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Die Vogelgrippe
Die Landesregierungen in Baden-Wirttemberg und Bayern haben im Sommer 2005 beschlossen fiir 15 bzw.
25 % der Bevolkerung virushemmende Medikamente zu beschaffen.
Baden-Wirttemberg und Bayern bereiten sich auf eine Influenza-Pandemie vor
Europaische Wohnanlagen in Shanghai

Die Vogelgrippe im asiatischen Raum

Seit Jahren warnt die Weltgesundheitsorganisation vor einer Grippeepidemie, die sie mit der spanischen Grip-
pe im Jahr 1918 gleichsetzt. Vor drei Jahren hie3 die Bedrohung, die vom asiatischen Raum auf Europa
Ubergreifen sollte SARS. Heute heil3t die Bedrohung Vogelgrippe.

Die WHO fordert virushemmende Medikamente

Was sind virushemmende Medikamente?

Laut einem dsterreichischen Pamphlet: Organisationsplan des Landessanitatsdirektors fur Niederosterreich,
das uns Uberreicht wurde, plant Osterreich generalstabsmafig, wie mit der von der Weltgesundheitsorganisation
prophezeiten Influenza-Pandemie umgegangen werden wird.

Influenza-Pandemie - Planung in Niedergsterreich, Stand Juni 2005

Wird die Bevdlkerung an der psychosomatischen Influenza erkranken?

Betrachtung
Vogelgrippeidiotie - Die geplante Chemo-Epidemie
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Die Landesregierungen in Baden-Wurttemberg und Bayern haben im Sommer 2005 beschlossen fir 15
bzw. 25 % der Bevdlkerung virushemmende Medikamente zu beschaffen.

Baden-Wirttemberg und Bayern bereiten sich auf eine Influenza-Pandemie vor

Die Behdrden versuchen schon seit Jahren die Bevolkerung mit
der Androhung von Grippeepidemien an die Impfnadel zu bekom-
men, indem durch die Presse erst vor einer Grippeepidemie, spa-
ter vor einer Grippepandemie gewarnt wird. Seit Jahren sind sich
die Behorden sicher: Im néachsten Jahr werden wir eine Grippe-
pandemie mit weltweit Millionen Todesfallen haben.

Die Zahlen der verkauften Impf-
dosen gegen Grippe zeigen aller-
dings, dass die Bevolkerung auf die
impfbewerbenden Pressemel-
dungen nicht reagiert.

Mit SARS und spater mit der Vogel-
grippe wurde die Bedrohung aus
dem asiatischen Raum erfunden.
Im April 2002 wurde in der Deut-
schen Times allerdings berichtet,
dass die Meldungen von SARS-
Erkrankungsfallen im asiatischen
Raum erst eingetreten sind, nach-
dem in der asiatischen Presse uber
die europaischen SARS-Meldun-
gen berichtet wurde.

Die Vogelgrippe in Asien hat
die Behdrden weltweit alarmiert
Das ist eines der Schlagwaorter,
unter dem aktuell vor der Vogel-
grippe, beziehungsweise vor einem
neuen Grippevirus, einem mutier-
ten Vogelgrippevirus, gewarnt wird.
Dieses beschwdrte, behauptete
Virus soll dann fir die bereits pro-
pagierte zukinftige Grippepan-
demie, die uns bedrohen soll, ver-
antwortlich sein.

Die Vogelgrippe

in der asiatischen Presse
China ist ein kommunistisches
Land. Wenn auch im taglichen Le-
ben von Shanghai beziglich des
Warenangebots vom Kommunis-
mus nichts zu spiren ist, so ist die
zensierte Berichterstattung in den
Medien Uberall feststellbar. Eine
kritische, BehdrdenmalRnahmen
kritisierende oder die Bevolkerung
bedrohende Nachrichtenmeldung
gibt es kaum. Selbst europaische
und amerikanische Fernsehsen-
dungen werden offensichtlich wah-
rend der Ausstrahlung kontrolliert.
Ein momentan in Shanghai leben-
der Student berichtet: ,Die ersten

Satze bekommt man noch mit,
dann sind Bild und Ton gestort und
zwar zuverlassig so lange, solan-
ge der kritische Bericht tiber China
dauert.”

Auf Grund der Tatsache, dass vie-
le deutsche und européische Fir-
men nach China expandieren, gibt
es in Shanghai deutsche, européi-
sche und amerikanische Wohn-
gebiete und europaische und
amerikanische Schulen, in denen
auch gerne Chinesen beschaftigt
werden. Der Grund daftr, dass chi-
nesische Mitarbeiter gerne gese-
hen sind, ist der niedrige Lohn. Ein
gut verdienender Chinese erhalt
einen Monatslohn von ca. 500
Euro, genau den selben Betrag,
den ein Student als Stipendium er-
halt.

Die Situation

der Européer in Shanghai

Die europaischen Menschen in
Shanghai leben ungleich besser,
als die Chinesen. Die Wohnkultur
ist Europa angeglichen. Es gibt in
Shanghai westliche Lebensmittel.
Ein Magnum Eis kostest in
Shanghai 50 Cent, was fiir chine-
sische Verhéaltnisse sehr teuer ist.
Ein Kranken-Sozialsystem gibt es
in China nicht. Der Kranken-Trans-
port ins Krankenhaus kostet 15
Euro, diesen Betrag hat der chine-
sische Burger im Voraus zu bezah-
len. So ist es alltaglich, dass Unfall-
opfer vollig auf sich alleine gestellt
sind und hdchstens Hilfe von der
Familie erhalten, die den Verletz-
ten im allgemeinen ins private Auto
packen und ins Krankenhaus fah-
ren. Ein chinesischer Mitburger
wirde einem Unfallopfer niemals
helfen, denn das wiirde einem
Schuldgestandnis gleich kommen.
Trotz der chaotischen Fahrweise

V.Widmer

der Chinesen kommen erstaun-
licherweise nicht sehr viel Unfélle
vor.

Aber auch in den Krankenh&ausern
gibt es Stationen, die nur fir die
Européaer und Amerikaner zugang-
lich sind. Auch dort ist die Versor-
gung ungleich besser, als auf den
chinesischen Stationen, mit Europa
allerdings keineswegs vergleich-
bar.

Ein deutscher Student, der in
Shanghai mehrere Monate lebt,
arbeitet und studiert, schreibt ge-
schockt folgenden Bericht:
~Wahrend eines Meetings wurden
wir angerufen, weil ein Schler (in
der fur Européer eingerichteten
Schule) ein dickes Knie bekommen
hatte. Mein Betreuer, ist an der
Schule fur die Erste Hilfe zustan-
dig. Eigentlich ist auch noch eine
Krankenschwester von einer ande-
ren europaischen Schule da, aber
die hatten schon Ferien.

Spater wurden wir dann wieder
angerufen, weil ein Madchen aus
der ersten Klasse eine tischtennis-
plattenahnliche Platte auf den Kopf
bekommen hatte. Das Kind war
bewusstlos und hatte starke Kopf-
verletzungen. Ebenso hatte es
Krampfanfalle am ganzen Kdorper.
Da das Meeting nicht in der Nahe
der Schule war, konnte mein Be-
treuer nur telefonisch Anweisungen
geben. Das Kind wurde dann mit
einem chinesischen Ambulanz-
fahrzeug in ein Krankenhaus ge-
bracht.

Bei derartigen Ereignissen muss
man allerdings sehr schmerzlich
feststellen, dass man in China und
nicht in Deutschland ist. Die ver-
meintlichen Sanitater (ob die
Uberhaupt eine Ausbildung haben,
weif3 ich nicht) haben das Kind ein-
fach hochgehoben. Der Kopf hing
dann eben nach hinten runter, den
hat dann schnell eine Lehrerin ge-
stitzt. Das Kind kam dann auf eine
Trage (bei uns ware so etwas im
Museum) und dann in einen chine-
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sischen Krankenwagen.

Bei uns wiirde man so einen PKW
als alten Lieferwagen bezeichnen.
So wurde dann das Kind Uber die
holprigen Stralen von Shanghai
ins Krankenhaus gebracht. Ein
Martinshorn bringt hier allerdings
Uberhaupt nichts, leider !!! Ein Un-
fall oder Krankheitsfall ist hier das
Schlechteste, was einem passieren
kann.

Als wir im Krankenhaus ankamen,
war das Kind schon in der Notauf-
nahme. Doch auch hier kann man
das keinesfalls mit Deutschland
vergleichen. Das Kind hat falsche
Arzneimittel bekommen, somit wur-
de die medizinische Situation noch
verschlimmert. Die 2 Stunden in
diesem Krankenhaus war also
komplett verlorene Zeit.

Ich bin inzwischen wieder in die
Schule gefahren, weil ich ja noch
Unterricht hatte. Spater habe ich
dann von meinem Betreuer erfah-
ren dass der Weitertransport in ein
anderes Krankenhaus, das ein CT-
Gerat hat, ebenso eine Katastrophe
war. Auch auf der dortigen Inten-
sivstation sind Sachen vorgefallen
- unglaublich. Zum Glick war dann
mein Betreuer dabei. Er ist in
Deutschland im Rettungsdienst
gefahren und kennt sich mit derar-
tigen Notfallen aus, sicherlich in
manchen Dingen besser als die
chinesischen Arzte.

Insgesamt hatte das Kind also 5
Stunden starke Blutungen im Kopf.
Wer sich etwas auskennt, kann
sich in etwa vorstellen wie da die
Zukunft aussehen wird. Hoffen wir
das Beste.

Mein Betreuer kam dann um 21 Uhr
zurlick an die Schule und erzahlte
von weiteren unglaublichen Vorfal-
len in dem Krankenhaus. China ty-
pisch und einfach unglaublich. Da
wird man echt witend! Jetzt wird
das Kind nach Deutschland geflo-
gen. Dort soll dann alles Weitere
gemacht werden. Ist auch besser
SO ...

In Deutschland hatte der Notarzt
noch in der Schule eine professio-
nelle Erstversorgung vorgenom-
men (evtl. mit Narkose) und dann
ware das Kind mit dem Hubschrau-
ber in die nachste Spezialklinik ge-

flogen worden. Aber hier ist man
echt aufgeschmissen. Tragisch,
aber man darf nicht vergessen in
welchem Land ich bin.

Dieser Unfall hat natdrlich die gan-
ze Woche gepragt. Es geht nun
darum, wer Schuld ist. Das kann
auch fur die Schule noch recht bose
enden. Wir werden sehen.

Wenn das die Umgangsformen fir
die privilegierten Auslander
Shanghais sind, wie ergeht es dann
den Chinesen?

In einem der nachsten Mails, das
dieser Student nach Deutschland
schickte, bedankte er sich bei sei-
nem friiheren Schulfreund, fir sei-
ne Arbeit im Rettungsdienst. Wah-

Européische Wohnanlagen in Shanghai

Wenn sich die Europaer und Ame-
rikaner in Shanghai auch in besse-
ren Wohnanlagen, in denen die
westliche Wohnkultur versucht wird
umzusetzen, eingerichtet haben,
so sind diese Wohnanlagen an das
offentliche Versorgungsnetz von
Shanghai angeschlossen.

So erhalten die Européer und Ame-
rikaner das selbe verunreinigte
Wasser, wie die Chinesen, das kein
Trinkwasser, sondern mit Schwer-
metalle verseuchtes Wasser ist, mit
dem nicht einmal gekocht werden
kann, weil es augenblicklich Bauch-
schmerzen und Ubelkeit hervorruft.
Allerdings kénnen es sich die Eu-

rend einem 4-wochigen Urlaub zu-
hause in Deutschland erzahlte er,
dass er in Shanghai vor allem ei-
nes gelernt habe und das ist Dank-
barkeit in vielfaltiger Form.

Das macht vor allem eines deutlich,
wie schockierend fiur ihn diese
oben geschilderten Erlebnisse in
Shanghai gewesen sein miissen —
und wie leicht man vergisst, dass
die hiesigen Bedingungen nicht
zwingend als Mal} fiir aul3ereuro-
paische Lander anzunehmen sind.
Auch die hygienischen Verhaltnis-
se der staatlichen und birgerlichen
Versorgungssysteme sind selbst in
der Weltmetropole Schanghai mit
europaischen Verhaltnissen im 19.
Jahrhundert vergleichbar.

Veronika Widmer

ropaer und Amerikaner und besser
gestellte Chinesen leisten, sich das
Trinkwasser zu kaufen.

Was verunreinigtes Trinkwasser im
biologischen Ablauf des menschli-
chen Organismus anrichten kann,
haben wir in den Informations-
broschiren Nr. 3: Pocken, Nr. 8: Lo-
yal & sicher? Nr. 9: Impfungen &
Ligen; und in den Bichern: Imp-
fen - Volkermord im Dritten Jahr-
tausend? und: Impfen — eine Ent-
scheidung, die Eltern treffen, aus-
fuhrlich behandelt.

Ein grof3er Teil der chinesischen
Bevolkerung lebt selbst in der chi-
nesischen Metropole Shanghai in
Verhaltnissen, die in Deutschland
und Europa heute undenkbar sind.
Durch die Einrichtung der Kanali-
sationen und der Trinkwasser-
versorgung Ende des 19. Jahrhun-
derts und seit der Durchsetzung der
Hygiene im 20. Jahrhundert, geho-
ren derartige Verhaltnisse in
Europa der Vergangenheit an.

Begriffe
Endemie: 6rtlich begrenztes, zeitlich unbegrenztes massenhaftes
Auftreten von Infektionskrankheiten (z.B. Malaria in Tropen)
Epidemie: drtlich und zeitlich begrenztes massenhaftes Auftreten
von Infektionskrankheiten (z.B. Grippe im Winter)
Pandemie: ortlich unbegrenztes, zeitliche begrenztes massen-
haftes Auftreten von Infektionskrankheiten.
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Bilder von Shanghai, die fur sich
sprechen und deutlich machen,
wie riickstandig dieses Land,
das sich fur den Westen 6ffnen
mdchte, hinter der Fassade ist.

Diese private Fotografie

zeigt nicht etwa die Behausung ei-
nes armen Asiaten, sondern ein
Gemischtwarengeschaft, allerdings
in einer Gegend, in die sich ein eu-
ropaischer Tourist kaum verirrt.
Dass sich derartige Bilder in die
deutsche allgemeine Presse kaum
verirren, ist wohl mit der kommu-
nistischen zensierten Berichterstat-
tung Gber China zu erklaren.

Die Fassade von Shanghai

mit der sich China prasentiert, ist
sauber, modern und statussymbol-
trachtig.

Vom JinMao Tower aus erkennt
man den Dunst, der tiber Shanghai
liegt nur als Dauersmog, wenn man
in dieser Stadt lebt und ihn dadurch
als dauerhaft erkennt.

(Der Student ist der Autorin personlich bekannt. Der Verlag dankt fiir die Uberlassung

des Berichts und der Bilder.)

Die Vogelgrippe im asiatischen Raum

Ob nun die westlichen Berichter-
stattungen der Vogelgrippe im asi-
atischen Raum, die laut der Zei-
tung: Die Welt vom 5. Juli 2005
insgesamt 55 Menschenleben ge-
fordert haben soll, zutrifft, oder ob
es sich hierbei wieder um konstru-
ierte Falle handelt, wie vor drei Jah-
ren bei der Erkrankung SARS, ist
angesichts der zensierten Bericht-
erstattung in Asien schwer nach-
vollziehbar.

Tatsachlich missten aber die vie-
len européischen Menschen, die in
Shanghai und anderen asiatischen
Metropolen leben, davon etwas mit-
bekommen haben, denn, wie
bereits beschrieben arbeiten in den
europaischen Enklaven von
Shanghai viele Chinesenlnnen als
Sekretérinnen, Putzfrauen und Kin-
derfrauen, als Gartner, Hausmeis-
ter und Verwaltungsmitarbeiter.

Veronika Widmer

Laut dem Bericht von dem oben
genannten Studenten ist in
Shanghai nichts Uber eine asia-
tische Vogelgrippeepidemie be-
kannt.

Durch Berichte und Fernseh-
reportagen ist bekannt, dass die
Asiaten eine besondere Beziehung
zu Geflugeltieren haben, die sie als
Nutztiere nahe der Wohngebiete
halten und das nicht nur auf dem
Land, sondern auch in den Stad-
ten. Es ist nicht schwer vorstellbar,
dass unter den Bedingungen der
armlichen asiatischen Verhaltnis-
sen das Futter dieser Nutztiere aus
schlecht gekihlten Lebensmitteln
und das Wasser aus dem 6ffentli-
chen Versorgungsnetz besteht.
Somit sind, begunstigt durch das
warme Klima mit sehr hoher Luft-
feuchtigkeit, Lebensmittel sehr
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schnell verdorben und Geflugel-
krankheiten vorprogrammiert.
Dazu braucht es keinen Virus.

Diese Wohn- und Lebensbedin-
gungen kannte man in Europa
hauptséachlich im 19. Jahrhundert,

als sich die Industrie entwickelte
und damit auch die Arbeiter in die
Stadte drangten und die Stadten
aus allen Néhten platzen. Das 19.
Jahrhundert war das Jahrhundert
der sogenannten Epidemien in

Deutschland. Erst als Ende des 19.
Jahrhunderts die Kanalisation und
die Frischwasserversorgung einge-
fuhrt wurde, nahmen epidemie-
artige Erkrankungen ab.

Seit Jahren warnt die Weltgesundheitsorganisation vor einer Grippeepidemie, die sie mit der spanischen Grip-
pe im Jahr 1918 gleichsetzt. Vor drei Jahren hiel3 die Bedrohung, die vom asiatischen Raum auf Europa
Ubergreifen sollte SARS. Heute heif3t die Bedrohung Vogelgrippe.

Die WHO fordert virushemmende Medikamente

Die Weltgesundheitsorganisation
(WHO) fordert fir den europaéi-
schen Raum die Anschaffung von
virushemmenden Medikamenten,
weil ein Impfstoff erst entwickelt
werden kann, wenn das behaupte-
te asiatische Vogelvirus mutiert ist
und als neues Grippevirus in Eu-
ropa angekommen sei.

Die Pharmaindustrie lehnt die Be-
vorratung virushemmender Arznei-
mittel ab und rechnet sich somit
logischerweise aus, dass sie, soll-
te sich das Konstrukt: Influenza-
Pandemie umsetzten lassen, zwei-
mal kassieren wird.

Dass und wie sich unsere Politiker
im Gesundheitswesen auf derarti-
ge Machenschaften der Pharmain-
dustrie einlassen, erklaren die Aus-
fuhrungen Uber die Hintergriinde in
unserem Gesundheitswesen in den
Informationsbroschiiren Nr. 8: Lo-
yal & sicher? und Nr. 9: Impfungen
& Lugen.

Die deutschen und die européi-
schen Gesundheitspolitiker werden
von der Pharmaindustrie wieder
einmal vorgefiihrt. Die Leittragen-
den sind die Bevdlkerungen der
europdischen Lander, welche die

Was sind virushemmende Medikamente?

In der Schulmedizin werden
virushemmende Medikamente Virostatika, auch Virusstatikum
(vom lateinischen Virus= Gift und griechisch Stase = Stillstand)
oder Zytostatika genannt.

Virostatika

Auf der Webseite
Netlexikon-Akademie

ist das Virostatika wie folgt be-
schrieben: ,Ein Virostatika ist ein
Medikament, das die Vermehrung
von Viren hemmt. Virostatika wer-
den in der Medizin gegen be-
sonders gefahrliche Viren (HIV)
oder Virusinfektionen bei Patienten
mit schwachem Immunsystem ein-
gesetzt. Zur breiteren Anwen-
dung eignen sie sich nicht.
Virostatika haben erhebliche Ne-
benwirkungen. Auch ist die virus-
hemmende Wirkung nur relativ.”

Im Pschyrembel 257
sind Virostatika als nerven-
schadigend, nierenschadigend und

Blutzellen zerstoérend beschrieben.
Nebenwirkungen: ,Z.T. denen von
Zytostatika ahnlich.”

Zytostatika sind Chemotherapeu-
tika, die von der Schulmedizin ge-
gen Krebs eingesetzt werden.

Tatséachlich ist die schulmedi-
zinische Virostatika-Therapie
eine Chemotherapie, die das
Erbgut schadigt.

Die Webseite
Netlexikon-Akademie

informeirt weiter: ,Ein AIDS-Patient,
dessen spezifische Immunabwehr
durch das Absinken der CD4-Hel-
ferzellen erst vollig zusammenge-
brochen ist, kann auch mit inten-
sivster virostatischer Therapie nicht
mehr gerettet werden.

Veronika Widmer

Bevorratung der virushemmenden
Arzneimittel gleich zweimal zu be-
zahlen haben. Einmal Uber ihre
Steuergelder und sollte der Plan
der Pharmaindustrie aufgehen, ein
zweites Mal Uber die Kranken-
kassenbeitrage.

Dass diese virushemmenden
Medikamente der Schulmedizin
auch noch hoch schadigende
Medikamente sind, istin den Zei-
tungsartikeln keineswegs be-
schrieben.

Veronika Widmer

Da es zur Zeit keine Arzneimittel
gibt, die Viren im Korper abtéten
kénnen, ohne den Wirtsorga-
nismus erheblich zu belasten,
werden Virostatika deshalb als
letzte Moglichkeit der Behand-
lung betrachtet.

Deutsche Gesundheitsbehérden
planen zur Massenausgabe an die
Bevdlkerung die Bevorratung von
Chemotherapeutika, die gegen ein
behauptetes, nicht wissenschaftlich
nachgewiesenes Virus eingesetzt
werden sollen. Gegen ein Virus,
das im asiatischen Raum grassie-
ren soll, von dem europaische Biir-
ger, die in Shanghai leben, offen-
sichtlich nichts mitbekommen.

Es stellt sich wieder einmal die Fra-
ge, wie es mdglich ist, dass die so-
genannte freie Presse in Deutsch-
land derartige, die Gesundheit des
Menschen zerstérende Kampag-
nen mit macht und diese werbe-
wirksam mit dem Schiren von
Angst verbreitet?
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Ist die freie deutsche Presse wirklich frei?

Christian Brenner, Geschaftsfihrer
des Landkreisradio ED: 87.9&88.8
Radio Hitwelle GmbH, schreibt
Uber eine impfbewerbende Aus-
strahlung:

»Der Beitrag kam zustande, weil
es sowohl vom Landratsamt als
auch vom Innenministerium eine
entsprechende Verlautbarung
gab. Private Horfunkanbieter sind
laut bayrischem Mediengesetzt
(Art. 5 Abs. 7) dazu verpflichtet
mit Behdérden und Amtern zu-
sammen zu arbeiten wenn es um
Verlautbarungen dieser Art geht.

Fur die Redaktion gab es nun drei

Mdglichkeiten:

1) Nur die Verlautbarung verle-
sen.

2) Verlautbarung und einen Arzt
befragen.

3) wie 2 und einen Gegner zu
Wort kommen lassen.

Alle drei Lésungen sind journalis-
tisch richtig. Ich bin grundsatzlich
ein Fan davon alle zu Wort kom-
men zu lassen. Die ganze Thema-
tik ist aber so umfangreich, in ei-
nem 2-Minuten-Betrag kann man
das viel zu wenig beleuchten. Des-

halb war die Entscheidung des
Redakteurs nachvollziehbar hier
nur die ,Amtsmeinung” mit Exper-
tenkommentar (Arzt) wieder zu ge-
ben.”

Diese Satze machen deutlich,
wie frei die deutschen Journalis-
ten sind. Wie frei sie sind in der
Auswabhl ihrer Veréffentlichungen
und wie kompliziert sich eine Ver-
offentlichung der eigenen wahr-
heitsgemalRen Recherche gestal-
ten wiirde.

Laut einem dsterreichischen Pamphlet: Organisationsplan des Landessanitatsdirektors fur Niederdsterreich,
das uns tiberreicht wurde, plant Osterreich generalstabsméaRig, wie mit der von der Weltgesundheitsorganisation
prophezeiten Influenza-Pandemie umgegangen werden wird.

Influenza-Pandemie - Planung in Niederdsterreich, Stand Juni 2005

Dr. Werner Hoffer, NO. Landessanitatsdirektor, Herrengasse 15b, A—

3109 St. Pdlten

Auch in Niederdsterreich wird durch den Landessanitatsdirektor
Dr. Hoffer gegen eine Influenza-Pandemie mit einem Versorgungs-
plan und Medikamenten aufgeristet. Hier wird auf Empfehlung
der Weltgesundheitsorganisation (WHO) das Virostatika Tamiflu

empfohlen.

Auf der Webseite: Wikipedia - Die
freie Enzyklopadie, wird berich-
tet, dass die WHO wegen der von
ihr befirchten Influenza-Pande-
mie allen Staaten geraten hat,
grof3e Mengen des Virostatikas
Tamiflu zu bevorraten. Tamiflu
wird von der Pharmafirma
LaRoche hergestellt.

In Osterreich wurde ein Pandemie-
Plan erstellt, in dem gewarnt wird,
dass nach relativ kurzer Vorwarn-
zeitinnerhalb weniger Wochen ca.
30 % der Bevolkerung mit 39 °C
Fieber im Bett lagen und Tausen-
de an der Influenza sterben wir-
den.

Noch einmal 30 % der Bevolkerung
wurden als Pflegekrafte dem Er-
werbsleben fern bleiben, wodurch
das wirtschaftliche und o6ffentliche
Leben, der Verkehr die Nah-
versorgung erliegen wiirde.
Schon hier wird darauf aufmerk-

sam gemacht, dass das Praven-
tionsmedikament Tamiflu nur be-
schrankt zur Verfiigung stehen
wurde. Was nattirlich ein geschick-
ter Werbezug ist, um die Nachfra-
ge nach diesem Medikament
bereits im Vorfeld zu steigern.

Die Sanitatsbehdrden

in Osterreich prophezeien:

,Die gewohnte Gesundheits-
versorgung und das Bestattungs-
wesen sind hoffnungslos tberfor-
dert.

Symptome: innerhalb von 2-3 Stun-
den Fieberanstieg auf 39 — 40°C
starke Kopf- und Gliederschmer-
zen, Schwéche, starker Reizhus-
ten, aber keine langer dauernde
Erkaltung im Vorfeld.”

Hier drangt sich die Frage auf, wie
ist es méglich, dass von einem be-
haupteten Virus, das heute noch
nicht bekannt ist, die Symptome,
die es hervorrufen soll, schon ge-

Veronika Widmer

nannt werden kdnnen? Zumal die-
ses beschworte unbekannte Virus
erst noch vom behaupteten Vogel-
grippevirus zum neuen Influenza-
virus mutieren muss.

Auch an dieser Stelle des Pande-
mie-Plans wird wieder das Virosta-
tika Tamiflu, bereits in der zu ver-
abreichenden Dossierung empfoh-
len.

Dr. Hoffer beurteilt die vorraus-
gesagte Pandemie als gréf3te ge-
sundheitliche Herausforderung seit
dem 2. Weltkrieg:

»Alle vorgesehenen MaRnahmen
sind daher nach katastrophen-
medizinischen Planen vorzuberei-
ten.”

Dr. Hoffer fordert ,,eine umfangrei-
che, aber nicht Panik erzeugende
Information Uber die geplanten
MaRnahmen eine personliche Vor-
bereitung auf den Ernstfall.”
Weiter sieht der Pandemieplan das
Anlegen von Vorréaten, die Anschaf-
fung von Schutzmasken und natir-
lich des Medikaments Tamiflu vor.
Dr. Hoffer verspricht den dster-
reichischen Blrgern das SchlieRen
von Betrieben, Schulen und Kir-
chen und legt ihnen Verkehrs-
beschrankungen auf. Als Konse-
guenz sieht Dr. Hoffer vor allem fr
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die Hilfsorganisationen die Bereit-
stellung von FFP3-Schutzmasken
und natirlich das Virostatika
Tamiflu.

Dieses ganze Angsttheater begriin-
det die Landessanitatsdirektor in
Pdlten damit, dass ein Planungs-
stab der Niederdsterreichischen
Behorden seit Anfang 2004 die
Entwicklung der Lage beobachtet
und fur den jeweiligen Wirkungs-
bereich der Einsatzorganisationen
die erforderlichen MaRnahmen fir
eine Pandemie vorbereiten. Bereits
10 gemischte Unterarbeitsgruppen
erstellen fir ihren Wirkungsbereich
Detailplane.

Und in Deutschland?

Detailplane wurden in Deutschland
von den Gemeinden bereits am
15.01.2004 bei den Regierungs-
prasidien abgegeben. Detailplane
fur den Aufbau von Massenimpf-
stationen.

Als Anlass fur die Konzeption der
Massenimpfstationen wurde die
Pockenzwangsimpfung nach ei-
nem Pocken-Terrorangriff genannt.
Allerdings wurde eingeraumt, dass
diese Massenimpfstationen auch
fir Medikamentenausgaben und
andere Massenimpfungen genutzt
werden kénnen. (Siehe Newsletter:
Die Pockenzwangsimpfung im 21.
Jahrhundert vom 26.04.2005,
klein-klein-verlag)

Als mégliche weitere Impfung wur-
de in den Schreiben der Regier-
ungsprasidien an die Gemeinden
die Polioimpfung angegeben.

Insider und Kenner

der Gesundheitssysteme haben
schon zu dieser Zeit gemutmal3t,
dass es sich in Wahrheit dabei um
die Verimpfung von Influenza-

Wird die Bevélkerung an der psychosomatischen Influenza erkranken?

Der Begriff psychosomatisch
stand im 19. Jahrhundert in der
Medizin fur eingebildete Erkran-
kung. Siegmund Freuds Begriff:
psychosomatisch wurde von der
Medizin grundlich missgedeutet.

impfungen handeln wird, was die
Gesundheitssysteme und die
Regierungspréasidien bis heute
noch nicht veréffentlicht haben.
Allerdings deuten die Vorgange in
Osterreich und die Veréffentlichun-
gen in der deutschen Presse genau
in diese Richtung. Was nichts an-
deres bedeutet, als dass die Logis-
tik zur Ausgabe der Virostatika, die
Baden-Wiurttemberg und Bayern
als erste Bundeslander bevorraten,
bereits bestehen.

Nur ein dsterreichisches
Horrorszenario?

Das weitere Horrorszenario, das in
dem Pandemie-Plan der Landes-
direktion Pdlten vorgestellt wird,
mochte ich lhnen ersparen.
Jedenfalls soviel sei hoch gesagt,
der Plan ist generalstabsméaRig
ausgearbeitet und sieht den Ein-
satz des Bundesheers, zum Bei-
spiel zur Uberwachung von Apo-
theken vor.

Die Arzteschaft und die Spitaler
werden mit dem Begriff: Triage,
darauf vorbereitet, dass sie die
ethisch schwierige Aufgabe be-
waltigen werden miissen, zu ent-
scheiden, welche Erkrankten
gerettet werden sollen und wel-
che aus Mangel an Kapazitat und
Medikamenten nicht.

Psychologisch haben wir es hier mit
dem selben Konstrukt zu tun, wie
es schon mit dem Pocken-Angriffs-
Terror vorbereitet wurde. Der Be-
volkerung wird gesagt, dass es da
ein Medikament gabe, das die
Menschen retten kdnnte, wenn nur
genugend Medikamente vorhan-
den waren.

Mit der werbewirksamen Verbrei-
tung der Angst um Leben und Ge-
sundheit werden die Menschen

Erst Ende des 19. Jahrhunderts hat
die Medizin begriffen, dass die Psy-
che den Menschen tatsachlich
krank machen kann. Seither be-
kommt auch der Begriff: Sich
selbst erfiilllende Prophezei-

dazu gebracht, unreflektiert nach
einem Medikament zu verlangen,
das

1. das Leben schadigt,

a) die schadigende Wirkung
wird dem Brger aller-
dings verheimlicht.

2. wird ein Virus als Ursache
einer hypothetischen Erkran-
kung genannt, von dem
auch nach schumedizini-
scher Hypothese nicht be-
kannt ist, ob es Uberhaupt
jemals existieren wird.

3. sind die Erkrankungsfalle
der Tiere im asiatischen
Raum undurchsichtig.

4.  wird ein Vogelgrippevirus
behauptet, dessen behaup
teter wissenschatftlicher
Nachweis alle Regeln der
Wissenschaft sprengt: Das
erste Stdbchenvirus wurde
geboren.

5. Misste auch nach schul-
medizinischer Hypothese
dieses neu kreierte Virus
erst einmal zu dem gepre-
digten Super-Virus mutieren.

Allerdings weil3 die Schulmedizin
schon heute, welche Erkrankungen
dieses Super-Virus auslésen wird,
das auch nach schulmedi-
zinischer Hypothese noch nicht
existiert und vor allem welches
Medikament in welcher Dossierung
dann gegen das Super-Virus, das
sich erst noch entwickeln muss,
helfen soll.

Die Frage dréngt sich auf, ist die
Schulmedizin hellsichtig gewor-
den? Augenscheinlich ist, dass die
Schulmedizin auf die sich selbst
erfillende Prophezeiung vertraut.
Gegen die psychologisch verbrei-
tenden Angstmechanismen der
Schulmedizin kann sich der Blrger
nur durch Aufklarung schitzen.

Veronika Widmer

ungen, einen anderen Stellenwert.
Abgesehen von ein paar schul-
medizinischen Hartlinern, die im
Internet bestens bekannt sind, die
man allerdings auch in den nieder-
gelassenen Praxen findet, weil die
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Schulmedizin heute, dass es psy-
chische Mechanismen gibt, die den
Menschen tatsachlich krank ma-
chen.

Der Begriff psychosomatische Er-
krankungen steht heute nicht mehr
fur diverse psychische Symptome,
sondern fiir: Tatséchlich krank wer-
den durch psychische Mechanis-
men.

Betrachtung

Was sind psychische
Mechanismen?

Der grofite starkste und wirkungs-
vollste psychische Mechanismus
ist die Angst. Aber auch unter den
Angsten gibt es verschiedene
Intensitatsrate. Die Angst um Le-
ben und Gesundheit fuir sich selbst,
aber auch um die Angehérigen und
vor allem um die eigenen Kinder,

Vogelgrippeidiotie - Die geplante Chemo-Epidemie

Die Medien verbreiteten im Juli 2005 die Nachricht von der bevor-
stehenden Verehelichung des (nie nachgewiesenen) Vogelgrippe-
virus mit einem (nie nachgewiesenen) humanen Grippevirus. Die
Weltgesundheitsorganisation (WHO) verbreitet diese Warnung und
verbreitet gleichzeitig die Warnung, dass die Verbindung des
Vogelgrippevirus mit einem humanen Virus zu einer weltweiten
Grippeepidemie (Pandemie) fuhren wurde. 30 % der Deutschen
wirden erkranken und bis zu 160 000 Menschen wirden in

Deutschland sterben.

Da kein Impfstoff zur Verfigung
steht, bestellen die Landes-
gesundheitsminister (auf Kosten
der Steuerzahler) Chemo-
medikamente, um die Bevdlke-
rung vor diesem neuen noch viel
gefahrlicheren Grippevirus schut-
zen zu kénnen.

Da diese Chemomedikamente
nicht so schnell, wie geplant, be-
sorgt werden kdnnen, wird man
frihestens im Frahjahr 2006 mit
dem weltweiten Ausbruch dieser
WHO-Vogelgrippe-Panik, dieser
geplanten Chemo-Epidemie, rech-
nen mussen.

Der Bayerische Gesundheits-
minister Schnappauf (CSU) wird in
der Arztezeitung vom 4. Juli 2005
zitiert: ,Die Frage sei nicht mehr,
ob eine weltweite Epidemie ausbre-
che, sondern wann und wie stark
sie auftrete. ..... “

Ob hier eine zwangsweise
Chemoprophylaxe in ganz

Deutschland oder nur in einigen
Bundeslandern, als ,MalRinahme
der spezifischen Prophylaxe” nach
8 20 Abs. 6 und 7 Infektionsschutz-
gesetz (IfSG), als Chemopro-
phylaxe nach § 2 Nr. 10 IfSG,
durchgefuhrt werden soll und
durchgeflhrt wird, ist gegenwartig
noch nicht deutlich. In § 20 Abs. 6
u. 7 IfSG steht nicht nur in Bezug
auf Schutzimpfungen sondern
auch auf ,andere MalRnahmen der
spezifischen Prophylaxe®, dass zur
Teilnahme verpflichtet werden
kann. , Das Grundrecht der kor-
perliche Unversehrtheit (Artikel
2 Abs. 2 Satz 1 Grundgesetz)
kann insoweit eingeschrankt
werden.”

Die Vogelgrippeepidemie (-idiotie)
ist ein weiterer Akt der gegenwarti-
gen globalen medizinisch-industri-
ellen Selbstvernichtung der
Menschheit, auf die Ivan lllich vor
30 Jahren erstmalig unter dem Ti-
tel ,Die Enteighung der Gesund-

ist wohl die starkste unter den
Angsten.

Und genau auf diesen Mechanis-
mus Angst stiitzen die Gesund-
heitsbehdrden und die Pharma-
industrie ihre medikamenten-
und impfwerbenden Kampag-
nen, die dann Virus genannt wer-
den.

Karl Krafeld

heit* (heutiger Buchtitel: Die Neme-
sis der Medizin) hingewiesen hat
Die Selbstvernichtung der Mensch-
heit wird heute insbesondere durch
die WHO betrieben. Diese fort-
schreitende Selbstvernichtungs-
tendenz muss dadurch Uberwun-
den werden und kann nur dadurch
Uberwunden werden, dass lebens-
willige Staatsbuirger von ihren Staa-
ten, klein-klein, Rechtsstaatlichkeit
abverlangen.

Diese Selbstvernichtungstendenz
(diese Selbstmordattentaterten-
denz der Industrienationen gegen-
Uber den Volkern der Dritten Welt)
ist Uberwindbar, einfach dadurch,
indem in Deutschland das Grund-
gesetz nicht mehr nur als verbind-
lich gilt, sondern tatsachlich in
Deutschland verbindlich ist.

Das Grundgesetz der Bundes-
republik Deutschland raumt der
Medizinwissenschaft keinen Frei-
raum jenseits der Pflicht zur Wahr-
haftigkeit ein. Diesen Freiraum jen-
seits der Pflicht zur Wahrhatftigkeit
raumt bis heute der Staat
(Gesundheitspolitik) der Medizin-
wissenschaft ein, die ein X fir ein
U vormacht, die ein gilt als ist
behauptet und die jetzt die geplan-
te Ehe zwischen dem nicht nach-
gewiesenen Vogelgrippevirus und
einem nicht nachgewiesenen hu-
manen Grippevirus behauptet.

- aktuell — aktuell - aktuell — aktuell - aktuell — aktuell - aktuell — aktuell - aktuell — aktuell -aktuell -

Das Virostatika Tamiflu —neu zugelassenes Grippe-Wundermittel von der WHO erfolgreich beworben
(Auszug aus einem Artikel von Béarbel Engelbertz, der demnéchst als Newsletter erscheint)

Seit Oktober 2004 ist das erste Wundermittel gegen jede Grippe auch in Deutschland erhaltlich, (...)
und hat den Namen Tamuflu. (...) In der Frankfurter Allgemeinen Zeitung war zu lesen: , Der Chef des
Schweizer Pharmakonzerns Roche peilt fiir sein Grippemittel Tamiflu in diesem Jahr einen Umsatz
von 800 Millionen Franken an. Viele Lander bestellen das Medikament auf Reserve, um gegen eine
mdgliche Vogelgrippe-Pandemie (...) gewappnet zu sein..."
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