Thorsten van Bokhoven, Heilpraktiker

Wer sich kritisch mit dem Thema Impfen auseinandersetzt, wird
von den Qualititsmedien des Mainstreams gerne mit ,Nazis“ und
Lverschworungstheoretikern“ in einen Topf geworfen; es wird
gerne Uber ihn geredet, aber keinesfalls mit ihm.

Bei Informationsveranstaltungen zum Thema Impfen, wie die
Tageszeitung meiner Region vor einiger Zeit eine ausrichtete,
werden nur Impfbefiirworter eingeladen, und das Ganze kommt
mir so objektiv vor wie eine Infoveranstaltung zur Atomenergie,
bei der Umweltschiitzer Hausverbot haben und nur die Vertreter
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der Atomlobby geladen sind.

Das massive Vorgehen der Impflobby und die Verhohnung und
Gingelung von Impfverweigerern erlaube ich mir zum Anlaf3 zu
nehmen, das Fur und Wider des Impfens mal genauer unter die
Lupe zu nehmen - vor allem das Wider, schlief3lich wird dies von
der offiziellen Impfpropaganda geflissentlich ignoriert.

Gerne wird von offizieller Seite so getan, als ob Menschen,
die sich und ihre Kinder nicht regelmaB3ig gegen moglichst
alles impfen lassen, dumm, schlecht informiert, verrtickt
oder asozial sind und ihre Kinder vernachlassigen. Wie so
oft ist das Gegenteil der Fall: Gerade fir die gebildeteren
Menschen ist Impfen eine bewuBte Entscheidung, wahrend
der einfach strukturierte Burger eher brav macht, was Fern-
seher und Onkel Doktor sagen. AuBerdem: Je mehr Impfer-
fahrung, desto weniger Impfbereitschaft. Angelika Muller
(Eltern fur Impfaufklarung) in ihrer Auswertung einer Stu-
die des Robert-Koch-Instituts: , So verwundert es nicht, daf3
umso weniger geimpft wird, je mehr Geschwisterkinder es
in der Familie gibt. .... Je erfahrener die Eltern sind, umso
weniger wird geimpft.”

Einige typische Spriche von Impffanatikern:
Impfen sollte so selbstverstandlich sein wie Zédhneputzen.

Sie mussen nicht alle ihre Kinder impfen lassen, nur die,
die sie behalten méchten.
Impfgegner sind Mérder!

DaB Impfen schitzt (was durchaus ein Stlick weit stimmt),
wird gebetsmuahlenartig wiederholt, die Wahrscheinlichkeit
durch eine Impfung ernsthaft zu Schaden zu kommen, wird
jedoch quasi ausgeblendet und als ahnlich unwahrschein-
lich wie ein Lottogewinn dargestellt. Bevor wir tiefer in die
Materie einsteigen, werfen wir erst mal einen Blick auf eine
der letzten Impfkampagnen:

Die Schweinegrippe - ein

exemplarisches Beispiel

DaB es der Pharmaindustrie mehr ums Geld als um die
Gesundheit ihrer Kundschaft geht, sollte jeder denkende
Mensch inzwischen begriffen haben. Besonders deutlich
wurde dies bei der vorletzten Sau, die durchs mediale Dorf
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getrieben wurde: der Schweinegrippe. Hier reicht bereits
die Kenntnis einiger weniger Zahlen, um die auBerordent-
liche Gefahrlichkeit dieser Seuche richtig einschatzen zu
kénnen. Die Angaben zu Todesfdllen durch die Schwei-
negrippe in Deutschland gehen recht weit auseinander.
Nehmen wir die héchste Zahl, die ich finden konnte: 178.
Laut Robert-Koch-Institut sterben an der ganz norma-
len saisonalen Grippe jedes Jahr in Deutschland entwe-
der 9000-12000 oder 5000-15000 Menschen. Nehmen
wir mal einen Mittelwert von 10000 an. 10000 : 365
= 27,4. Also sterben im Schnitt jeden Tag in Deutsch-
land 27 Menschen an der ganz normalen Grippe.
Nun ist Grippe aber eine in Wellen und saisonal gehauft
auftretende Krankheit. Es ist also anzunehmen, daf3 es
Wintertage gibt, an denen Uber 5o, hdchstwahrschein-
lich Uber 100 Menschen an einem Tag in Deutschland an

Einige der besten Spruche
impfwiutiger Arzte

.Beipackzettel? Sowas gibt’'s nicht bei Impfstoffen!”
.Beipackzettel? Vertrauen Sie mir!”

~Impfungen haben keine Nebenwirkungen und sind im-
mer gut vertraglich, daher gibt es keinen Beipackzettel!”
»Ohne HPV-Impfung bekommt man in der Regel
Genitalwarzen!”

»~Quatsch, es gibt keine Impfschaden... da kann man auch
sagen, der Regen ist schuld!”

»Sie kénnen gar nicht ungeimpft sein! Da mussen Sie was
falsch verstanden haben, denn dann waren Sie ja schon
tot!”

Gefunden bei:
www.impfen-nein-danke.de/aerzte-sprueche/




Grippe versterben. Waren also samtliche wéahrend der
wochen- und monatelangen Panikmache und Impfpropa-
ganda an Schweinegrippe Verstorbenen an zwei oder drei
aufeinanderfolgenden Tagen gestorben, hatte die Schwei-
negrippe damit gerade mal die Gefahrlichkeit der ganz
normalen saisonalen Grippe erreicht! Nun sollte man davon
ausgehen, dafB3 diese nicht gerade geheimen Zahlen auch
den Entscheidungstrdgern sowie Medien bekannt sind.
Das Robert-Koch-Institut produziert nicht nur diese Zah-
len, es berdt auch die Bundesregierung. Und riet im
Fall der Schweinegrippe klar zur Impfung. Medizinisch
nicht ganz erklarbar, monetdr schon. Interessanter-
weise haben diverse Mitglieder des RKI auch gut dotierte
Vertrdage mit Pharmafirmen, wie z.B. GlaxoSmithKline,
der  Herstellerfirma des  Schweinegrippeimpfstoffs.
Es gibt den alten Spruch: Wessen Brot ich eB, dessen Lied
ich sing.

Inzwischen sind Ubrigens einige hundert Falle (davon
etwa 50 in Deutschland) von durch die Schweinegrippe-
impfung verursachter Narkolepsie offiziell anerkannt. Die
Betroffenen schlafen bis zu dutzende Male taglich plotz-
lich ein, egal was sie gerade tun. An ein normales Leben
mit Autofahren und Arbeiten ist nicht mehr zu denken. Die
Entschédigungszahlungen tragt naturlich der Staat (also
die Allgemeinheit) und nicht die Pharmafirmen. Und die
Tausende bis Hunderttausende, die leichtere neurologi-
sche Schaden davongetragen haben, bekommen nichts und
mdussen halt damit leben.

Schauen wir uns mal die priméren
Wege an, auf denen Impfungen zu
schweren Schiden fiihren konnen:

1. Toxisch

Unser Korper ist nicht bléd. Das ,,biBchen Zellmull”, das bei
einer Impfung verabreicht wird, stellt wenig Gefahr dar
und wirde ohne nennenswerte Reaktionen des Immunsy-
stems ausgeschieden werden. Damit ein immunisierender
Effekt eintritt und der Korper reagiert, mussen Giftstoffe,
wie z.B. Quecksilber- und Aluminiumverbindungen, zuge-
setzt werden. Diese Wirkverstarker bzw. Adjuvantien sind
absolut notwendiger Bestandteil der meisten Impfstoffe.
AuBerdem werden sie glaubhaft mit schwersten neurologi-
schen und anderen Erkrankungen in Verbindung gebracht.
Die Behauptung, die verwendeten Mengen waren unbe-
denklich, relativiert sich, wenn man bedenkt, daB8 Nanopar-
tikel die Eigenschaft haben, Gewebe zu durchdringen und
sich anzuhaufen.

Fertigungsbedingt finden sich in den allermeisten Imp-
fungen auBerdem Reste von Formaldehyd und anderen
Substanzen, die ebenfalls als nicht gesundheitsférdernd
gelten.

Der am weitesten verbreitete Wirkverstarker ist Alumi-
niumhydroxid. Eine 2017 veréffentlichte Studie zeigt, daB3 es
sich im Gehirn ansammelt und zu neurologischen Schaden
fuhrt — insbesondere in der geringsten Dosierung!”

Wenn keine Wirkverstarker notwendig sind, handelt es
sich um eine Impfung mit lebenden, abgeschwachten Erre-
gern. Nun kann es durchaus vorkommen, daB Erreger nicht
so weit abgeschwacht wurden, wie erhofft, und daB es zu

' Toxicology. 2017 Jan 15;375:48-57

Tierversuche waren offiziell nie besonders popular. Aber wer
weil3 schon, daB einige Impfviren in Affen herangezichtet wer-
den, um dann aus deren Nieren gewonnen zu werden? Lust auf
etwas Affenniere unter die Haut gespritzt? Oder doch lieber
Huhnereiembryos oder Krebszellen? Viren brauchen nunmal
lebende Zellen zur Vermehrung.
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einer stummen Infektion kommt - der Betroffene wird zum
Ausscheider.?

Impfgegner sehen hier die Ursache so mancher Grippe-

welle und manch anderer Epidemie.

2. (Auto)immun

Aufgrund der Giftigkeit des Adjuvants zeigt der Korper
eine Immunreaktion auf die verabreichten Erregerbestand-
teile. Leider ist unserem Korper nicht klar, daB3 er eben nur
auf dieses Zeug reagieren soll. Und so kommt es immer wie-
der zu Immunreaktionen gegen Stoffe, die eben grad mehr
oder weniger zuféallig anwesend sind, und wo dies nicht
sonderlich sinnvoll ist. Z.B. gegen Proteine im eigenen Ner-
vensystem bei Geschadigten der Schweinegrippeimpfung
oder auf Latex bei Klinikpersonal.

Je mehr unser Immunsystem zu tun hat und je gestref3-
ter es ist, mit je mehr Erregern es sich auseinandersetzen
muB, desto wahrscheinlicher sind ,Fehlschaltungen” und
unerwilnschte Immunreaktionen. Drei-, Vier-, Funf- und

+Ausscheider sind Personen oder Tiere, die nach durchgemachter,
auch asymptomatischer Infektion Gber einen Zeitraum weiterhin
Erreger aus einem Herd innerhalb des Kérpers tiber den Stuhl,
Harn oder Speichel ausscheiden und dadurch eine Ansteckungs-
quelle fur die Allgemeinheit sein kénnen, ohne krank oder krank-
heitsverdéchtig zu sein.” (Wikipedia)
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Die Idee, Infektionskrankheiten vollstdndig auszurotten, indem
die ganze Welt durchgeimpft wird, darf als Hirngespinst frihe-
rer Zeiten gelten.
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Siebenfachimpfungen sind aus dieser Perspektive betrach-
tet also sicher eine gute Idee3.

AuBerdem enthalten Impfungen auch gerne organische
Bestandteile des Materials, auf dem sie gezogen wurden?,
kénnen also auch allergische Reaktionen auslésen — die
von leichtem Unwohlsein bis zum anaphylaktischen Schock
reichen.

Merke: nur kranke Menschen bringen Geld ein, an den

Gesunden verdient niemand.

3. Viral

Vom SVg0-Virus horte ich zum ersten Mal Mitte der neunzi-
ger von einem Dozenten, der berichtete, da3 an dem Kran-
kenhaus, in dem er friher arbeitete, eine Serie untypischer
Hirntumore untersucht wurden, in denen eben jener Virus
gefunden wurde.

Erstmal nichts besonderes — da3 Tumore durch Viren aus-
gelost werden kénnen, ist nichts Neues. Nun ist SV4o jedoch
ein Virus, der ausschlieBlich bei Pavianen vorkommt. Wieso
wird er also in Hirn-, Herz- und Knochentumoren von Men-
schen gefunden? Ganz einfach: Der Impfstoff gegen Kin-
derlahmung wurde auf Paviannieren geztchtet, und SV4o
war in den zwischen 1955 und 1963 produzierten Chargen
wohl prominent vertreten. Obwohl dies seit 1960 bekannt
war, wurde erst 1963 die Produktion umgestellt.

Viren sind selbst nicht stoffwechselaktiv und im Gegen-
satz zu Bakterien oder Pilzen, die sich vermehren und
ausbreiten, nicht so einfach nachzuweisen. Man benétigt
spezifische Antikorpertests. Und da es nunmal Millionen
unterschiedlicher Viren gibt, kann niemand mit Sicherheit
sagen, welche sich in einem, auf organischem Material pro-
duziertem Impfstoff befinden und welchen Schaden sie im
menschlichen Kérper, méglicherweise erst nach vielen Jah-
ren oder Jahrzehnten, anrichten kénnen.

3 Zumindest aus Sicht der Pharmaindustrie, die sich hier sehr effektiv
neue Markte erschlieBt. Nach ihrer Philosophie der Gewinnmaxi-
mierung ist der chronisch-kranke Mensch das anzustrebende Ideal.

4 z.B. Krebszellen oder Nierenzellen von Affen
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Angst ist nicht gesund — und neben Gruppendruck und schlech-
tem Gewissen eines der Hauptwerkzeuge der Impfindustrie.
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Mythos Herdenschutz am Beispiel Masern

Herdenimmunitét bezeichnet den Effekt, bei dem die
durch Impfung erzeugte oder durch Infektion erworbene
Immunitat gegen einen Krankheitserreger innerhalb einer
Population (der ,Herde") so verbreitet ist, daB in der Popu-
lation auch nicht-immune Individuen geschitzt sind, weil
der Erreger sich nicht ausbreiten kann (Wikipedia). Ab einer
Durchimpfungsrate von etwa 95% wird Ublicherweise von
intakter Herdenimmunitat ausgegangen.

»In der Diskussion wird in der Regel vollig
ignoriert, daf} diese Berechnungen nicht primar fir
Impfungen gedacht sind, sondern mathematische

Modelle zum Berechnen epidemiologischer
Phanomene bei Krankheitsausbriichen
darstellen.“ Kinderarzt Dr. Stefan Rabe

Bloéd nur, daB die zur Berechnung herangezogenen epi-
demiologischen Modelle nicht fur Impfungen gedacht sind
und Impfungen oft nicht dasselbe MaB (oft nahe 100%) an
Immunitat hinterlassen wie eine durchgemachte Erkran-
kung. Fur den aktuellen Masernimpfstoff werden z.B. 88%
(was schon hoch angesetzt ist) Wirksamkeit angenommen
- da sind 95% Immunitat nun mal nicht zu erreichen, auch
wenn man noch so vehement alles impft, was nicht bei drei
auf dem Baum ist. Logischerweise kommt es also auch in
grundlich durchgeimpften Ladndern wie den USA immer mal
wieder zu Masernepidemien. Selbst in China, wo die Impf-
pflicht gegen Masern rigoros durchgesetzt wird, kommt es
immer wieder zu Masernausbriichen - sogar in der Provinz
Zhejiang, in der die Durchimpfungsrate Uber 99% liegt!s

Die Masern durch Impfung der gesamten Welt auszurot-
ten, wird also offensichtlich nicht funktionieren. AuBerdem
werden Fledermduse als naturliches Erregerreservoir fir
Masernviren postuliert (fur Mumps ist es nachgewiesen®)
- ein erneutes Uberspringen auf den Menschen waére also
jederzeit méglich.

5 (zZhifang Wang, Rui Yan, Hanging He, Qian Li, Guohua Chen,
Shengxu Yang, and Enfu Chen: Difficulties in Eliminating Measles
and Controlling Rubella and Mumps: A Cross-Sectional Study of
a First Measles and Rubella Vaccination and a Second Measles,
Mumps, and Rubella Vaccination, PLoS One. 2014; 9(2): €89361;
http://www.ncbi.nIm.nih.gov/pmc/articles/PMC3930734)

Drexler F. Nature Communications 3, Article number:796;
doi:10.1038/ncomms1796; www.nature.com
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Uberlebt dank Impfung - tatsichlich?

Impfungen schitzen und sind sicher und notwendig.
Zumindest nach Ansicht der Industrie, die Milliardenge-
winne damit macht.

Die immer wieder aufgefuhrte Behauptung, Impfungen
hatten uns von der GeiB3el diverser Infektionskrankheiten
und Seuchen befreit, ist namlich keine erwiesene Tatsache.
Es besteht zwar eine zeitliche Korrelation mit dem Rulck-
gang dieser Erkrankungen — diese besteht aber ebenso mit
besserer Hygiene und allgemein besseren Lebensbedingun-
gen. Sauberes Wasser trinken zu kénnen, und keines, wo
andere Leute reingeschissen haben, ist logischerweise recht
hilfreich, um die Erkrankung an fakal-oral Ubertragenen
Krankheiten, wie Polio oder Cholera, zu vermeiden. Kana-
lisation, Wissen Uber Hygiene, sauberes Wasser und ein
anstandiger Erndhrungszustand sind hier die wichtigsten
Faktoren zur Gesunderhaltung.

Fur so gut wie keine Impfung existiert ein Nachweis, da3
sie wirklich vor einer Infektion schitzt. Es wird lediglich
nachgewiesen, daB ein bestimmtes MaB3 an Antikdrpern
gebildet wird. Die Annahme, daB3 eine gewisse Menge an
Antikdrpern gegen einen Erreger einen gewissen Schutz
bietet, erscheint zwar erst einmal logisch, doch ist Immu-
nologie ein dermaBen komplexes, bis heute nicht véllig
erforschtes Feld, daB ein einziger Parameter niemals sehr
aussagekraftig sein kann.?

Und so gibt es verschiedene Falle/Studien bei Mensch und
Tier, bei denen die durchgeimpfte Gruppe haufiger an der
Krankheit (gegen die geimpft wurde) erkrankte, als die

Einige der besten Dialoge mit
impfwiitigen Arzten

»Sie konnen Ihr Kind nicht immer schitzen, irgendwann
muf es in die Schule, wo es dann von anderen Kindern
angesteckt wird!” --- ,Von den geimpften?” --- Stille!

»Ich habe schon so viele Kinder an Tetanus elendig verre-
cken sehen. Der Erreger lauert schon im Gras!” --- ,Wann
und wo? Statistiken?” --- Keine Antwort!

Kinderarztlicher Notdienst in der Klinik, nach Pflastern
von ein paar Brandblasen und Ablehnung der Tetanus-
impfung: ,Sie sind Uble Verbrecher!”

Kinderarztin nach Intensivstation nach schwerer Impfre-
aktion, wo die Klinikarzte dringend von weiteren Imp-
fungen wegen méglicher Todesfolge abrieten: ,Da pas-
siert nichts, Sie haben Uberreagiert, und deswegen hat er
so hoch gefiebert. Wir impfen planmaBig in drei Wochen
weiter!"”

Nach drei OPs wegen sterilem AbzeB an der Impf-Ein-
stichstelle am linken Oberschenkel: ,Das kann nicht vom
Impfen kommen, PROBIEREN WIR ES NOCHMAL!" - Da-
nach dasselbe auf der anderen Seite mit neun OPs!
Gefunden bei:
www.impfen-nein-danke.de/aerzte-sprueche/

7 Es spricht einiges dafir, daB Impfungen zwar den Antikérpertiter
erhdhen, ansonsten aber eine unvollstandige Immunitat hinterlas-
sen, bei der die Ausscheidung von Erregern sowie deren Abbau-
produkten und Toxinen nur bedingt funktioniert. Das Resultat sind
Krankheiten des atopischen Formenkreises wie Neurodermitis.

nicht geimpfte Kontrollgruppe; sei es Tetanus, Tuberkulose
oder Maul- und Klauenseuche.

Ubrigens ist die Belastung durch Impfungen massiv
gestiegen. So bekam ich (Jahrgang 1971) als Kind noch funf
Impfungen verabreicht. Heute sieht der Impfplan 4o Imp-
fungen vor, 33 davon im ersten Lebensjahr.

Im Jahr 2016 kam es an der amerikanischen Eliteuniver-
sitat Harvard zu einem Ausbruch von Mumps, von dem

Uber 4o Studenten betroffen waren. Samtliche erkrank-
ten Studenten waren vorschriftsmaBig gegen Mumps
geimpft worden.

Wahrscheinlichkeit eines Impfschadens

Letztendlich lduft alles auf die Frage hinaus, was denn nun
gefahrlicher ist: die Krankheit oder die Impfung dagegen?
Dies kann definitiv nicht pauschal beantwortet werden, da
Menschen verschieden sind und eine Vielzahl von Impfstof-
fen, teilweise auch gegen dieselbe Krankheit, existieren.

Der Impfglaubige wird hier auf die Beipackzettel der Imp-
fungen verweisen, die, schenkt man ihnen Glauben, von
einer Wahrscheinlichkeit von unter 0,01% flr eine schwere
Reaktion/Schadigung ausgehen. Leider werden die meisten
Nebenwirkungen nicht erkannt (Underreporting) und fin-
den somit auch keinen Eingang in die Beipackzettel — hier
ist von einer massiven Dunkelziffer zwischen 90% und
99% auszugehen. Ein wichtiger Punkt ist, daB die univer-
sitdre Lehre immer weniger von medizinischen Tatsachen,
sondern von ldeologien und den Interessen der Pharma-
industrie gepragt wird und somit die meisten Arzte keine
Ahnung haben, wie hoch die Wahrscheinlichkeit eines
schweren Impfschadens ist und nicht erwarten, jemals in
ihrer Praxis auf einen zu treffen. Viele wissen anscheinend
noch nicht einmal, daB sie zu einer Meldung verpflichtet
sind. Liest oder hért man Geschichten von schwer impfge-
schadigten Menschen fallt auf, daB der Schaden nur sehr
selten von dem Arzt diagnostiziert wurde, der die Impfung
verabreichte und die Anerkennung ein harter Kampf mit
bedingten Erfolgsaussichten ist.

Eine gewisse psychologische Hemmschwelle ist hier auch
zweifellos gegeben. Den Eltern und sich selber gegentber
zuzugeben, daB die Impfung, die man ihnen zum Wohle
ihres einst vitalen Kindes quasi aufgedrdangt hat, dazu
gefuhrt hat, daBB eben jenes Kind nun schwerbehindert
und lebenslanger Pflegefall ist, durfte jedem Menschen mit
Resten an Gewissen und Anstand nicht ganz leichtfallen.

Deutlich weniger spektakuléar als die schweren Impfscha-
den, aber auch viel weiter verbreitet, sind die leichten bis
mittleren Schaden, die Impfungen in Immunsystem, Ner-
vensystem und Stoffwechsel anrichten kénnen. Vermehrte
Neigung zu Krankheiten des Allergischen Formenkreises
wie auch hohere Infektanfalligkeit und neurologische
Probleme und Defizite sind deshalb bei Geimpften hau-
figer anzutreffen als bei Ungeimpften. Siehe Eltern fur

»Es gibt keine Impfschiden, ist alles Zufall,
wenn nach einer Impfung Epilepsie oder andere
Behinderungen kommen!“ — Warum gibt es
aber impfkritische Arzte? — ,Das verstehe ich

auch nicht, wie man ein Studium durchlduft
und dann nicht impft. Ich gebe das weiter, was
man mir beigebracht hat!“ Arzt zitiert nach
www.impfen-nein-danke.de/aerzte-sprueche/
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Impfaufklarung und die RKI-Studie. Gerade leichtere Scha-
den kénnen erst mal unbemerkt bleiben, spater aber zu
Entwicklungsstérungen und diversen Problemen fuhren.

Eine Impfenzephalitis (Entziindung des Gehirns) tritt hau-
fig ohne groBe Symptome auf und wird deshalb haufig
auch nicht als Impfkomplikation gemeldet. Es durften
also weit mehr Falle auftreten.’

Martinon-Torres F, Magarinos MM, Picon M, Fernandez-Seara MJ,
Rodriguez-Nunez A, Martinon-Sanchez JM. R: Self-limited acute
encephalopathy related to measles component of viral triple
vaccineRev Neurol. 1999 May 1-15;28(9):881-2.

Weitere Nebenwirkungen

Als Kinderkrankheit verlaufen Masern (und andere Kin-
derkrankheiten) in den allermeisten Fallen problemlos
und hinterlassen keine Schaden. Anders sieht es aus, wenn
Babies oder Erwachsene erkranken. Da die Impfung schnel-
ler an Wirksamkeit verliert als die nattrliche Immunisierung
und Auffrischungen durch Kontakt mit Wildviren seltener
vorkommen, erkranken inzwischen verhaltnismaBig mehr
Babies® und Erwachsene - also jene, bei denen wesentlich
mehr Komplikationen zu erwarten sind.

Die Menschen in unseren Breiten koexistieren seit vielen
Jahrhunderten mit den sog. Kinderkrankheiten, die viele
Generationen lang von Uber 99% der Menschen durchge-
macht wurden. Weshalb diese ein Stlick weit zu ,Sparrings-
partnern” des kindlichen Immunsystems wurden, welches
gestarkt aus einer Uberwundenen Infektion hervorgeht.
Auch Entwicklungsschibe koérperlicher wie geistiger Art
werden von vielen Eltern bei ihren Kindern nach tberstan-
dener Kinderkrankheit beobachtet. Die Auswertung der
RKI-Studie (s.u.) bestatigt, daB nicht oder wenig geimpfte
Kinder tblicherweise gestinder und vitaler als die grtindlich
Durchgeimpften sind.

Eltern fiur Impfaufklirung und die RKI-Studie

Von 2003 bis 2006 fuhrte das Robert-Koch-institut eine
Studie mit fast 18.000 Kindern zum Thema Impfen durch.
Der Zusammenhang zwischen Impfstatus und Gesundheit
wurde im abschlieBenden Bericht, trotz eines Umfangs von
900 Seiten, jedoch komplett ausgespart. Glucklicherweise
konnten die Rohdaten erworben werden, und Angelika
Mauller von EFlI hat damit umfangreiche Berechnungen
durchgefihrt, Uber die sie in der SALVE-Ausgabe Fruhling
2014 (Nr. 6) berichtete. Hier einige ihrer Ergebnisse:
.Geimpfte Kinder haben fast doppelt so hdufig Neuroder-
mitis, mehr als doppelt so oft Heuschnupfen und 5 mal so
oft eine Nickelallergie wie ungeimpfte Kinder .... Ebenfalls
haben Geimpfte héufiger eine Brille, leiden hdufiger unter

Bis in die 6oer Jahre behandelte man in der Kinderklinik

in Basel Kinder mit nephrotischem Syndrom (ein schwere

Nierenerkrankung), indem man sie kinstlich mit Masern
infizierte. Man hatte namlich festgestellt, daB Kinder

spontan gesund wurden, nachdem sie die Masern durch-
gemacht hatten.!

' Rooth IB. Supression of plasmodium falciparum infections during
measles or influenza. Am J Trop Med Hyg 1992;47(5):675-81.

8 Geimpfte Mutter kdnnen im Gegensatz zu nattrlich immunisierten
ihren Babies nur einen geringen Nestschutz Ubermitteln.
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dem Aufmerksamkeitsdefizitsyndrom und mufBten 3 mal
héufiger in eine Sprachtherapie bei einem Logopé&den.”

Erschreckenderweise sind die grindlich Geimpfen auch
nicht besser vor Infektionen geschiitzt - ganz im Gegenteil:
+Auch bei so ernsthaften Infektionen, wie Lungen- oder
Mittelohrentziindungen, sind geimpfte Kinder wesent-
lich hédufiger betroffen. Geimpfte Kinder und Jugendli-
che haben ein viel héheres Risiko, an einer Lungen- oder
Mittelohrentziindung zu erkranken. Geimpfte Kinder sind
wesentlich anfélliger fur bakterielle Infektionskrankhei-
ten, wie z.B. Scharlach und Salmonellen-Durchfall, da das
Abwehrsystem durch die Impfungen geschwiécht wird."
Fazit: ,Ungeimpfte Kinder sind in jeder Hinsicht gesiinder
als geimpfte. Hierflr gibt es tbrigens nicht nur die Beweise
im Datenmaterial der KiGGS-Studie sondern auch logische
Erkldrungen, die in den Inhalts- und Zusatzstoffen der Impf-
stoffe zu suchen sind."®

Wessen Brot ich ef3, dessen Lied ich sing

Die STIKO, die Standige Impfkommission, besteht aus Impf-
experten, die sehr gut mit der pharmazeutischen Industrie
vernetzt sind (Siehe oben, Impfempfehlung zur Schwei-
negrippe). Also keine breite Palette an Medizinern, denen
es um die Gesundheit der Menschen geht, sondern Impf-
experten, die den Impfgedanken hochhalten und Geld von
Pharmafirmen bekommen.

Man muB klar sagen, daB der Staat in seiner Kontroll-
funktion, was das Impfen angeht, véllig versagt und sich
zum Buttel von Big Pharma macht. Das Erkennen und die
Erfassung von Impfschaden sind nicht erwinscht.

»Eine reine Risikosignalerfassung, wie sie heute
erfolgt, verliert bewufdt die Gesundheitsentwicklung
der Blrger nach der Impfung aus dem Auge.

Daher kann niemand das vermehrte Entstehen

von beispielsweise Allergien, ADHS etc. eindeutig

dem Impfen zuordnen. Es wére leicht zuordenbar
oder widerlegbar, wenn man eine ordentliche
Erfassung realisieren wiirde. Der Staat mdchte keine
eindeutige Erfassung, da sie Verantwortlichkeiten
erzeugt und vor allem die Handlung dem Ergebnis
eindeutig zuordenbar wird.“ Impfschutzverband.com

9 Zum besseren Verstédndnis der Arbeitsweise unseres Immunsystems
und wie Impfungen zu Schaden fuhren, sei hiermit der Artikel
LImpfen aus homoopathischer Sicht” von HP Hans Christian Hinne
in SALVE Nr. 3 empfohlen.



Griindliche Information ist vonnoéten

Auch wenn dieser Artikel bisher vielleicht den Anschein
macht, bin ich kein vélliger Gegner von Impfungen, und es
liegt mir fern, das Impfen generell als des Teufels zu erkla-
ren — bei den Pocken z.B. hat's anscheinend geklappt mit
dem Ausrotten. Man sollte sich nur dartber im klaren sein,
daB einiges schiefgehen kann und man ein gewisses Maf3 an
Schutz mit einem nicht genau abwéagbaren Risiko erkauft.
Woiirde ich in ein Gebiet reisen mussen, in dem Gelbfieber
endemisch vorkommt, oder in dem die Pest ausgebrochen
ist, warde ich mich impfen lassen, da ich in diesem Fall die
Krankheit als gefahrlicher als die Impfung einschatze. Bei
Grippe ist dies nicht der Fall.

Untersuchung von Rolf Kron

Dieser Artikel fokussiert sich auf die negativen Aspekte
und das Schadenspotential des Impfens, weil diese in der
offiziellen Impfpropaganda (Deutschland sucht den Impf-
paB...) nahezu vollstandig ausgeblendet werden. Wenn du
erwdgst, dich oder deine Kinder impfen zu lassen, nimm
dir die Zeit, dich eingehend zu informieren. Die hubsch
gemachten Seiten der Impflobby mit den kurzen, einfa-
chen Texten und den netten Erklaranimationen sind schnell
gegoogelt. Wer sich jedoch wirklich schlau machen will,
braucht umfassende Informationen — folgende Seiten kén-
nen hierzu hilfreich sein:

www.efi-online.de, www.impfen-nein-danke.de,

www.impf-report.de, www.impfschutzverband.de,

www.impfschaden.info @)

+Rolf Kron, homdéopathischer Arzt untersuchte den Gesundheitszustand von knapp 2300 ungeimpfter Kinder.

Unten sehen Sie eine Gegenuberstellung bekannter Untersuchungen und dem Ergebnis der Untersuchung von Rolf Kron.
In der linken Spalte werden die Krankheiten und deren Haufigkeiten aller Kinder (als GréBe fir Geimpfte) allgemein an-
gegeben, die anderen Spalten spiegeln die Zahlen der wenig bzw. komplett Ungeimpften wieder."

Krflnkhelten/ KiGGs-Studic Neuspelandwche Elternumfrage Fragebogen Kron
Priavalenzen Studie aus Salzburg
0,6% JA
g‘:th;a/ 3,7-5% 3% Von 820 TN 0% 0,7% Selten
57 incl. chron. Bronchitis
Mittelohrentzindung / 11-20% Doppelt so hau- 2,5% JA
. . . 7% 4,6%
20-26% fig wie Ungeimpfte 7.5% selten
8 1-0.£% Bis 10. Lj, inkl. andere
Neurodermitis bis 6.Lj / 9:57% « «_ . 13% allerdings ohne 4% ohne Ekzeme
Doppelt so haufig wie
10-20% . Altersbegrenzung Altersbegrenzung 2,5% JA
Ungeimpfte 0
3,9% selten
- 0, 0,
Heuschnupfen / 7:5:10,3% . e . B /z A
10-15% der Kinder Doppelt so haufig wie - 2,9% 1,8 % selten
Ungeimpfte incl. chron. Schnupfen
Allergie / i ) 3% 3,5% Ja,
25% 4,3% selten
Autismus / i ) ) 0,04% nur ein Fall eines
0,4-0,5% Uber 15-Jahrigen
. . 1% Bis 10 Lj
'j_?olt/s bis 10.Lj / - allerdings nur 1-2% 0,4% ADS
’ Hyperaktivitat 0,4% Hyperaktiv
Epilepsie / 0
0,5-1% 0.3%
Diabetes Typ I/ i i 1= 0.12% 0,01%

0,12-0,15%

Quelle: www.impfschaden.infolimpfungen-allgemein/geimpfte/lungeimpfte.html

Die komplette Auswertung der Untersuchung finden Sie unter

www.impfschaden.infolimages/stories/wie_gesund_oder_krank_sind_ungeimpfte_kinder.doc

SALVE



Bitte legen Sie dieses Formular Ihrem Impfarzt rechtzeitig vor Ihrem nachsten Impftermin vor!

Arztliche Erklirung zur empfohlenen Impfung

Bitte fiir jeden Impfstoff einzeln ausfiillen!

Impfempfehlung
(] Ich, der unterzeichnende Arzt, empfehle fiir

Name / Vorname / PLZ / Ort / Alter
¥ . ..
die Durchfiihrung folgender Impfung:
Impfstoffname / Hersteller / enthaltene Antigene

Gesundheitszustand und Kontraindikationen
Der Impfling wurde von mir unmittelbar vor der Impfung sorgfiltig untersucht und ist vollstindig gesund.
Zudem wurden folgende mdgliche Kontraindikationen sorgfiltig von mir abgepriift:

)

)

Impfrisiko
[] Ich sehe die Risiken von schweren Impfkomplikationen oder gar Impfschidden als derart gering an,
dass ich bereit bin, die volle Haftung fiir etwaige Gesundheitsschdden zu tibernehmen.

[1 Dadie von mir empfohlene Impfung nicht ganz frei von Risiken ist, bin ich nicht bereit, eine Haftung
fiir etwaige Gesundheitsschidden zu iibernehmen. Das Risiko haben allein der Impfling bzw. seine
Erziehungsberechtigten zu tragen.

Mogliche Komplikationen

Um sicherzustellen, dass ich keine Impfkomplikation libersehe, habe ich mich ausfiihrlich {iber mogliche
Komplikationen der von mir empfohlenen Impfung informiert. Folgende mdgliche Komplikationen sind
mir aus der Fachliteratur, insbesondere der Fachinformation des Impfstoffes, bekannt:

Meldepflicht fiir Impfkomplikationen

Mir ist bekannt, dass ich laut Infektionsschutzgesetz (IfSG § 6) verpflichtet bin, jeden Verdacht einer un-
gewohnlichen Impfreaktion meinem lokalen Gesundheitsamt zu melden und dass laut IfSG bei Unterlas-
sung der Meldung ein Bul3geld von bis zu 25.000 Euro verhdngt werden kann. Fiir die Begriindung eines
Verdachts reicht bereits der zeitliche Zusammenhang zwischen Impfung und Erkrankung aus. Ich werde
diese Meldung ggf. ohne weitere Erinnerung (z. B. durch den Impfling oder seinen Vormund) vornehmen
und dem Impfling automatisch eine Kopie dieser Meldung zukommen lassen.

Wirksamkeit

[] Ich bin mir sicher, dass es fiir den von mir empfohlenen Impfstoff einen direkten Wirkungsnachweis
gibt, wonach Geimpfte eindeutig gestinder sind als Ungeimpfte

[] Ich bin mir nicht sicher, ob es fiir den von mir empfohlenen Impfstoff einen direkten Wirkungsnach-
weis gibt, vertraue jedoch — ungepriift — den Angaben der Zulassungsbehdrde

Alternativen
Ich habe nach bestem Vermoégen alternative und nebenwirkungsfreie Methoden der Krankheitsprophylaxe
auf ihre Tauglichkeit hin gepriift und bin dennoch der An-
sicht, dass es zur Impfung keine Alternative gibt. Auf ent-
sprechende Fragen des Impflings gehe ich gerne ein.

Sédmtliche Angaben erfolgen nach bestem Wissen und
Gewissen.

Praxisstempel

Ort, Datum, Unterschrift des impfenden Arztes

V.i.S.d.P.: Netzwerk fir unabhangige Impfaufklarung (NEFUNI), Hans U. P. Tolzin, Widdersteinstr. 8, D-71083 Herrenberg, Fon 07032/784 849-1
Fax -2, Email: redaktion@impf-report.de. Dieses Formular finden Sie im Internet unter: http://www.impf-report.de/infoblatt/impferklaerung.pdf



