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Dr. Aseem Malhotras brisante
Gerichtsaussage zu COVID-„Impfstoffen“
„… eine Vertuschung, an der die Regierung und das
Gesundheitsministerium beteiligt sind, um diese Informationen Ärzten
und der Öffentlichkeit vorzuenthalten.“

Eine Übersetzung des Artikels von Aussie17

Der Artikel bezieht sich auf die Gerichtsaufzeichnung, die von Tiina Keskimäki auf X
veröffentlicht wurde:

EILMELDUNG – GERICHTSAUFZEICHNUNGEN DES COVIDPASS-PROZESSES VERÖFFENTLICHT

Gestern veröffentlichte #ReformiStudio die Aussage des sachverständigen Zeuge Dr, Aseem
Malhotra vor dem Bezirksgericht Helsinki.

Kurze Zeit später hat YouTube die Aussage von Dr. Malhorta im Gerichtssaal zensiert. Ein
weiteres Beispiel dafür, dass YouTube die freie Meinungsäußerung verbietet.

Vielen Dank an Elon Musk von X für die Förderung des Bürgerjournalismus hier!

Mika Vauhkala hat die finnische Regierung (@valtioneuvosto & @FazerGroup) wegen der
Verletzung von Menschenrechten durch die Covidpass-Pflicht verklagt.

Das Bezirksgericht war zurückhaltend, aber die investigative Journalistin Tiina Keskimki
zitierte den Obersten Gerichtshof Finnlands von Regel -23 in Bezug auf
Audioaufzeichnungen und bekam das Band SCHNELL heraus. Das Filmen im Gerichtssaal
war verboten.

Marin Sanna , die derzeit für Tony Blair’s Institute GC  arbeitet, war Premierminister von
Finnland, als der diskriminierende Covidpass eingeführt wurde.

https://www.aussie17.com/p/dr-aseem-malhotras-explosive-court?mibextid=xfxF2i&s=09
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Zum Originalbeitrag auf X

Zur Audioaufzeichnung der Aussage

Dr. Aseem Malhotras Zeugnis wurde am 12. April 2024 vor dem
Bezirksgericht Helsinki abgegeben, mit dem Verständnis, dass jede
Abweichung von der Wahrheit einen Meineid darstellen würde.

Dies ist wichtig, denn jeder, der im Zusammenhang mit dem COVID-
Versuchsimpfstoff vor Gericht gehen will, kann nun diese beeidete Aussage von Dr.
Aseem verwenden.

Dieser Clip wurde sofort von YouTube gesperrt, also teilen Sie ihn bitte weit.

Das Originalvideo enthält viel Hin und Her, da das Gerichtsverfahren auf Finnisch
durchgeführt wurde… Ich habe den Clip gekürzt und das Segment des Dolmetschers
entfernt, um ein reibungsloseres Hörerlebnis zu erzielen.

Hier ist das Protokoll der ersten Stunde des Zeugnisses (Highlights und Zwischentitel von
uns hinzugefügt).

Mein Name ist Doktor Aseem Malhotra.
Ich bin Ich bin Facharzt für Kardiologie. Ich bin seit 2001 qualifizierter Arzt. Ich hatte
verschiedene Rollen in der akademischen Gesundheitspolitik inne.

In England, im Vereinigten Königreich und in den verschiedenen Rollen werde ich Sie nicht
mit allen Details langweilen. Ich denke, drei der relevantesten und bekanntesten sind die
Tatsache, dass ich sechs Jahre lang Botschafter der Akademie der medizinischen Royal
Colleges war, die jeden Arzt in Großbritannien vertrat. Ich habe eine volle Amtszeit von
sechs Jahren als Treuhänder des King’s Fund gedient. Ich war das jüngste Mitglied, das in
dieses Gremium berufen wurde, das die Regierung in Bezug auf die Gesundheitspolitik
berät. Ich war Gründungsmitglied von Action on Sugar und erster Wissenschaftsdirektor.
Und durch diese Rolle werde ich als der führende Aktivist für die Einführung einer
zuckerhaltigen Getränkesteuer in Großbritannien angesehen. Schließlich war ich fünf Jahre
lang Gastprofessor für evidenzbasierte Medizin an der Bahiana School of Medicine in
Salvador, Brasilien.

https://twitter.com/TiinaKeskimki/status/1779424128212009176
https://www.aussie17.com/p/dr-aseem-malhotras-explosive-court?mibextid=xfxF2i&s=09
https://www.aussie17.com/p/dr-aseem-malhotras-explosive-court?mibextid=xfxF2i&s=09
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Anfang 2020, zu Beginn der Pandemie, war ich der lautstärkste Arzt im Mainstream, der
schon sehr früh eine Verbindung zwischen COVID und denjenigen herstellte, die anfällig
dafür sind, schwere Komplikationen durch COVID zu erleiden. Im März 2020 wurde ich
sogar gebeten, auf Sky News meine ersten Forschungsergebnisse über den Zusammenhang
zwischen insbesondere Fettleibigkeit und COVID zu erklären, aber auch, um den Menschen
eine Gelegenheit zu geben und der Regierung vorzuschlagen, dass dies ein guter Zeitpunkt
für die Umsetzung einer öffentlichen Gesundheitspolitik sei, um den Menschen zu helfen,
ihr Immunsystem zu stärken oder zu optimieren, was innerhalb weniger Wochen durch eine
Ernährungsumstellung und die Optimierung von Vitamin D geschehen könnte. Dies wurde
einige Monate später auch durch Veröffentlichungen in medizinischen Fachzeitschriften
untermauert. Und ich war der erste, der aufgrund eines von mir in der Zeitung Daily
Telegraph veröffentlichten Artikels, der zu einem Kommentar auf der Titelseite wurde und
von BBC News und Good Morning Britain aufgegriffen wurde, erwähnt wurde, in dem ich
gesagt hatte, dass unser Premierminister, Boris Johnson, wahrscheinlich wegen seines
Gewichts ins Krankenhaus eingeliefert wurde. Daraufhin bat mich der damalige
Gesundheitsminister Matt Hancock, und dies wurde in den Nachrichten veröffentlicht, ihn
über den Zusammenhang zwischen COVID und Fettleibigkeit zu beraten.

…bevor ich meine Reise und in vielerlei Hinsicht meine Kehrtwende in Bezug auf mein
Verständnis des Nutzens und Schadens des COVID-Impfstoffs erkläre, haben mich
meine Erfahrungen in diesem Bereich in den letzten Jahren mehr denn je erkennen lassen,
dass die größte Barriere für die Wahrheit nicht faktische oder intellektuelle Barrieren sind,
sondern psychologische. Ich denke, dass wir alle als Menschen für diese psychologischen
Barrieren anfällig sind und wir sollten Mitgefühl für uns selbst haben.

Ich möchte diese drei psychologischen Barrieren nur kurz zusammenfassen, bevor ich im
Detail beschreibe, was ich im Zusammenhang mit dem COVID-Impfstoff erlebt habe. Die
erste psychologische Barriere ist die der Angst. Viele von uns waren verständlicherweise
verängstigt, und ich erinnere mich noch gut an die Anfangszeit der Pandemie. Wir wussten
nicht, womit wir es zu tun hatten. Das Problem mit der Angst ist, dass Menschen und
Bevölkerungen, die sich in einem Zustand der Angst befinden, weniger kritisch denken und
eher gefügig sind.

Vorsätzliche Blindheit
Obwohl die COVID besonders für gefährdete Gruppen wie ältere Menschen verheerend war
und ich sogar Menschen mit Long-COVID betreut habe und immer noch betreue, war die
Angst stark übertrieben. Und eines der Beispiele dafür ist, dass, als wir gute Informationen
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über die Sterblichkeitsrate von COVID in den Vereinigten Staaten hatten, eine Umfrage im
Jahr 2020 ergab, dass 50 % der Amerikaner glaubten, dass, wenn sie sich mit COVID
ansteckten, das Risiko eines Krankenhausaufenthalts 50 % betrug, während die tatsächliche
Zahl, sicherlich ein Durchschnitt für Menschen im mittleren Alter, weniger als 1 % war. Das
zweite Hindernis für die Wahrheit, das meines Erachtens für die Situation, in der wir uns
heute befinden, sehr relevant ist, ist die so genannte vorsätzliche Blindheit. Dies ist der Fall,
wenn Menschen, wir alle, dafür anfällig sind und die Augen vor der Wahrheit verschließen,
um sich sicher zu fühlen, Konflikte zu vermeiden, Ängste abzubauen und ihr Prestige und
ihr zerbrechliches Ego zu schützen. Einige Beispiele hierfür sind auf persönlicher Ebene die
vorsätzliche Verblendung, wenn ein Ehepartner die Affäre seines Partners ignoriert. Auf
institutioneller Ebene sind Hollywood und Harvey Weinstein, die katholische Kirche und
Kindesmissbrauch einige gute Beispiele für vorsätzliche Blindheit. Ich glaube, dass die
derzeitige Situation, in der wir uns befinden, in der ein Großteil der Mainstream-
Berichterstattung und des medizinischen Establishments und der politischen
Entscheidungsträger die ganz schrecklichen, ernsten und häufigen Schäden dieses
Impfstoffs nicht anerkennen, ein weiteres Beispiel für vorsätzliche Blindheit ist. Und ich
sage das auch mit vollem Mitgefühl, denn ich gehörte zu den Menschen, die sehr lange
Zeit vorsätzlich blind gegenüber den Schäden des COVID-Impfstoffs waren.

Selber 2x mit mRNA-geimpft
Im Januar 2021 war ich einer der ersten, der zwei Dosen des COVID-mRNA-Impfstoffs
einnahm, weil ich mich freiwillig in einem Impfstoffzentrum gemeldet hatte. Ich glaube
immer noch, dass traditionelle Impfstoffe zu den sichersten unter allen pharmakologischen
Interventionen in der Medizin gehören, und ich konnte mir keinerlei Möglichkeit vorstellen,
dass dieser Impfstoff Schaden anrichtet. Als Persönlichkeit des öffentlichen Lebens und
angesehener Arzt in Großbritannien habe ich durchweg Beziehungen zu vielen anderen
Persönlichkeiten des öffentlichen Lebens aufgebaut, darunter Prominente und Politiker, die
oft zu mir kommen, um ärztlichen Rat zu bekommen.

Eine dieser Personen war die Filmregisseurin Gurinder Chadha, die Ihnen vielleicht von
einigen ihrer Arbeiten bekannt ist, darunter der Film „Bend It like Beckham“, die mich
gefragt hatte, ob sie sich impfen lassen sollte oder nicht, und mir Blogs geschickt hatte, die
ich abwies und als Anti-Vax-Unsinn betrachtete. Daraufhin wurde ich gebeten, bei „Good
Morning, Britain“ aufzutreten, weil Gurinder Chadha, die Regisseurin selbst, getwittert
hatte, ich hätte sie davon überzeugt, sich impfen zu lassen.

Der Hauptgrund für diesen Fernsehauftritt war die Bekämpfung der
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Impfstoffzurückhaltung, die bei Angehörigen ethnischer Minderheiten im Vereinigten
Königreich sehr ausgeprägt war. Ich habe in dieser Sendung gesagt, dass ich die Gründe für
die Impfstoffzurückhaltung verstehe, weil ich seit vielen Jahren auf die Unzulänglichkeiten
des Einflusses der Pharmaindustrie auf die Medizin hinweise. Wenn ich mich recht erinnere,
habe ich sogar darauf hingewiesen, dass die Pharmaindustrie in vielen Fällen des Betrugs
für schuldig befunden wurde und dass die dritthäufigste Todesursache nach
Herzkrankheiten und Krebs auf verschriebene Medikamente zurückzuführen ist.

Dr. Malhotras glaubt immer noch an die (traditionelle) Impfung

Ich beruhigte jedoch die Öffentlichkeit und sagte, dass trotz dieser Zahlen von allem, was
wir in der Medizin tun, traditionelle Impfungen zu den sichersten gehören. Ich glaube
immer noch, dass dies der Fall ist.

Einige Monate später, im April 2021, traf ich mich mit einem Kollegen und Freund von mir,
den ich für einen der besten Kardiologen im Vereinigten Königreich halte. Ich war
überrascht, als er mir sagte, dass er den COVID-Impfstoff nicht genommen hatte. Er
erklärte mir, dass er Bedenken hatte, weil er im zusätzlichen Anhang der ursprünglichen
Studie von Pfizer gesehen hatte, dass es in der Impfstoffgruppe vier Herzstillstände
gab und in der Placebogruppe nur einen.

Diese Zahlen waren gering und erreichten keine statistische Signifikanz. Es könnte sich also
um einen Zufall handeln, oder aber, so seine Befürchtung, um ein Signal für künftige
Probleme. Und wenn dies der Fall sei, dann hätten wir ein großes Problem. Er sagte, er
würde lieber abwarten und sehen, was passiert, bevor er den Impfstoff nimmt.

Am 26. Juli 2021 erlitt mein 73-jähriger Vater, der im Vereinigten Königreich ein sehr
prominenter und bekannter Arzt war, der unter anderem Ehrenvizepräsident der British
Medical Association war und von der Königin von England mit einem OBE geehrt wurde,
einen unerwarteten plötzlichen Herzstillstand. Ich war besonders erschüttert über
dieses Ereignis, und es fiel mir auch schwer zu verstehen, warum mein Vater, der ein
gesunder und fitter Mann war – ich kannte seine kardiologische Vorgeschichte und seinen
kardiologischen Status – einen Herzstillstand erleiden sollte. Meine erste Untersuchung
bestand darin, herauszufinden, warum der Krankenwagen erst mit 30 Minuten Verspätung
in seiner Wohnung ankam.

Zwei Wochen später rief mich die stellvertretende leitende Krankenschwester des NHS
England, einer staatlichen Gesundheitsbehörde, an. Sie war sehr aufgebracht, sie kannte
meinen Vater sehr gut, weinte und sagte zu mir: „Aseem, ich muss dir etwas sagen“. Sie
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sagte mir, dass in den letzten zwei Monaten vor dem Herzstillstand meines Vaters in den
meisten Regionen des Vereinigten Königreichs die Krankenwagen nicht rechtzeitig zu den
Patienten kamen, wenn sie einen Herzinfarkt oder einen Herzstillstand hatten.

Vertuschung durch die Regierung
Und es gab eine absichtliche – und ich werde diese Worte verwenden, weil ich sie schon
einmal erwähnt habe – eine Vertuschung, an der die Regierung und das
Gesundheitsministerium beteiligt waren, um diese Informationen den Ärzten und
der Öffentlichkeit vorzuenthalten.

Ich arbeitete mit einem Enthüllungsjournalisten der Zeitung I im Vereinigten Königreich
zusammen, um einen Artikel und eine Story zu schreiben, die einige Monate später in den
BBC-Nachrichten Schlagzeilen machten und diesen Sachverhalt aufdeckten. Kurz bevor ich
dies aufdeckte, habe ich einen Professor für Kardiologie, dem ich im Vereinigten Königreich
vertraue, angeschrieben. Er hat eine leitende Funktion und ich habe ihm erklärt, was
passiert war und was ich vorhatte zu tun. Ich habe Textnachrichten als Beweis dafür. Er
sagte mir, ich solle das nicht tun, weil ich mir damit Feinde machen würde. Ich
erklärte ihm, dass ich den Patienten und der Öffentlichkeit gegenüber verpflichtet sei. Dies
ist nur ein Beispiel, und ich werde Ihnen weitere Beispiele für ein kulturelles Problem in der
Medizin nennen.

Obduktionsbefund ohne Sinn
Der nächste Teil dieser Geschichte ist der Obduktionsbefund meines Vaters. Sie ergaben für
mich keinen Sinn. Ich gelte als einer der führenden Experten, vielleicht sogar weltweit, für
die Entstehung und den Verlauf der koronaren Herzkrankheit. Mein Vater hatte zwei
schwere Verstopfungen in seinen Herzkranzgefäßen. Es gab keine tatsächlichen Anzeichen
für einen Herzinfarkt, und wahrscheinlich gab es eine Rhythmusstörung aufgrund der
verminderten Blutzufuhr, die zu seinem Herzstillstand führte.

Dann wurden mir innerhalb weniger Wochen, etwa im Oktober und November, drei
verschiedene Informationsquellen zur Kenntnis gebracht, die mich erkennen ließen, dass es
wahrscheinlich ein erhebliches Problem mit dem COVID-mRNA-Impfstoff gibt. Die erste im
Oktober 2021. Ich erinnere mich, dass ich in Stockholm Vorträge gehalten habe. Ich wurde
von einer Journalistin einer Times-Zeitung kontaktiert, die sich bei mir meldete und sagte:
„Dr. Malhotra, wir haben Berichte über einen unerklärlichen Anstieg der
Herzinfarkte in Krankenhäusern in Schottland um 25 % und fragte mich, was
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meiner Meinung nach los sei. Ich erklärte ihr, dass ich damals aufgrund meiner eigenen
Erfahrungen davon ausging, dass zwei Faktoren dazu beitragen könnten, nämlich der
Einschlussstress; wir wissen, dass es zu einem Anstieg von Herzinfarkten und
Schlaganfällen kommt, wenn die Bevölkerung beispielsweise nach einem Krieg schwerem
Stress ausgesetzt ist, der viele Jahre anhalten kann. Sie fragte mich, ob ich glaube, dass es
einen Beitrag dazu gibt. Ich war überrascht, als sie mich fragte, ob ich einen Beitrag des
COVID-Impfstoffs zu diesen Herzinfarkten für möglich halte. Ich antwortete ihr, dass ein
guter Wissenschaftler niemals irgendeine Möglichkeit ausschließen sollte. Aber ich
hielt es zu diesem Zeitpunkt für unwahrscheinlich, dass es mit dem COVID-Impfstoff
zusammenhängt. Aber wir sollten diesen Bereich beobachten und unsere Augen offen
halten.

Einige Wochen später erschien eine Veröffentlichung in der Zeitschrift Circulation, die als
die Zeitschrift mit dem größten Einfluss auf die Kardiologie in den Vereinigten Staaten gilt,
in der ein potenziell sehr starker Zusammenhang zwischen den COVID-mRNA-
Impfstoffen und einer Beschleunigung des Herzinfarktrisikos festgestellt wurde.
Konkret wurde bei mehreren hundert Personen mittleren Alters ein plausibler Mechanismus
durch die Verwendung von Entzündungsmarkern im Blut festgestellt, der das Grundrisiko
dieser Personen, innerhalb von fünf Jahren einen Herzinfarkt zu erleiden, von 11 %
auf 25 % erhöhte, und zwar innerhalb von nur zwei Monaten nach der
Verabreichung der COVID-mRNA-Impfstoffe.

Natürlich handelt es sich hierbei nur um ein paar Daten, aber selbst wenn sie nur zum Teil
zutreffen, ist das ein enormer Anstieg des Risikos in einem sehr kurzen Zeitraum. Ich
musste daran denken, warum mein Vater sechs Monate nach zwei Impfdosen einen
Herzstillstand erlitten haben könnte. Ich erinnere mich, dass ich dachte und mit einem
Kollegen darüber sprach, dass, wenn dies wahr wäre, wir in den nächsten Jahren eine
Zunahme von Herzstillständen, Herzinfarkten und übermäßigen Todesfällen in stark
geimpften Ländern erleben würden.

Whistleblower der Univerität Oxford
Innerhalb weniger Wochen wurde ich dann von einem Whistleblower an einer sehr
angesehenen britischen Einrichtung angerufen. Ich werde den Namen dieser Einrichtung
nennen, was ich bisher nicht öffentlich getan habe, da es sich um die Universität Oxford
handelt. Dieser Kardiologe erklärte mir, dass eine Gruppe von Forschern in seiner Abteilung
zufällig mit Hilfe einer sehr speziellen Bildgebung des Herzens festgestellt hatte, dass es
ein Signal für eine erhöhte Entzündung der Herzarterien gab, das bei den
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Geimpften vorhanden war, bei den Ungeimpften aber nicht.

Der leitende Forscher dieser Gruppe hatte sich mit den Junioren zusammengesetzt und
gesagt, dass wir diese Ergebnisse nicht weiter erforschen werden, weil dies unsere
Finanzierung durch die Pharmaindustrie beeinträchtigen könnte.

Für mich gab es zu diesem Zeitpunkt weder eine ethische noch eine wissenschaftliche
Rechtfertigung dafür, denn nach dem Sommer 2021 war sehr deutlich geworden, dass der
COVID-mRNA-Impfstoff die Infektion nicht aufhielt und schon gar nicht die Übertragung
stoppte. Es wurde davon ausgegangen, dass etwa 80.000 NHS-Mitarbeiter zu diesem
Zeitpunkt die COVID-Impfung verweigert hatten. Und nun drohte ihnen der Verlust ihres
Arbeitsplatzes, wenn sie bis April des folgenden Jahres nicht vollständig geimpft waren.

Etwa zur gleichen Zeit, die ich sehr seltsam fand, war der damalige Gesundheitsminister,
der nicht Matt Hancock war, Sajid Javid, hatte im Parlament angekündigt, dass wir Gesetze
einführen werden, um sicherzustellen, dass alle Beschäftigten im Gesundheitswesen mit
dem COVID-Impfstoff beauftragt werden.

Für mich hatte dies zu diesem Zeitpunkt keine ethische oder wissenschaftliche
Rechtfertigung, denn sicherlich nach dem Sommer 2021, Es war sehr offensichtlich
geworden, dass der COVID-mRNA-Impfstoff die Infektion nicht stoppte und die Übertragung
sicherlich nicht stoppte. Es wurde davon ausgegangen, dass sich zu diesem Zeitpunkt
ungefähr 80.000 NHS-Mitarbeiter geweigert hatten, den COVID-Impfstoff zu erhalten. Und
jetzt drohten sie, ihren Job zu verlieren, wenn sie bis April des folgenden Jahres nicht
vollständig geimpft worden wären.

Vorsätzliche Blindheit und insitituionelle Korruption
Viele dieser Menschen waren sehr besorgt und kontaktierten mich zu dieser Zeit. Ich gab
auch viele Interviews, sowohl über die BBC als auch über Sky News und GBNews, in Bezug
auf die Verzögerung des Krankenwagens meines Vaters. Und ich nutzte die Gelegenheit, um
in den Mainstream-Medien Sajid Javid, den Gesundheitsminister, aufzufordern, die
Einführung eines Mandats für Beschäftigte im Gesundheitswesen rückgängig zu machen,
weil ich dies für unwissenschaftlich und unethisch hielt. Das Royal College of Physicians,
dem ich angehöre, hat mich gebeten, auf anonyme Beschwerden von Ärzten zu antworten,
die mir vorwarfen, ich würde – in Anführungszeichen – Antivax-Desinformation verbreiten.
Aufgrund meiner eigenen Kenntnisse und Erfahrungen mit dem Gesundheitssystem hatte
ich das Gefühl, dass dies eine direkte Reaktion war, die wahrscheinlich durch eine
Kombination aus vorsätzlicher Blindheit und institutioneller Korruption ausgelöst wurde.
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Wenn ich von institutioneller Korruption spreche, meine ich damit, dass die Beschwerden
meiner Meinung nach wahrscheinlich von Akademikern mit finanziellen Verbindungen zur
pharmazeutischen Industrie angeheizt wurden. Ich war sehr besorgt über die mögliche
Einführung des Impfstoffs, nun ja, des Impfstoffmandats. Deshalb beschloss ich, zwei Dinge
zu tun. Das erste war ein Telefonat mit dem Vorsitzenden der British Medical Association im
Dezember 2021. Ich hatte ein gutes Verhältnis zu ihm und er respektierte meine Meinung.
Ich verbrachte zwei Stunden am Telefon und erklärte ihm alles, was ich bis zu diesem
Zeitpunkt über meine Bedenken bezüglich des COVID-mRNA-Impfstoffs wusste. Er sagte zu
mir: „Aseem, niemand scheint die Beweise für den COVID-mRNA-Impfstoff so
kritisch zu bewerten wie Sie, denn die meisten meiner Kollegen beziehen ihre
Informationen über Nutzen und Schaden des Impfstoffs von der BBC“.

Ärzte bezogen ihr Wissen von den Mainstream-Medien
Dies wurde auch von der ehemaligen CDC-Vorsitzenden in den Vereinigten Staaten,
Rochelle Walensky, bestätigt, die später in einem Interview sagte, dass ihr
anfänglicher Optimismus in Bezug auf die Vorteile des Impfstoffs aus einem
Bericht von CNN News stammte. Ich sage dies nur, um zu betonen, dass wir alle
akzeptieren sollten, dass wir anfällig dafür sind, wo wir Gesundheitsinformationen erhalten.
Selbst Ärzte, politische Entscheidungsträger, Richter und Anwälte werden in der
Öffentlichkeit massiv von den Mainstream-Medien beeinflusst. Auch der Vorsitzende des
BMA stimmte mir zu. Es gebe keine ethische oder wissenschaftliche Rechtfertigung
für die Vorschrift des COVID-Impfstoffs. Er sagte, auch das BMA unterstütze ihn nicht.
Und er sagte, dass er aufgrund meines Gesprächs mit ihm direkt mit dem
Gesundheitsminister Sajid Javid sprechen würde.

Einen Monat später, Ende Januar 2022, wurde das COVID-Impfmandat für Beschäftigte im
Gesundheitswesen gekippt. Zu diesem Zeitpunkt wurde mir angesichts der Tatsache, dass
es einige Rückschläge für mich gab, klar, dass ich meine eigene kritische Analyse der
COVID-mRNA-Impfstoffe durchführen musste, da es sich um ein sehr großes Thema und
Gebiet handelt, das nicht zu meinem ursprünglichen Fachgebiet gehört. Ich habe sechs bis
neun Monate damit verbracht, die Daten kritisch zu bewerten, unter anderem in
Gesprächen mit zwei Pfizer-Whistleblowern, drei investigativen
Medizinjournalisten und renommierten Wissenschaftlern der Universitäten Oxford,
Stanford und Harvard.

Der kritischste Teil, die kritischste Forschungsarbeit, die zu diesem Thema veröffentlicht
wurde und die das gesamte Gericht im August 2022 anerkennen sollte, wurde in der
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Zeitschrift Vaccine veröffentlicht. Diese Forschung wurde von einigen der weltweit besten,
von der Pharmaindustrie unabhängigen Akademikern durchgeführt. In dieser Untersuchung
konnten wir die ursprünglichen randomisierten Kontrollstudien von Pfizer und Moderna neu
analysieren. Sie konnten dies tun, weil neue Informationen auf der Website der FDA und der
Website von Health Canada zur Verfügung gestellt wurden.

Risiken der Impfung grösser als die von COVID selber
Die Schlussfolgerungen dieses Papiers waren wirklich sehr beunruhigend. Die
ursprünglichen Studien, die zur Zulassung dieser Impfstoffe führten, ergaben, dass die
Wahrscheinlichkeit, durch die Einnahme des Impfstoffs einen schweren Schaden zu
erleiden, insbesondere einen Krankenhausaufenthalt, ein lebensveränderndes Ereignis oder
eine Behinderung, größer war als bei COVID. Die Rate der Schäden nach zwei Monaten
war mit 1 zu 800 sehr hoch.

Zum Vergleich: In der Vergangenheit haben wir andere Impfstoffe wegen weitaus
geringerer Schäden ausgesetzt. 1976 wurde der Impfstoff gegen die Schweinegrippe
zurückgezogen, weil bei einem von 100.000 Menschen ein neurologisches Syndrom namens
Guillain-Barre-Syndrom festgestellt wurde. Im Jahr 1999 wurde der Impfstoff gegen
Rotaviren ausgesetzt, weil festgestellt wurde, dass er bei Kindern eine Form des
Darmverschlusses hervorruft, von der 1 von 10.000 Personen betroffen ist. Diese Zahl lag
bei 1 von 800.

Meiner Meinung nach war es sehr klar, dass angesichts dieser Informationen, die in der
weltweit einflussreichsten Fachzeitschrift für Impfstoffe mit Peer-Review veröffentlicht
wurden und keine nennenswerten Gegenargumente enthielten, dieser Impfstoff meiner
Meinung nach niemals für die Verwendung bei einem einzigen Menschen hätte zugelassen
werden dürfen.

Meiner Ansicht nach lenkt dieser sehr wichtige Gerichtsfall in gewisser Weise von dem viel
größeren Problem ab, das darin besteht, dass es auf der ganzen Welt Gerichtsverfahren mit
einer umfassenden Untersuchung der pharmazeutischen Industrie und einer Untersuchung
der Frage geben sollte, wie es zu diesem großen Fehler kommen konnte. Natürlich könnte
man argumentieren, dass dies nur ein Teil der Forschung ist, aber in Wirklichkeit gibt es
leider verschiedene, viele verschiedene Forschungsstränge, die ein Signal für beträchtliche
und allgemeine schwere Schäden durch diese Impfstoffe zeigen.

Aus den Pharmakovigilanzdaten, die wir als „Yellow Card“-Meldungen aus der Öffentlichkeit
bezeichnen. Wir haben einen plausiblen biologischen Mechanismus der Schädigung. Wir
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haben andere Forschungsergebnisse, sogenannte Beobachtungsdaten. Wir haben auch
Autopsiedaten, die bestätigen, dass die Mehrheit der Menschen, die innerhalb kurzer
Zeit nach der Impfung an Herzproblemen starben, definitiv durch den Impfstoff
verursacht wurde.

… eine sehr, sehr entsetzliche Situation
Das ist wirklich eine sehr, sehr, sehr entsetzliche Situation, in der wir uns befinden. Man
würde hoffen und erwarten, dass die Aufsichtsbehörden alle Medikamente unabhängig
bewerten. Aber natürlich zeigen die Beweise, dass dies bei weitem nicht der Fall ist. Eine
Untersuchung des BMJ, die ebenfalls im Sommer 2022 veröffentlicht wurde, ergab, dass die
meisten der großen Aufsichtsbehörden in der ganzen Welt einen Großteil ihres Geldes von
der Arzneimittelindustrie erhalten.

So erhält beispielsweise die MHRA im Vereinigten Königreich 86 % ihrer Mittel von der
Arzneimittelindustrie, und die FDA in Amerika erhält 65 % ihrer Mittel von der
Arzneimittelindustrie, was den meisten Ärzten nicht bekannt ist. Und daher würde ich auch
nicht erwarten, dass die Mitglieder des Gerichts dies wissen, nämlich dass sehr, sehr
selten von der Arzneimittelindustrie gesponserte Forschung unabhängig bewertet
wird.

Die Daten aus klinischen Versuchen können oft Tausende von Seiten mit Informationen über
einzelne Patienten umfassen. Die Arzneimittelhersteller halten diese Rohdaten zurück. Sie
geben dann die zusammengefassten Ergebnisse an die Regulierungsbehörde weiter, die
dann zahlt und einen Anreiz hat, die Medikamente zu genehmigen, und die Medikamente
werden dann genehmigt.

Ich habe diese Punkte in meinem von Fachleuten geprüften Artikel dargelegt, der im
September 2022 im Journal of Insulin Resistance veröffentlicht wurde und in dem ich zu
dem Schluss kam, dass wir innehalten und die Frage der COVID-mRNA-Impfstoffe
untersuchen sollten.

Seitdem setze ich mich für eine Rückkehr zu einer ethischen, evidenzbasierten
medizinischen Praxis auf der ganzen Welt ein. Einige der klaren Lösungen für die Zukunft
wären Gesetzesänderungen, die erforderlich sind, damit Patienten, Ärzte und die
Öffentlichkeit mehr Vertrauen in die Informationen haben können, die sie erhalten, um
Entscheidungen über ihre Gesundheit zu treffen.

Zwei sehr klare, leicht umsetzbare Lösungen, die sowohl ethisch, wissenschaftlich als auch
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demokratisch sind, wären, dass es der Pharmaindustrie erlaubt sein sollte, Medikamente zu
entwickeln, aber sie sollte sie nicht selbst testen dürfen. Und schon gar nicht sollte
es ihr erlaubt sein, ihre eigene Forschung zu konzipieren und die Rohdaten zu
behalten. Ihre Informationen müssen unabhängig ausgewertet werden. Eine weitere klare
Lösung wäre auch, dass die medizinischen Aufsichtsbehörden kein Geld von der Industrie
annehmen sollten, da dies einen groben Interessenkonflikt darstellt. Ich möchte auch darauf
hinweisen, dass die Menschen das Gesamtbild verstehen müssen.

Vor der Pandemie war mir klar, dass es ein großes Problem mit der Zuverlässigkeit der
klinischen Forschung gibt, da die Ergebnisse klinischer Studien zu allen von der
Pharmaindustrie gesponserten Medikamenten deren Sicherheit und Nutzen stark
übertreiben.

Ich habe diese Informationen ins Europäische Parlament gebracht, wo ich 2019 eine Rede
gehalten habe, und ich habe mit sehr hochrangigen Politikern in der britischen Regierung
gesprochen. Aber obwohl sie Verständnis zeigten, waren sie der Meinung, dass das Thema
viel größer ist als sie als Einzelpersonen und dass es daher auch die Aufmerksamkeit der
Medien braucht, um die Öffentlichkeit für die Bedeutung einer solchen Untersuchung zu
sensibilisieren. Bevor wir mit weiteren Fragen fortfahren, möchte ich, da ich nun schon
ziemlich lange gesprochen habe, nur noch zwei Hinweise geben, damit das Gericht und die
Richter verstehen, wie schlimm dieses Problem ist.

Stephen Hawking der Medizin
Der Mann, den ich als den Stephen Hawking der Medizin bezeichne, ist Professor John
Ioannidis von der Universität von Stanford. Der Grund, warum ich ihn den Stephen Hawking
der Medizin nenne, ist, dass er der meistzitierte medizinische Forscher der Welt und ein
mathematisches Genie ist. Im Jahr 2006 veröffentlichte er eine Abhandlung mit dem Titel
„Warum die meisten veröffentlichten Forschungsergebnisse falsch sind“. Darin stellt er fest,
dass die Wahrscheinlichkeit, dass die Forschungsergebnisse wahr sind, umso
geringer ist, je größer die finanziellen Interessen in einem bestimmten Bereich
sind.

Ich sage dies im Zusammenhang mit dem mRNA-Impfstoff von Pfizer, der dem
Unternehmen 100 Milliarden Dollar eingebracht hat. Ein weiterer Punkt, den er in einem
weiteren Papier aus dem Jahr 2017 anführt, ist, dass der Grund für den Fortbestand des
Systems darin liegt, dass sich die meisten Ärzte nicht bewusst sind, dass die Informationen,
die sie erhalten, wenn sie klinische Entscheidungen treffen, durch kommerzielle
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Einflüsse korrumpiert wurden.

Der andere glaubwürdige Name, den ich erwähnen möchte, ist der Herausgeber des Lancet,
Richard Horton, den ich persönlich kenne. Im Jahr 2015 schrieb er im Lancet einen Artikel
über ein geheimes Treffen, an dem er selbst und einige der weltweit führenden
medizinischen Akademiker teilgenommen hatten. Darin schrieb er, dass möglicherweise die
Hälfte der veröffentlichten medizinischen Literatur einfach unwahr ist. Und er sagte, die
Wissenschaft habe sich in Richtung Dunkelheit entwickelt. Aber wer wird den ersten Schritt
tun, um das System zu bereinigen? Ich glaube, dass dieser Fall und das Gericht heute ein
sehr entscheidender Moment in der Geschichte für diesen ersten Schritt sein wird.

Q & A-Sitzung
Teil 2 des Interviews hat die Form einer Frage- und Antwortrunde. Die Fragen
wurden ursprünglich auf Finnisch gestellt, und Aseem hat auf Englisch
geantwortet. Ich habe die finnischen Fragen herausgeschnitten, man muss die
Fragen ähnlich wie bei einer Runde Jeopardy erraten.

Wieder sind Highlights meine.
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Dieser Artikel, der im August 2021 veröffentlicht wurde, also lange vor der Einführung von
COVID Pass, zeigt also im Wesentlichen auf. Wie Sie wissen, gab es in Finnland klare
Beweise dafür, dass es keinen Unterschied in der Viruslast von geimpften und ungeimpften
Menschen gab, sobald sie mit COVID mRNA infiziert waren. Das deutet natürlich darauf hin,
dass erstens die Infektion nicht gestoppt wurde und dass zweitens die Übertragung
wahrscheinlich nicht gestoppt werden kann.

Frage: Womit hängt es Ihrer Meinung nach zusammen, dass der Impfstoff entgegen den
Behauptungen die Viruslast nicht verringert hat?

Das ist eine gute Frage. Wenn man sich die ursprünglichen Studien von Pfizer und Moderna
ansieht, ihre ursprünglichen Veröffentlichungen, dann gab es eine Zahl, die häufig
verwendet wurde und an die sich, glaube ich, jeder erinnert, weil sie in den Medien immer
wieder wiederholt wurde. Ist das ein 95%iger Schutz? Wenn man sich impfen lässt, wird
man nicht an COVID erkranken?

Im Wesentlichen. Rachel Maddow, eine sehr bekannte Broadcasterin für CNN in den USA,
machte sehr klare und sehr nachdrücklich Behauptungen,

“ Wenn Sie den Impfstoff einnehmen, erhalten Sie kein COVID. ”

“ Wenn Sie den Impfstoff einnehmen, erhalten Sie kein COVID. ”

Wenn man sich diese ursprünglichen Studien ansieht, ist es für die Laien verständlich, dass
sie das glauben, denn das ist tatsächlich eine reale Wirksamkeit aller oder der meisten
herkömmlichen Impfstoffe.

Mein linker Arm ist übersät mit Narben von all den Impfungen, die ich bekommen habe.
Und sie haben mich geschützt, sei es gegen Hepatitis B oder gegen TB. Aber die von
Pfizer durchgeführten Originalversuche haben gezeigt, dass der Schutz vor einer
Infektion nicht 95 % betrug, sondern nur 0,84 %.

Mit anderen Worten, um sich zu schützen, und auch das ist Teil des Problems. Der Urstamm
des Virus, von dem viele von Ihnen wissen, dass er immer wieder mutiert ist, lag bei 0,84 %.
Mit anderen Worten: Man musste 119 Menschen impfen, um zu verhindern, dass sich eine
Person mit COVID-19 infiziert. Das liegt daran, dass es sich um ein besonders schwer zu
impfendes Virus handelt, und zum Teil auch daran, dass die Impfung sehr schnell entwickelt
wurde. Ich denke, das hat auch dazu beigetragen, dass die Wirksamkeit dieses Impfstoffs im
Vergleich zu anderen Impfstoffen sehr schlecht war.



Dr. Aseem Malhotras brisante Gerichtsaussage zu COVID-
„Impfstoffen“

Schweizerischer Verein WIR | info@vereinwir.ch | www.vereinwir.ch | 16

Tatsächlich wurde dies auch von der FDA im Mai 2021 bestätigt, viele, viele Monate vor der
Einführung des COVID-Passes in Finnland, wo sie auf ihrer Website klarstellten, dass die
Ergebnisse der Antikörpertests, die auf einen Schutz vor COVID hindeuten, im Wesentlichen
nutzlos waren.

Sie sagten, sie wollten die Öffentlichkeit daran erinnern, dass die Antikörpertests keinerlei
Sicherheit über die Ansteckung mit COVID geben. Ich war sehr schockiert, als ich dies auf
ihrer Website fand, als ich meine kritische Analyse durchführte. Und das ist wieder ein
Beispiel dafür, dass die meisten Menschen nichts davon wussten, wenn es nicht bekannt
gemacht wurde.

Unwissende Ärzte diagnostizieren schwerwiegende Impfschäden als „unerklärlich“

In ähnlicher Weise war ich auch überrascht, als ich meine eigenen kritischen
Nachforschungen anstellte, dass die Weltgesundheitsorganisation, als die Impfstoffe verteilt
wurden, eine Liste potenzieller schwerwiegender Schäden und Nebenwirkungen, die durch
den Impfstoff auftreten können, gebilligt hatte. Und diese Liste umfasst jedes
Organsystem im Körper, und alles, was mit dem Herzen schief gehen kann, steht
auf dieser Liste. Und wenn die meisten Ärzte diese potenzielle Nebenwirkung nicht
kannten, was ich glaube, dann werden sie viele Diagnosen als unerklärlich abtun, wenn
junge Menschen mit Herzinfarkten oder Herzstillständen vorgestellt werden.

Frage: Was könnte Ihrer Meinung nach dazu geführt haben, dass die Ärzte keine
Informationen über die unerwünschten Wirkungen oder Nebenwirkungen der COVID-
Impfung hatten?

Die Ärzteschaft ist hierarchisch und gehorsam, was ein Risikofaktor für
Machtmissbrauch ist. Und dies ist tatsächlich eine Schlussfolgerung, die 2017 von
israelischen Wissenschaftlern und Ärzten in Bezug auf die Rolle der Ärzteschaft im
Holocaust gezogen wurde. Ich sage das nicht, um aufrührerisch oder provokativ zu sein,
sondern nur, um dem Gericht ein Verständnis für die Kultur innerhalb der Medizin zu
vermitteln. Ich war persönlich schockiert, als ich erfuhr, dass 45 % der Mediziner der Nazi-
Partei beigetreten sind, im Vergleich zu 7 % der Lehrer. Der Grund, warum ich dies
erwähne, ist diese 2017 veröffentlichte Arbeit. Die Schlussfolgerungen, die daraus gezogen
werden, sind, dass der medizinische Berufsstand hierarchisch und gehorsam ist, was
ein Risikofaktor für Machtmissbrauch ist, und dies könnte in Zukunft zu weiteren
Problemen führen.

Wenn es um die Einwilligung nach Aufklärung geht, bin ich der Meinung, dass die
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überwältigende Mehrheit der Ärzte Menschen sind, die sich an die höchsten ethischen
Standards halten. Aber das Problem ist, dass sie auch der Hierarchie gehorchen. Und wenn
die Hierarchie der Pharmaindustrie, deren einziges Interesse darin besteht, Geld zu
verdienen, zu nahe gekommen ist, dann ist das ein großes Problem für den gesamten
Berufsstand. Um Ihre Frage zu beantworten: Der Grund, warum die meisten Ärzte mit
einem bestimmten Narrativ gefüttert wurden, ist, dass sie den Informationen
vertrauten, die von hochrangigen Akademikern und Ärzten kamen, die direkte
finanzielle oder institutionelle Verbindungen zur Pharmaindustrie hatten.

An dieser Stelle ist es wichtig zu erwähnen, dass die Pharmaindustrie finanziell und
rechtlich verpflichtet ist, Gewinne für ihre Aktionäre zu erzielen. Sie sind nicht gesetzlich
verpflichtet, Ihnen die beste Behandlung zukommen zu lassen. Das Ausmaß ihres
Eigeninteresses ist geradezu pathologisch. Der herausragende forensische Psychologe Dr.
Robert Hare, der an der ursprünglichen internationalen diagnostischen Klassifizierung der
Psychopathie beteiligt war, hat selbst gesagt, dass große Unternehmen, einschließlich Big
Pharma, in der Art und Weise, wie sie ihre Geschäfte führen, oft alle Kriterien für
Psychopathen erfüllen, insbesondere die gefühllose Missachtung der Sicherheit anderer, die
Unfähigkeit, Schuldgefühle zu empfinden, Betrug und das Ausnutzen anderer für Profit. Das
ist das Ergebnis. Ich habe einen neuen Begriff verwendet, auf den Richard Horton in der
Zeitschrift Lancet in einem Artikel über eine meiner Vorlesungen Bezug genommen hat.

psychopathische Determinanten der Gesundheit
Ich nenne dies die psychopathischen Determinanten der Gesundheit. Dies ist eine Ableitung
aus einer anerkannten Definition des öffentlichen Gesundheitswesens für die kommerziellen
Determinanten der Gesundheit, die insbesondere als Strategien und Ansätze des privaten
Sektors zur Förderung von Produkten und Entscheidungen definiert werden, die der
Gesundheit abträglich sind.

Frage: War es für normale Menschen wie hier möglich, Informationen über die schädlichen
Nebenwirkungen der COVID-Impfstoffe zu erhalten?

Für normale Menschen war es extrem schwierig. Ich würde nicht nur normale Menschen
sagen, sondern auch für Ärzte. Ich habe neun Monate gebraucht, um wirklich nach
verlässlichen Beweisen für den Impfstoff zu suchen, weil die Öffentlichkeit so einseitig auf
die sichere und wirksame Darstellung setzt. Sogar die Unternehmen in den sozialen Medien
wurden sehr stark von der Darstellung der Regierung beeinflusst, die im Wesentlichen die
Interessen der Pharmaindustrie unterstützte oder förderte.
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Ein hochrangiger Mitarbeiter von META, den ich traf, erklärte mir, dass die so
genannten unabhängigen Faktenchecker, die auf Social-Media-Seiten auftauchen,
überhaupt nicht unabhängig sind. Sie sind im Wesentlichen dazu da, die Interessen
ihrer Industriepartnerschaften und -beziehungen zu fördern, die ich in Bezug auf
multinationale Konzerne bereits als psychopathisch definiert habe. Einige Informationen
sind jedoch auch für die breite Öffentlichkeit zugänglich.

Frage: Über welche Kanäle wurden diese Informationen verbreitet, abgesehen von den
Mainstream-Medien?

In meiner Laufbahn als Verfechter der öffentlichen Gesundheit und als Aktivist habe ich die
Mainstream-Medien genutzt und Beziehungen zu vielen Journalisten in allen Bereichen
unterhalten. Viele von ihnen waren verängstigt, weil sie wussten, was vor sich geht, oder
weil sie die Geschichten nicht an ihrem Redakteur vorbeibringen konnten. Aber die
Wahrheit lässt sich nicht lange verbergen, und über verschiedene Kanäle und durch die
realen Erfahrungen von Menschen, die selbst unter Nebenwirkungen gelitten haben oder
deren Familienangehörige unter Nebenwirkungen leiden, sind die Informationen langsam
an die Öffentlichkeit gelangt. Die Informationen sind langsam über alternative
Medienkanäle an die Öffentlichkeit gedrungen. Und viele dieser alternativen Medienkanäle
haben inzwischen eine größere Einschaltquote als die herkömmlichen Medien. Ich habe zum
Beispiel ein Interview im Joe Rogan Podcast gegeben, dessen durchschnittliche Hörerschaft
größer ist als die von CNN und Fox News zusammen.

Frage: (auf Finnisch).

Ich habe mich auf diese Anhörung eigentlich nicht vorbereitet, weil mir dieses Thema seit
über zwei Jahren sehr am Herzen liegt. Ich würde sogar sagen, es geht ein Jahrzehnt
zurück. Viele dieser Informationen sind in mir verankert. Einige der Punkte, die ich heute
vorgetragen habe, werden jedoch auch. Ja, sie stimmen mit vielen der Punkte überein, die
ich in meinen Vorträgen in der ganzen Welt verwendet habe.

Frage: Ihre Spezialität ist Kardiologie, ist das richtig?

Ja, das ist absolut richtig. Mein Fachgebiet ist die Kardiologie. Ich habe vorher keine
spezifischen Forschungen oder Untersuchungen zu anderen Impfstoffen durchgeführt, aber
ich hatte das Gefühl, dass meine primäre Rolle in diesem speziellen Fall darin bestand, eine
Verbindung zwischen dem COVID-Impfstoff und kardiovaskulären Nebenwirkungen
herzustellen, was natürlich mein Spezialgebiet ist. Ich würde antworten, dass der Tod
meines Vaters mit einer Nebenwirkung des Impfstoffs zusammenhing, einer potenziellen
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Nebenwirkung im Hinblick auf die Beschleunigung seiner koronaren Herzkrankheit. Ich
glaube, ich war wahrscheinlich der erste Mensch auf der Welt, der dies erkannte, weil es
mit meinem eigenen Fachgebiet zusammenhing. Aber das meiste, worum es in diesem
Papier ging, bezog sich auf veröffentlichte Beweise, die überhaupt nichts mit dem Tod
meines Vaters zu tun hatten, und zwar im Zusammenhang mit Herzproblemen, und ich
räumte ein, dass ich möglicherweise emotional befangen war, weil mein Vater in diesem
Fall erwähnt wurde. Ich war der Meinung, dass dies einer unabhängigen, von Fachleuten
geprüften Analyse unterzogen werden musste, was auch geschah, und die Fachleute
akzeptierten meine Ergebnisse.

Frage: „Parallel dazu haben Behörden und Sektionen der Ärzteschaft unethische
Zwangspolitik und falsch informierte Richtlinien wie Impfstoffmandate und Impfstoffpässe
unterstützt, was die Grundsätze der Ethik untergräbt, evidenzbasierte Arztpraxis und
Einverständniserklärung.“

Auf jeden Fall, ja.

Ich habe von dieser Situation erst durch meine Kommunikation mit Mika Vauhkala erfahren.
Und natürlich war dies etwas, das sich in der ganzen Welt wiederholt hatte. Und natürlich
meine eigenen Erfahrungen mit der Kampagne zum Impfstoffmandat für Beschäftigte im
Gesundheitswesen im Vereinigten Königreich, so dass es für mich absolut Sinn machte. Ich
habe mir das jetzt nicht genau angesehen.

Frage: [auf Finnisch].

Eine narrative Überprüfung ist also im Wesentlichen eine kritische Überprüfung oder
Analyse der Beweise durch die erste Person. Aus meiner Sicht bietet die Erzählung einen
gewissen Spielraum, um persönliche Erfahrungen und Erlebnisse in dieser Frage des
COVID-Impfstoffs einzubeziehen. Ich habe mich vor allem deshalb mit dem Pfizer-Impfstoff
befasst, weil ich ihn genommen hatte, weil ich ihn am besten kannte, und vor allem auch,
weil er immer noch der weltweit am häufigsten verwendete COVID-Impfstoff ist.

Bill und Melinda Gates-Stiftung
Ich habe keine direkten Beziehungen zur WHO. Ich habe jedoch darauf hingewiesen, dass
ich große Bedenken hinsichtlich ihrer finanziellen Verbindungen zur Industrie habe. Der
zweitgrößte Geldgeber der Weltgesundheitsorganisation ist zum Beispiel die
Stiftung von Bill und Melinda Gates. Und Bill Gates hat in großem Umfang in
Aktien von Pharmaunternehmen investiert, und sie haben eine halbe Milliarde
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Dollar mit Investitionen in die COVID-Impfstoffe verdient. Dies ist nicht nur meine
persönliche Meinung, sondern auch ein Problem. Die ehemalige Generaldirektorin der
Weltgesundheitsorganisation, Margaret Chan, sagte in einem Interview nach ihrem
Ausscheiden aus dieser Funktion, dass 70 % der Mittel, die an die
Weltgesundheitsorganisation fließen, an Bedingungen geknüpft sind. Solange die
Weltgesundheitsorganisation Geld von der Industrie annimmt, kann und sollte man ihr nicht
zutrauen, unabhängige Gesundheitsberatung zu leisten.

Frage: Die COVID-19-Impfung hat in der europäischen WHO-Region mehr als 1,4 Millionen
Menschenleben gerettet. Das zeigt eine neue Studie. Kopenhagen, den 16. Januar 2024.

Das ist eine sehr gute Frage, wenn Sie mir erlauben, sie ein wenig zu erweitern. In der
medizinischen Forschung gibt es eine Hierarchie der Qualität und Zuverlässigkeit von
Beweisen. Die höchste Qualität der Beweise sind randomisierte, kontrollierte
Doppelblindstudien. Sie sind natürlich auch mit enormen Verzerrungen behaftet, gelten
aber immer noch als die hochwertigsten Nachweise. Und wir haben bereits festgestellt, dass
die Neuanalyse dieser ursprünglichen Studien mehr Schaden als Nutzen durch den
Impfstoff nahelegt. Eine der niedrigsten Formen zuverlässiger medizinischer Beweise sind
Modellierungsstudien. Diese werden auf der Grundlage von Extrapolationen erstellt. Diese
Informationen der Weltgesundheitsorganisation und eine frühere Studie, der zufolge 20
Millionen Menschenleben durch den COVID-Impfstoff gerettet werden konnten, stammen
aus dieser Art von Daten. Sie gelten im Allgemeinen als minderwertig und nicht zuverlässig.
Das heißt aber nicht, dass sie keine Rolle spielen, und sie sollten im Zusammenhang mit der
Gesamtheit der Beweise betrachtet werden. Aber selbst wenn wir davon ausgehen, dass
1,4 Millionen Menschenleben durch den Impfstoff gerettet wurden, so wäre es doch
ebenso vernünftig zu sagen, dass der Impfstoff mehr als 1,4 Millionen Menschen
getötet hat. Die letzte Zahl, auf die wir nicht eingegangen sind, besagt, dass in den
ursprünglichen Versuchen mehr Menschen gestorben sind, auch wenn dies keine
statistische Signifikanz erreicht hat. In der Impfstoffgruppe starben mehr Menschen als in
der Placebogruppe, und das hätte ein Warnsignal sein müssen. Aber um andere
Forschungsergebnisse zu zitieren, die auf der Grundlage von Umfragen veröffentlicht
wurden, muss ich noch einmal hinzufügen, dass dies nicht das ist, was wir die höchste
Qualitätsstufe von Beweisen nennen. Es gibt Hinweise darauf, dass in den Vereinigten
Staaten die Sterblichkeitsrate durch den Impfstoff – und ich sage „könnte“ in
Anführungszeichen – bei bis zu 1 von 1000 Geimpften liegen könnte. Ich sage das
nicht aus einer dogmatischen oder präzisen Position heraus, aber der Grund, warum ich das
erwähne, ist, dass, wenn wir die potenzielle Möglichkeit akzeptieren, dass 1,4 Millionen
Menschenleben durch den COVID-Impfstoff gerettet wurden, es meiner Meinung nach viel
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mehr Beweise und Daten gibt, die darauf hindeuten, dass er tatsächlich mehr Schaden
verursacht hat.

Frage: [auf Finnisch] – (A17-Leitartikel: Ein prominenter Virologe sagte, Sie seien ein
schlechter Mensch und Ihre Meinung ist alle falsch!…bla bla bla)

Ich habe in den letzten zwölf Jahren 19 Leitartikel für den Guardian, die Observer-Gruppe,
geschrieben, darunter drei Kommentare auf der Titelseite. Bevor ich die Frage beantworte,
möchte ich sagen, dass ich an wissenschaftliche Debatten glaube und respektiere, dass
jeder eine eigene Meinung haben sollte. Würde dieser Virologe zugeben, dass er sich geirrt
hat, als er sagte, dass dieser Impfstoff vor Ansteckung schützen würde?

Aber das ist in Ordnung, denn wir wissen, dass sich die Wissenschaft weiterentwickelt und
wir unsere Meinung mit den neuen Informationen ändern müssen, wenn es neue
Informationen gibt. Bei allem Respekt: Was weiß ein Virologe über die
kardiovaskulären Auswirkungen des Impfstoffs? Ich möchte noch hinzufügen, dass ich
bereits erwähnt habe, dass es ernsthafte Bedenken gibt – mit guten Beweisen –
hinsichtlich institutioneller Korruption im medizinischen Establishment, dass
führende Akademiker zu enge finanzielle Verbindungen zur Pharmaindustrie
haben. Große Fortschritte in der Medizin und der Wissenschaft, ja sogar in der Medizin und
der Wissenschaft und im Recht, sind sogar von der Minderheit der einen ausgegangen. Ich
bin nicht in der Lage, Ihnen eine genaue Antwort darauf zu geben, ob ich glaube, dass
meine Ansichten in der Minderheit sind, denn viele Ärzte aus der ganzen Welt und viele
sehr führende Ärzte im Vereinigten Königreich haben mir geschrieben und gesagt, dass sie
voll hinter dem stehen, was ich tue, und dass sie meine Bedenken teilen, aber sie haben zu
viel Angst, sich zu äußern.

Ich finde es auch seltsam, dass die Zeitung „Guardian“, für die ich geschrieben habe, und
die BBC, die mich immer wieder nach meiner Meinung zu medizinischen Fragen gefragt
haben, z. B. ob Donald Trump, als er krank wurde, wahrscheinlich mit COVID ins
Krankenhaus eingeliefert wird, Boris Johnson, Prinz Philip, als er krank wurde, mich
plötzlich als Randwissenschaftler darstellen. Eine der Lektionen in der öffentlichen
Gesundheitsfürsorge ist, dass man, sobald man mit seiner Arbeit eine Industrie oder eine
ideologische Kabale bedroht, angegriffen wird, manchmal unnachgiebig und bösartig. Ich
habe den Guardian-Artikel eigentlich als Kompliment aufgefasst.
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Wahrheit bleibt Wahrheit
Um eine meiner Inspirationen, Mahatma Gandhi, zu zitieren: Erst ignorieren sie dich, dann
lachen sie über dich, dann bekämpfen sie dich, dann gewinnst du. Und ich glaube, ich
erinnere mich sehr gut an die Geschichte, dass Gandhi, als er es mit dem britischen Empire
aufnahm, anfangs eine Minderheit von einem war. Aber selbst wenn man die Minderheit von
einem ist, ist die Wahrheit die Wahrheit. Ich habe verstanden.

Ich gehe davon aus, dass die meisten der hier Anwesenden vollständig geimpft
sind, so wie ich. Ich habe auch Bedenken, was die Zukunft angeht, vor allem, weil
wir jetzt viele Bedenken in der Welt haben, dass es zu viele Todesfälle gibt. Es gibt
sicherlich viele Berichte von Personen des öffentlichen Lebens, auch im
Vereinigten Königreich, über Menschen, die an Krebs erkrankt sind. Bei mir wurde
erst vor wenigen Tagen durch eine Analyse meines Darmmikrobioms von einer sehr
angesehenen Ärztin in den Vereinigten Staaten diagnostiziert, dass ich
wahrscheinlich selbst einen schweren Impfschaden habe, der mit dem
übereinstimmt, was sie bei vielen Menschen mit Impfschäden beobachtet.

Schnelles Handlen erforderlich, um den Geimpften helfen zu können

Und aus diesem Grund und aufgrund meiner eigenen Bedenken, die ich aus Gesprächen mit
vielen Experten, aus dem Umgang mit und der Betreuung von Menschen mit Impfschäden
gewonnen habe, bin ich der Meinung, dass wir sehr schnell handeln müssen, um für
alle, die geimpft wurden, herauszufinden, bei wem das Risiko besteht, in Zukunft
Probleme, einschließlich Krebs, zu entwickeln.

Und ich schließe alle in diesem Raum Anwesenden, die geimpft wurden, mit ein. Ich glaube
wirklich, dass es sinnvolle Lösungen geben wird, die den Menschen helfen können, zu
erkennen, ob sie in Zukunft ein Risiko für Probleme haben. Und je eher das Establishment
dieses Problem anerkennt, desto eher können wir die Menschen davor schützen, in Zukunft
unnötig zu leiden. Ich danke Ihnen für die Ehre und das Privileg, dass ich heute hier
sprechen darf.

 

Der vollständige 2-stündige Originalclip ist hier zu sehen.

https://twitter.com/TiinaKeskimki/status/1779424128212009176

