques se sont produites

immunitaire peut facilement gérer ce vikagis ne  dans &tude. En résumé, cette étude aurait da étre

mourons pas du virus, certains meurent a causedéelarée non valable, car on ne peut exclure des

maladies sotjacentes qui affaiblissent le systénmanipulationsll est donc trés douteux que la haute

immunitaire. lls meurent a cause de la faiblesse @dficacité du vaxxsoit méme vraie.es fabricants

leur systeme imunitaire. utilisent la réduction du risque relatif pour leurs
statistiques, mais ce chiff@eshen fait pas pertinent.

Je pense que je vais faire une paudecotétre y lls auraient plutét da utiliser la réduction du risque

at-il des questions avant que je passe au chapitbsolu qui inclut également la probabilidred

suivant? affecté dans une populationVous devez aussi
inclure le nombre de personnesdteide qui ont
01:00:33 Reiner Fuellmich quand méme été infectées par le SERL2,

Nous patienterons pour les questions, cheméme sans présenter de symptémenc, si nous
collegues, posons nos questions a la fin dalculons la réduction du risque absolu des quatre

témoignge des témoins experts. vaxxins, nous aroms a un effet protecteur de
seulement environ 1% ou moirl$s, ce @st pas

01:00:44 Vanessa Schmi#trtiger suffisant, chaque vaxxination est interrompue en

Alors je continu@ dessous de 50%.

01:00:46 Reiner Fuellmich En outre, on a détecté que tres, trées peu de cas

Oui, soil vous pla’”t . positfsau cours d@lude, la puissance statistique
est patiquement nulleDans un travail scientifique

01:00:48 Vanessa Schmi#trtiger sérieux, ces résulta@@uraient aucun sens et il serait

Bon, jden viens au 2 eimpansable deges puljidaeexempessiunegseuler i
connaitre les sodisant vaxxinations sont des 2M00 personnes du groupe placebo tombe
inefficaces et inutilesEn plus de notre robuste malade, par hasard ou nebqu@ucune personne
immunité croisée naturelle que je viens d#I groupe vaxxiné ne tombe malade, alors selon
mentionner, le public devrait savoir que Pfizer cgtte étrange logique des fabricants de vaxxins, nous
triché. Peter Doshi, un auteur du célébre Britisbtiendrons 100%f&fficacitd C6e st !tesdi ¢
Medical Journal, a publi@nhée derniére des chiffres réels@taient pas beaucoup plus éleuiés.
préoccupations majeures au sujet de la fiabilité ef@it donc @nterroger clairement sur la fiabilité de
|l a pertinence de | 6ef deftecflicadité. ® rapport ®e du v
Pfizer. Il a critiqué les conflitsidtéréts existant
dans la conduite de la phase @&dsdi clinique. 01:04:07
Le point deux, doncpourquoi les vaxxins seifg
Trois desquatreexpets, du personnel Pfizer, ont totalement inefficac@s Les poumons possedent
décidé si les symptomes qui apparaissaient pouvdeint propre systeme de defense contre les agents
étre attribuga la maladie covi® et si les sujets pathogénesll est trées important de savoir que les
devaient donc subir un test P@Rci est important  anticorps qui se forment@xtérieur des poumons,
car il est apparu quEtude de phase 3 présente ddans la rate ou dans les ganglions lymphatiques apres
graves erresyincluant au moins une levée partiell@ vaxxination circuledansle sanget ne peuvent
de | 0i n@uwle.| or s de | jamais atteindre le virus qui entre dans les poumons
par | 6air.
Un tres grand nombredmdividus, ainsi que des
symptdmes du groupe vaxxiné et du groupe placebut dabord les anticorps dans le sang ne peuvent
ont été exclus dé@ilude pour diverses raisons epas traverser la paroi interne des vaisseaux sanguins
personne ne sait pourquén outreles personnes J U i est recouvert€odoeéesune
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g w appell e ICét eenddtloétium ®lénfeation .virale ou pasBien sdr, @st possible

forme une barrier€ertains organes présentent deparce que vous mélangez awsahticorps avec un

couches dans | 6 e ndot hvikds,imaisncela ne se prodeit jarhaés darfs e icarps.

Certains organes ont de petits pores dari3onc tout ceci est ridicule.

| 6 e ndo tPdr @kemple e glomérule du rein et

la moelle osseuse, pon meilleur échange sanguinEn conclusion, les anticorps sont absolument
inutiles pour prévenir toute infection et ils ne

Mais dans tous les autres organes, y compris gesivent pas neutraliser le virus dans les poumons.

poumons, cette couche endothéliale est contindgisje continuer avec le sujet suivant

exempte de trousDonc les anticorps ne peuvent

pas sortir des vaisseasenguins et @tteignent 01:07:58 Reiner Fuellmich

jamais les petites bultsir dans les poumons. Certains de nos experts sont pressés.

I y a aussi une deux 01:.080é Dr \trzessa Schmidte , | 6®pi t h®
Donc en gros, Vv oetsiunvaruse Da@aocaed, éicto®p i t h ®1 i um
respiratoire arrive ici par l dair sur l e de:
anticorps sont produits dans le tissu pulmonaire @&t:08:05 Reiner Fuellmich

les organes lympides ici en dessous de la barriere | or s |, sdi | -leuo unse chanteadet ,

et en fait, les poumons produisent seulement daso us dni reeu sdeduddentr e
IgA et des IgM Ces anticorps peuvent traverser cefivant dans notre chronologie.

épithélium dans le poumon et atteindre le virus.

Pourquoi? Parce dans cette barriere se trouvent des:08:17 Deanna McLeod

transporteursqui se lient a ces anticorps et leSsdest mMon tour

absorbent, les transportent a travers les cellules et les

libérent de@utre coté de la barriére, Ia ou se trouv :08:18 Reiner Fuellmich

le virus. Yes

Ces deux anticorps, IgA et IgM, en fait, ne sont pas:08:20 Deanna McLeod

produits chez les vaxxiné®n ne vai presque Ok, Parfait.Alors, este

aucun Ighetles IgA sont a un niveau trés t2enc que |l e partage
la grande majorité, je pense dast lus de 90% activé? Nous y voila.
d@nticorps sont IgGMais les anticorps IgG dans
le tissu pulmonaire ne peuvent jamais travers
|@pithélium.

Je mdappel l e
McLeod E suis la

_ directrice eta fondatrice
Jamais, parce @s ne ent pas des transporteurs ddune entrepr

pour ce type@nticorps.Donc d@est completement cherche médicale appelée
inutile. Il'y a donc deux barriereka vaxxination Ka| ei doscope Strategi c.
produit des anticorps de plusieurs espide  a | mmunol ogi e et en psyc!
deux barrieres @is ne peuvent pas traverdeonc  \VcMaster, qui est le foyerldenédecine fondée sur

le vaxxin ne pourra jamais empédigedtion ou |es preuves ici au Canada.

la neutralisation du virus dans les poumdnse
pourrait que certains diseriOh, il est prouvé que
anticorps généres apres la vaxxination peuvent t
virus» Oui, mais cela@st possible que dans une
expérience in vitro et dans un systeme de cultt
cellulaire artificielle, jamais in vivo, dans le cor
humain.

| DEANNA MCLEOD

Dans cette expérience, vous avez un flac
d@nticorps isolés et un flacon de vamiiiciel, puis

vous mettez les anticorps dans le virus, vous Ms perspective particuliere est unique en ce sens que
mélangez et ensuite vous les mettez suruneculfur@ ai travaill ® dans | di n
cellulaire. Vous regardez ensuite si ¢ca neutralisembreux roles et dans le marketing médical et les
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vent es. € | a fdommenké a Afrés gque ®st esdaidd@ pPhase B aitadinéeh 2

mOi nqui ®t er dobéune tendmonicse qavwec eurnvopai i dares
produits phar maceut i qucemmencd® & ddpldiement deela vaxinationl d@ a
sur | es avantages et omasse dilsnsonnhialons npassési & dése &udes
la fois dans la maniere de mener les essais, dansdao b s er vat i on. Les ®tu
maniére de faire du marketing etsdas pratiques analyses de données du monde réel qui disent
commerci al es. En 200 Oesseptiéllamentd o haukane® vatx xfi ore
société indépendante de recherche médicale conrgues chi f fres ®t ai ent t e
pour aider les cliniciens a préparer des directivesmbre de cas de couifl, etc.

cliniques objectives. Nous fournissons des services

de recherche, de recherche nadglicle rédaction et Mais ce type de données est en fait avec des biais, il

de soutien administratif pour les aider. est trés difficile de les interpréter correctement.
Donc notre cabinet a cherché examiner

Nous avons travaillé avec des centaines de médeeinsa ct ement | es donn®es d

au Canada pour préparer des directives en oncoldgiseule facon de créer un lien de causalité. Sivous

et nous passons beaucoup de temps a examinealese z un ess ai doobser vart

essais cliniques et leur conception.d une cdeesst associ ® et quodil P

perspectives uniques que nous avons est que nlauseule facon de prouver réellemyertque chose
avons acquis au fil des ans la capacité de \ians les essais cliniques se trouve dans le contexte

comment les sociétés pharmaceutiques manipulédnd un e s s a i de phase 3.

les données. ou |l a s®curit®. Chest
aujourdohui

Donc, | orsque je pr®se¥'|,,\mDEmATE ] 6ap

nombr euses anend®eacs cathibets) ' PFIZER TRIALDESIGN
dans la préparation de ces directives pour exami

sp®ci fi guement | essalil er

particulier la publication & 6 mois ou les données

suivi © 6 mois pour ce er

souligner un certain ndme de choses qui me

feraient douter de | 6e . 1ges

risques rapportés. Je sais que ma collégue Vanessa a mentionné certain

# | THE HIERARCHY OF EVIDENCE desa_vantagesNet des limites de cet essai en particulier.

Loves of Sconc Evdnce Mais | une des choses qu
s oiog e -MM quoéil a ®t® men® sur des
P e QUi nbest pas rare. Lot
andard of core it gt s de vadn, vous voulez traiter les pamnes en
S o s bonne santé afin de minimiser la transmission du
M s s s | T virus aux personnes les plus vulnérables de la
® Pl shokd e detrmd b b s v o s ,.ww&;;‘:ﬂwm. SO C,i ®t .®, q .U | P O.l.,J rraient
i [P — une réponse immunitaire appropriée.

LOWER Evidence 1deor, specuionon

Ldune des rai sons p 0 Cdapendang si & vaxdinlog le préten@aviaxxincoeo
doexaminer | essai cl jodgwe ade i pbaakatdi omgure
donn®es de Pfizer est tqudn<mi s aiuorCanadlast Pdu &ie
base detous les vaxxins a ARNm. Bien quggyudéi | devrait °tre ®tudi
Moderna soit ®gal ementlaquelleiillest sef®é prdfitére Bahs ldocasgprésent,ul
limité. Pfizer est le vaxxin qui est promu pourlesd agi t de | a p o pesideraohried n
enfants. Comme cet essai en particulier est la bagges du Canada vivant dans des établissements de
ce qui signifie que tous les autres essais sont bgs@iss de longue durée et présentant des
surceessai, je voul ais mipasbilitts multiples.en examinant
données, que les avantages et les risques étaient bien

rapport ®s. Cdest doncEreowturee Noludume | dens ahos
puis ici au Canada aussi, il y a beaucoup Idesque nous avons fait un rapport de la Commission
discussions. royal e auqu€lamaodt@de ces fatests
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avaient également une documentation qui stipul@lt15:13

qguodil s ne subissent plalss dc@iomtt e rpvaesn tuitoinl i ®d il

Comme un feu de forét, vous avez une maladie @ar exemple, lorsque nous examinons des essais

se transmet par la communauté, vous avez adimiques, nous voulons nous assurer que les tests

pati ents ©guasystgmeimmandarenutilisés posid ®t er mi ner l e crit

fort. Nous avons des établissements qui manqueatidés. La norme pour tester les virus est un test

de ressources et nous avons un virus et des gensr ol ogi que et cel a nda

dont le dossier stipule pas doi nt er noasrégardons umesshi conare-eelnous nous
demandons immédiatemenesice un critere

Vous pouvez donc i magidd®v aglméaguiEodh@dadn, clees qu

de mortalité étaient tréases élevés. En fait, 81% commencons a remettre en question.

des taux de décés concernaient des personnes qui

avaient été placées dans des établissements de &rirEus de cela, laissapi juste continuer ici. Les

de longue durée. r®sultats de | dessai
critéres primaires parce que les critéres primaires

01:13:36 sont tels que cette étudst en fait concue pour

Donc, étudier le traitement, que nous appellerodsgtecter une signification statistique dans ces critéres
une inoculation, parce que je ne pense vragagntp ar t i cul i er s. LAdun des
qudl puisse étre qualifié de vaxxin, sur ungymptébmes du cowitb plus un test PCR positif
population de personnes kBanne santé ne nous sept jours aprés la deuxieme dose.

aide pas a résoudre un probléme qui est spécifique a

la transmission dans les établissements de soind@second était les données de $€cufn ce qui

longue durée et aux personnes agées qui ontaamcerne les données de sécurité, il y avait

systemémmunitaire compromis. différentes formes de données de sécurité collectées,
| dune ®t ai t sollicit®e,

Je crois que mes autres collegoeshentionné, r ®act og®ni ci t ®. | s n

mais le vaxxingroculation, aurait d0 étre comparee ns emb|l e de pat i e nénisité I
ala norme de soins si nous voulions prouver quelques sur un sotgoupe de patients, pas sur
chose et cette norme de soins é@mitmiunité | 6 ensembl e de | dessai et
naturelle et lesaitements, pas un placebo dans Isept jours. Puis ils ont eu des données de sécurité
sens d@in nontraitement ou @ne personne sans non sollicitée.

aucune immunité naturellslous aurions donc dd

comparer ces deux éléments, plutét que dedee |l a si gni fi e qgqu:geune megpat |
comparer a un placeb® apres la conception de sens pas bien, il le satait dans un carnet, puis le

|@ssai, nous ne pouvons gae sidnoculationest ment i onnai t . Si cOo®t ai

meilleure ou pire quémmunité naturelle parcen i mporte quel type dobef

gu@lles @nt pas été comparées. i ®t ait enregistr® penoc
sdagi ssait doun ef fet C

En ce qui concerne les testé.a également été enregistré pemadit six mois. Vous pouvez donc
mentionné précédemmentdhe@gissait @n test imaginer que si vous rapportez le critere

sélectif, ils@nt pas systématiguementdedansle d 6 ®v al uati on, gue VvoOousS S
sens ou ils ont attendu que quiqusoit cr it re doé®valuation, ma
symptomatique. surveillez les données de sécurité que pendant 7

jours et ensuite a 6 maisus allez rater une grande
Ensuite, ils ont laissé a la discrétiofimiestigateur partie des données de sécurité.
le fait de tester ou de ne pas tester, ce qui a créé un
biais dednvestigationJe pense que mon collegue ®onc le suivi de la sécurité était inapproprié pour cet
également méonné le fait gils prenaient des e s s ai , surtout si | don
traitements pour faire baisser la température, ce thérapie génétigue dans une population de
aurait pu minimiser les symptdmes, il aurait pu dopersonnes en bonne santé. llIs se saragnt
y avoir une infection sans symptéme, ce qui auradncentrés sur les résultats cliniques plutdét que sur
pu compromettre le criteréfficacité a cet égard. les résultats subclinigues. Ce que je veux dire par
Mais ils@taient pas non plus en mesure de détectet®s ul t at s subcl iniques,
les infections asymptomatiques. les biomarqueurs et différents facteurs.

Reiner Fuellmicé Grand Jury Sessiod 0 v.2082 p.18de69



lls auraient pu examiner les niveaux-dirigre par Environ plus de 80% des personnes, je crois que

exempl e, soil s soup- ond@ti eintt puns pdeo b8l9 %ned e d e
thrombose. groupe © | dautre.

. | EARLY UNBLINDING OF RANDOMIZED CONTROL TRIAL
Une autre chose aussi, !=NOLONGTERM SAFETY DATA e S E€
eta,lt |es Symptomes graves du/em\-m‘. i B I E WHAT WAS SUPPOSED TO HAPPEN WHAT ACCTUALLY HAPPENED
prétendent que le traitement réduit a la fois les « :
decovidl 9 ainsi que |l es ¢ : : el B

était un critere secondaire et le nontbi@ e f f
indésirables était insuffisant pour établir réelleme l

la causalité. 1 ii

Enfin, j 6ai merais parl c. Uu L ar yuc uve Que
voulons examiner, coesRonciages jgy2 mojsgnous @ disposonspas g
toutes causes confondues. La morbidité tout)sO nn ®es doefficacit® et
causes confondues, ce aignifie examiner la Controlé. Toutes les donnéessécurité que nous

maladie due au covl®, ainsi que la maladieduead@ | | ons examiner et cdest
vaxxin luiméme, en examinant a la fois le§Pécifiqguement, sont vraiment obscurcies par le fait

symptdmes, le fardeau des symptomes et aussii& maintenant la plupart du groupe placebo a été

d®c s |i®s ~ cel a. Bi BQpuUl& g lponc, lopqug HQs presantefonscles|

met | daccendquelugue ed o d@@NCeg NPUS exgmingrpns lasehaveugle, qui

pas vraiment cliniguement significatif, a savoir 1BsO ®tait en fait que det

tests PCR positifs symptomatiques. ndobtenons pas vraiment
essai clinique randomi s @G

La raison en est que la majoritt de ces dfscas de ces données, en raison de ce croisement.

symptomatiques ®t ai ent b®ni ns et ndo®t ai ent

vraiment préoccupants. Ce que nous aviods€ N e Vv eux pas unainentianme r
viameat besoin de savoi r Cependagisiky asun grand pvantagq i yoystetes
les hospitalisations et les décés dfvides ! Nt ®ress® mrnit mrser |
personnes agées et si toutes ces causes de morifiditcd Up e pl acebo passer de
et de mortalité étaient plus élevées dans le grol}f@COC€, par consequent, vous ne serez jamais en

inoculation par rapport au groupe placebo. mesure doboavoir unec lesi en
problemes de sécurité a long terme.

Lodadeéerei re chose €St | &MONTHDATA MANIPULATION n

plus t6t, que si cela doit étre présenté comme MR

vaxxin, alors il faudrait que NOUS SOYONS BN MES! i i i L i

de prouver quodi l arr °; us.

jamais fait partie de

Par cons®quent , gui cor
transmission fait de fausses déclarations. Quicon:,
pr®tend qudil r ®dul9surl BEn carailcencein@fficacité ineedesdhoses que i ¢
la base de cet essai ferait, la encore, de fausses avons remarquées dans le rapport de cet essali
déclarationsl e nombr e d 0se fnf Ce@dimdiculien ¢és® e uaEdl | appelle les critéres

pas suffisamment élevéCelui qui prétendrait d@fficacité combinésL6une des chos
réduire le nombre de déces, encore une fois, ne seysii, ils dnt noté dans une discussion, était que

pas soutenue par cet essai en particulier. |[@mmunité diminuait, au bout de quatre a six mois
dans la population adultéoici une publication qui
Je voulais donc soul i gprésente desdornées de suiviaGiamaiss cstte d e

nous avons eu un croisement. |l y a doneneu publication, au lieu de rapporter les réssitatdes
levée de la phase aveugle des deux groupes. Qualudtes, comme ils auraient d{ le faire a la suite du
la phase aveugle a été levée pour les personnesagport initial de deux mois, ils ont combiné les
groupe placebo, ils ont eu la possibilité de passapports sur Gfficacité des adultes et des
dans | e groupe do&i no c uddadsderasn .
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Les résultats des adultes, bien sir, avaient six n@@sque je vais fair@&st que je vais sauteai€utre

de suivi, mais les adolesseavtaient deux mois de critere @valuation primaire.Ce sont tous des
suivi. En combinant les deux, ils ont augmenté lesiteres primairesLes effets indésirables liés au
chiffres globaux, de sortedguont pu continuer a traitement et les effets indésirables graves sont tous
rapporter un taux&fficacité de 90%Cela était des criteres@lvaluation primaires de cet essai, qui
probablement d @lugmentation du groupe desn@nt pas été mentionnés dans é&mna mesure que
jeunes adolescents, g@nhété suivis que pendant I@&fficacite.

deux mois.
Nt T Une choses noter. dans le groupeddoculation,
| OF ILLNESS e e les investigateurs ont constaté des effets indésirables

— S= e (lorsque vous regardez la réaction, dans les données,
= = o ‘ sont en fait des symptdomes semblables a ceux du
= - i - covid 19) che% 241 personnes qui ont participé et
B : e T e M dans le groupe placebo seulemedit1] soit une
augmentation de 300%S vous considérez que
L e s l@ugmentation du risque absolu étaid te(d@st le

s e e o e bénéfice ici), le risque est de +18%ligr.a donc
Donc, & ce stade, nous ne savons pas quelle ®Aif de persores a risque avec cette inoculation
lefficacité & six mois déndculation chez les PIUOt que des personnes qui beneficient de
adultes.Ces donnéesimt pas été fournies dans lel@noculation danginsemble.
rapport en question.

Lorsque nous regardons les cas graves, ici, vous

L@ine des autres choses que jefaiis ici est de POUvez voir gal y a une difference nette de 22
comparer, ce que nous avons fééstque nous nombre deffets indésirables @st clairement pas

avons extrait les données des suppléraentsis significatif cliniquemenhidais si vous le mettez dans
les avons comparées a la fagon dont ils présentaighfadre de chaongement de risque reIauI, alors cela
les donnéesifficacité.Nous avons utilisé le méme '€Sseémble a 96%ependant, il a que 2% de
traitement en utilisant les réifrs de risque relatif PEn€fice global a réduire les cas graves

et les réductions de risque absolu, comme Vane®4@Ptomatiques de cdviDonc, encore une fois,
& noté précédemmeattnous les avons mis dansUne importance excessive en regardant la réduction

un seul tableau afin que vqusssiez comparer du risque relatif et un avantage trés modeste ou

l@fficacité par rapport aux risques de ce vaxxin Bineur dansénsemble.

particulier en le regardant dangableau. .
Cependant, lorsque nous examinons les effets

Vous pouvez donc voir ici que pour les cgfdésirables graves associés au vaxxin, nous

symptomatiques, qui est & nouveau notre crit&fgnstatonsue dans ce groupe, il'y en a 262 contre
d@valuation principal, il y a eu une réduction nett@0: Il s@git donc @ne différence de 100 cas
du nombre de cas symptomatiques entre le gmlﬂlggffets |nd~eS|rabIes graves, soit une augmentation
inoculation et le groupe placebéoilanotre belle d€ 75%. Cist une augmentation du risque absolu
efficacité de 91%fnubliez pas qisagit dadultes d€ 05%. Donc, une fois de plus, ce que nous
et dadolescents combingésion dadultes seuls.  constatons ici, logsal sagit de cas &ifets
indésirables gravesgst que vous avez plus de

Ce que cela donnéest qdl y a un changement de risques que de bénéfices pour cette inoculation en
risque absolud@hviron 4%, ce qui est iei%. Iy par’gc_uller. Lorsque nous regardops les effets

a donc un bénéfice suppoddais si vous inocllez indésirables graves, qui sont tres préoccupants pour
20000 personnes, un bénéfice de 4Bstrpas si MOI, parce que nous traigddes personnes en tres
important.Ce rist pas dramatiquéé@st beaucoup Ponne santeL&ffet indesirable grave, tebigest
mieux quand on regarde le changement de ris:ﬁfé'n! da_ms cette e_tude, estun effet qui nécessite une
relatif. Cist pourquoi ils ont tendance a mettr ospitalisation, qw_met la vieen danger, qui entraine
l@accent sur ce point, car celmile beaucoup plus 1@ mort ou un handicap persistant.

impressionnant que le bénéfice de 4% que vous

obtenez lorsque vous regardez un changement /S Pouvez voir une foie plus que vous avez
risque absolu, qui est le nombre de personnes E]lHS deffets indésirables graves 127 contre 116 dans

bénéficient réellement @adculation. le groupe inoculation, ce qui représente une
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augmentation de 10%dncidence de ces effets estEnfin, si nous examinons les déceés liés\ad19,
a peu pres la méme que le risque de contracteil l#y a eu q@ne differencedn seul déces entre le
covid1l9 dans @nsemble. Cé@st minime mais groupe inoculé et le groupe placeBependant, si
significatif quand vous considérez la gravité de cesis examinons les décés cardiovasculaires, nous
effets indésirables. constatons dily a eu neuf décés cardiovasculaires

‘ dans le groupe inoculé et cing dansyhoupe
placebo. Donc, si notre souhait était de voir la
morbidité et la mortalité diminuer dans la population
cible, a savoir les personnes agées, ce que nous
constatons dans cette étude particuligst gne
augmentation de la morbidité dans le demsque
et de la mortalité dans une population saine.

¥ | INCREASED RISK OF DEATH

Voici le plus proche que nous ayons pu regardeNQUS sommes tré_s familiers avec la recherche sur le
morbidité causée par rapport au bénéfite, cancerS nous avions vu quelque S:ho_se comme cela
lorsque nous regardons les décés, nous sommes 8f#@s 1a recherche sur le cancer, riausons meme

au tableauas suppléments nous avons sorti les Pas procede @tministration de ce mhoit a des
déces.Ces déces sont essentiellement de la phafisOnnes en fin de vi€es resultats sont donc

| aveugl e seul e et des EEEMEMENIPrEQCYRANE | ¢ qu

deux premiers mois désdsai réel ou des deuxy | NOT DESIGNED TO ASSESS EFFICACY

premiers mois de suivi de cet essaiPéete qils IMMUNOBRIDGING TRIALS

sontes ui t e pass ®autrel ibestplusg kg N v i b S sl

difficile de le découvrir. o oy o/ o s e

Triols were designed o assess the non-inferionty of the -
in childron

Mai s dans cette phase
comparables, de 15 a 14 eninodulation et le
placebo. Cependant, nous devons nous rappel v 010
qudl siagit diine population en trés bonne santé KN - =N -
dont les maladies ont été controléassi, le fait de o “ T _
voir ce nombre de décés du coté placebo ou ils ot V&IS juste aborder tres brievement les essais
effectivement attrapé le codi@l pourrait étre cgmplementalres qui ont éte menes pour les enfants.
raisonnable dans un délai de deux mis}0000 L@ne des choses i font, @st qdls créent un
personnes, rgvoir ce nombre de déces alors qusSsai de phase 3 et ensuite ils font ces essais
les gens sont censés ne pas contracter le18gvidcoOmMplémentaires, ou, dans ce cas pa~rt|_culler1|Is son
puisque vaxxinés, nous inquieteorsque nous @ PP el ®s ess ai sEndrosi lonsden o |
avons examiné les décés aprés la levée de la pFaefSSals, NOUS nous concentrons juste sur un
aveugle, vous pouvez voir idiiqua eu cing déces. anticorps, la production des titreg@nticorps
Désolée, exsezmoi, il me manque un chiffre 1a. neutralls_an_te_t ce guls ont fait plutdt que de faire _
un essai clinique, en pensant que les personnes qui
lly a eu cinq décés dans cestaéro décés dans le SONt Ie plus a risque seraient les enfénigy a pas
groupe placebo pour un total de 20 dans le grouig risque de maladie grave pour eux, par consequent,
inoculé et 14 dans le groupe placebonc, juste C€ Jue Nous aurions aime vVoBsSune securite
pour étre claire, aprés que les patients du groucoup plus €levée, un nombre beaucoup plus
placebosi ent pass®s dans |MgoHeuX departigipagiies griteeg®@valugtion, |
inoculation, il y a eu cing décés supplémentairi§S Solides comme la securité subclinique, la securite
pour un total de 20 décés des personnes inoculdd9nd terme, la morbidité, la mortalité, nous aurions
dans cette étude et 14 dans le groupe placebo. aMe voir tout cela.

Encore une fois, nous devons considérdgruqu Cep@dant, @ssai qui a été congu ou le critere qui a
moins dans ceas particulier, pour la secondété utilisé pour approuver ces vaxxins, ou ces
moitié, il y avait plus de patients qui avaient digoculations, etait la namferiorite des fitres
inoculés que dans le groupe placébais tout de d@nticorps neutralisants, ce qui signifi@squ

méme, @st inquiétant, cist pas la tendance queSomparent les titresadticorps chez les personnes
nous aimerions Voir. ageegle 12 a 15 ans et les comparent aux titres
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d@nticorps chez les personnes agées de 16 a 25iagaidante, ou nous avons plus de risques ou

Cette étude@ donc méme pas été congue pour faidieffets indésirables dans le groupe inoculation que

des déclarations concernéffitacité ou la sécurité dans le groupe placebo.

clinique. Quiconque fait des allégatiodffitadté

clinique ou de sécurité sur la base de cette étudeJaivais juste souligner cela trés soigneusdraent.

essentiellement des déclarations erronées ou tyjees @ffets indésirables qui ont été rapportés dans

fausses allégations. le groupe placebo et damgtoupe inoculation sont
tres similaires et leurs symptédmes cliniqgues sont

La encore, ils ont fait la méme chose avec demmblables a ceux du covid pour la plupart, au

enfants de 5 a 11 ans, avec une dose légeremenitnent ou ils ont été rapportés, au moins sur la

inférieureet ils les ont coparés aux anticorps base des données de réactogénivité: plus de

neutralisants des enfants de 16 a 25 @ingous symptémes semblables a ceux dudcolvez les

pouvez noter ici, que le nombré&sdais, dans personnes inoculées par rapport aux personnes qui

lesquels les personnes se sont inscrites dans chacangactent réellement le covid 19 selon ces données

de ces deux cohortes est trés faiBlést donc sur particuliéres est tres curieux.

cette base que nous avancamssda vaxxination

des enfants. Encore une fois,@st une augmentation de 1% des

K| (HicaEAsEDR S OFIINE S Cifeb indésirables graves, rapels I s pas.

W Adolescents are atlitle 10 no risk of death and a very low risk of severe disease. 1

55 | o de bénéficetsoudainement, il y a un nombre accru,

= 0 e ax bien que faible,&ffets indésirables graves dans le
° o ox  ox groupe inoculation, soit une augmentation de 0,4%.
g L | - | . Quand nous regardons les effets indésirabhessg
4 V|| - - et rappelezzous que cela signifie une

e e hospitalisation, un danger de mort ou une invalidité

lls avaient D00 personnes dans la partie clinique BErmanente, nous en avons quatre dans le groupe

dans la partie placebo, envirod0Q@ dans chaque inoculation contre un dans le groupe placebo.
groupe. Ces résultats, contrairement @sdai Combien de patients ou combi@néants que vous

principal, sont des résultats descriptigsne sont connaissezashant que vous traited0 enfants,

Y

donc pagestinés a revendiquer quoi que ce sofOUS Ppermettez a quatre@mire eux @tre
mais ils nous donnent une sorte de fenétre sur ¥spitalisés, @voir un danger de mort ou une

avantages et les risques @w®dulation dans ce | hvalidit® permanente a
groupe en particulier. aucun risque de maladie grave.

Je vais passer trés rapidement de ce coté, parce! (@0t de statistiques descriptives, neyguvons
oiest le changement de risque absdst celui que Pas attribuer de causdiokulation et dire @elle

nous devons vraiment gardedaill | o r s §ayse deg ¢pprgag€ependant, il semble bien que
cherchons un bénéfice clinique absolu oig tendance soit dans la méme direction a deux mois
cliniguement significatif. que les données pour les adultes a six mois.

# | INCREASED RISK OF ILLNESS

Children are limle to no risk of death from COVID- 19 and a very low risk of
severe disease

Pour les cas symptomatiquésad-2%. Il y a donc
eu une réduction sur cette ba&i.vous pouvez
noter ici ge @st vraiment seulement une différenc
de 15 casNous devons également noter que les ¢
symptomatiques chez les enfants ne sont vraim
pas cliniguement préoccupanis.dirais donc Gu
s@agit dun critere cliniqguement insignifiant, cadil n )
a pas de risque de maladie giaies sdr, il fy avait T R R T
pas de différences dans la maladie gaweaiest Je passe rapidement sur les tatits,des enfants de
donc pas un avantage pour eux. cing & onze ans qui sont vaxxiWésouveau, aucun
risque de maladie grave, papidodes de maladie
Cependant, si nous regardons les effets indésirables/e, de Iégéeres différences dans le nombre de cas
liés au traitement, nous constatons cette tendamlsecovid positif symptomatique ici.

o Vubten Bk o Al Wk g
1LY 90 % 2%
o 0 0% o%

46 16 42% "%

2 1 -12% -0.002%

1 1 -S1% 0.07%
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Mais nous pouvons voir encore icigquermes Nous ne sommes pas du todiocdord avec cette
déffets indésirables@st 46 contre 16Donc les conclusion basée sur notre analyse.
symptémes de type covid sont plus nombreux dans
le groupe inoculé que dans le groupe placebo. Donc, nous examinons les confliiatdréts. Il est

a noterlqudl y avait des conflit@atéréts significatifs
Sachez ce que si nous commencions a voir quelglasms la majorité des personnes qui ont été
chose comme ¢a, ou les symptomesssmilaires impliquées dans cet essai, notamr@enploi et les
dans les deux groupstsjue vous en obtenez plusactions pour @Guteur correspondant, le dernier
dans le groupe inoculation que dans le groupateur et notamment les deux fondateurs de
placebo, nous commencerions a nous demandaoNtech quiont essentiellement gagné 9 milliards
quelle est la rigueur ou la fiabilité du test réel gde dollars au moment ou nous avons fait les
vous utilisez pour attribué@fficacité. recherches, ] e @ptemms de qu
4 | THE BRITISH MEDICAL JOURNAL l@nnée derniére. lls ont fait des quantités

PUBLISHES WHISTLEBLOWER STORY . incroyables@rgent sur la base de ce rapport.
thebmj

On November 2nd, the Britsh Medical Joumal released on orticle about heir
Investigation ino Ventavia, one of the research companies Phzer hired to conduct

- 4, Nous faisons confiance a cgens avec ces
el incroyables conflits ddtéréts. Méme &uteur
principal, SJ Thomas, a des confbidé&téts avec
des subventions ou des conseils ou le
développementieksais cliniqueblotammenttje
|&i découvert récemment, aprés la publication des
résultats de cet essai, qui a fait grimper le prix des
&?tions Pfizer, le PDG de Pfizéss séparé de ses
tions.Bien sdr, &@st de la pure spéculation, mais
gfétais impliguée, que je connaissais les données de
Securité, que je connaissais les foedts des
gﬁlnnées de sécurité et ce @stspassé dans les

essayer @ugmenterdafficacité et de minimiser la COUI'SseSf’ alors je serals.p.robablementl preoccupee
sécurité en sowclarant les données En P& le fait que les gens finissent par découvrir ces
considarant doun ot to HOUTER SEyIAE v uEs b B
etd e | & a uils onefait acee la géuurité, en 9 '
| 6 erant dans les supplémeeten la présentant

comme des pourcentages.

* Folabying doo
* Unbliding participonts

* Not bolowing up and leing paricipants wha reported sympioms

Resecrcher, Ventavia, 1o ron four more COVID- 19 clinicol iials.

Je vais juste passer cette didps@git du rapport

de dénonciation du BMJ qui a remis en questi
léntégrité des données qui ont été prises en com
Notre entreprise remet en question le rapport dg

données efinportance des donnéddous avons
certainement remarqué certaines astuces p

Une autre chose aussi, que nous regardons qubfal position est donc telle que cet es@airait
nous voyons ce type de rapport est que nous allgasiais d dépasser ce stdldea eu des problémes,
immeédiatement nous questionner sur quels sonttega | gr ® q u 0 i Gittribgeo uné caubalite.f i
conflits dntéréts? Qui a meé fessab Et qui a Mais il est certain Gy avait des tendances a mettre
rédige le rappoft Parce que les conclusions de ciop l@accent sur les avantages ehinimiser les
rapport en particulier étaient girektulation étaita risques, a la fois dans la maniére dessai @tait

la fois slOre et efficaceLorsque nous@vons pas en aveugle et dans la courte duréessdai les
examin® de plus pr s, dolrtesnpgénjodea Wa sulvi ppur des mésuftatsode |
sécurité, «aucun nouwau probleme de sécurité, le test douteux utilisé pdaffidacité.
sécurité» c 0 e st comme c el a, Ldcckent msesur ke bémdidlineque, sgns dainhest
l@dnt formulé dangiissai de six mois. examiner de trés pres la sécurité.
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