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Ihre erste Pressekonferenz erregte sehr viel Aufsehen und wurde vielfach zensiert.
Nun prasentieren die Pathologen Burkhardt und Lang die Fortschritte ihres
Vorhabens, eine kausale Verbindung zwischen der einer Person verabreichten Covid-
19-Impfung und ihrem in zeitlicher Nahe eingetretenen Tod pathologisch nachweisen

zu kdénnen.

Zusammengefasst von Siri Sanning

Sie hatten angekundigt, alles aufzubieten, was das Arsenal des Pathologen enthélt, um einen
ursachlichen Zusammenhang zwischen den oftmals gravierenden gesundheitlichen Schaden
sowie Todesfallen und der zuvor injizierten Covid-19-Impfung zu belegen. Mit der 2.
Pathologie-Konferenz am 4. Dezember 2021 ,Stehen Todesfalle und gesundheitliche
Schaden nach Impfungen gegen COVID-19 in einem pathologisch nachweisbaren
Zusammenhang?® wurde nun ein weiteren Schritt in diese Richtung getan.

Erste Pathologie-Konferenz viel beachtet und
massiv bekampft

Bereits die 1. Pathologie — Konferenz ,Tod durch Impfung / Undeklarierte Bestandteile der
COVID-19-Impfstoffeim September 2021 verstand sich als Aufruf an die wissenschaftliche
Welt, die vorliegenden Phdnomene zu erforschen. Dr. Burkhardt betonte, dass alle
Diagnosen gerne zur Verfigung gestellt werden. Die in zwei Themenkomplexe gegliederte
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Prasentation behandelte die Frage, ob die Impfstoffe gegen Covid-19 tatsachlich
relevante Nebenwirkungen bis zum Tode haben. Von insgesamt 10 untersuchten Fallen
schlussfolgerten die voneinander unabhangig arbeitenden Pathologen Burkhardt und Lang
bei 5 Verstorbenen einen tGberwiegend wahrscheinlichen Kausalzusammenhang zwischen
den verabreichten Covid-19-Impfungen und dem Tod der jeweiligen Person. Bei zwei
weiteren Verstorbenen sahen sie eine hohe Wahrscheinlichkeit (70%) gegeben.

Prof. Bergholz analysierte die Zahlen in den Datenbanken mehrerer Lander und verortete
einen dramatischen Anstieg der Todesfalle und schweren Schadigungen. Im Zuge des
zweiten Themenkomplexes wurden mdglicherweise undeklarierte Inhaltsstoffe der Covid-
19-Impfstoffe beleuchtet. Die Humanmediziner Drs. Bolland, Dykta, Hubmer-Mogg und
Langer berichteten tber ihre Untersuchungsergebnisse und Erfahrungen. Die Rechtsanwaélte
Becker, Holger Fischer und Viviane Fischer ergénzten die juristische Beurteilung der
Sachverhalte.

Eine ausfihrliche Zusammenfassung der 1. Pathologie-Konferenz vom 20. September in
Reutlingen lesen Sie hier: Pathologie-Konferenz: ,Die meisten Geimpften ahnen nicht, wie
krank sie jetzt sind”

Gewebeveranderungen bei Toten: Trends der
1. Konferenz setzen sich fort

~Wir haben Gewebeverdnderungen nachgewiesen, die mit hoher
Wahrscheinlichkeit auf das Impfgeschehen zuriickzufihren sind. Und in
einigen Fallen haben wir das Geflhl, das kénnte ein sehr wesentlicher
Faktor beim Todeseintritt gewesen sein.”

Die Pathologen gehen davon aus, dass all die untersuchten Patienten vor der Impfung gegen
Covid-19 grundsatzlich lebensfahig, ihre Organe intakt waren. Die entscheidende Frage,
der sie auf den Grund gehen wollen, ist, unabhéangig davon, ob man es als Impfung oder als
Gentherapie bezeichnet: ,,iImportieren wir uns in unsere Festung Korper etwas, das uns
eventuell schaden kdnnte?“

Zur Pressekonferenz ,Stehen Todesfalle und gesundheitliche Schaden nach Impfungen
gegen Covid-19 in einem pathologisch nachweisbaren Zusammenhang?® gelangen Sie via
Klick auf den roten Text. Alternativ sehen Sie das Video in Folge eingebettet oder sie
benutzen diesen Direktlink zu Odyssee.
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2. Pathologie Konferenz - STEHEN TODESFAL...

,Die Pathologie-Konferenz gestern war beeindruckend. Personlich hat mich
besonders berthrt, mit welcher Kraft und Entschlossenheit die Beteiligten —
Prof. Burkhardt, Prof. Land, Prof. Bergholz und RA Becker — an der Aufklarung
der Folgen der Impfung arbeiten. Sie setzen sich mit all ihrer Kompetenz, all
ihrer Erfahrung fur die Menschen ein, so dass die wissenschaftlichen
Einschatzungen zu den mdglichen Impffolgen sich ganz praktisch anhand der
Untersuchung der Toten Uberprifen lassen. Leider gibt es immer mehr Belege
dafir, dass die Befurchtungen stimmen und die Impfungen sowohl durch
Uberschiessende Immunantworten als auch wegen des Aufflackerns anderer
Erkrankungen durch die impfbedingte Inaktivierung des Immunsystems
erhebliche gesundheitliche Probleme — bis hin zu Turbokrebs.- machen

kénnen.*”
Viviane Fischer, Griunderin der die Pathologie-Konferenz unterstiitzenden Stiftung Corona Ausschuss:

Prof. Dr. Arne Burkhardt:

,ES ist wichtig, zu diskutieren.”

Laut seiner Kurzvita leitete er fast 20 Jahre lang das Pathologische Institut in Reutlingen und
war danach als niedergelassener Pathologe tatig. Er blickt auf langjahrige Lehrtatigkeit sowie
Gastprofessuren im In — und Ausland zurtick und veroffentlichte mehr als 150 Artikel in
Fachzeitschriften sowie Handblchern. Zudem war er fir die Zertifizierung pathologischer
Institute zustandig. Nach eigenen Angaben fihrte Dr. Burkhardt im Zuge seiner
beruflichen Laufbahn rund 40.000 Obduktionen durch und untersuchte rund eine halbe
Million Biopsien.

Burkhardt berichtet, dass ihm und seinem Team im Nachgang zur ersten Pathologie-
Konferenz vom September 2021 zahlreiche kritische Stimmen, aber auch viel

Zuspruch zuteil wurden. Aus diesem Grund wurde die aktuelle Prasentation nicht nur um
einige zusatzliche Falle erweitert, sondern auch in ihrer Art verandert. Unter Berufung auf den
weltbekannten deutschen Arzt und Pathologen Rudolf Carl Virchow, welcher in Berlin die
Pathologie in ihrer heutigen Form begriindete, bemerkt Burkhardt, dass ein Rentner-Dasein
fur Pathologen kein unbedingtes Muss darstellt.

Virchow, selbst bis zu seinem Tod aktiv, hatte nach Auffassung Burkhardts den ,Pathologen
im Ruhestand® mit Sicherheit zum Unwort des Jahres erklart. Der anlasslich seiner
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Reifeprifung 1839 am Gymnasium zu Koslin verfasste Aufsatz: ,Ein Leben voller Arbeit
und Muhe ist keine Last, sondern eine Wohltat® spiegelt Virchows diesbezugliche
Einstellung wider. Sein Werk ,Die Cellularpathologie in ihrer Begrindung auf physiologische
und pathologische Gewebelehre®, Berlin, 1871, bildet laut Burkhardt die ,Grundlage unserer
gesamten Tatigkeit.”

Feststellen, was aus dem Rahmen fallt

,Pathologen haben eine verwirrende Menge von diagnostischen Kriterien zu
meistern, die teilweise evidenz-basiert, iberwiegend jedoch empirisch sind

und meist auf Erfahrung und Intuition beruhen.”
Troxel und Sabella, Amer J Surg Pathol (1994, 2004).

Deswegen sowie auch aufgrund der Moglichkeit abweichender Resultate betont Burkhardt
die Wichtigkeit von Diskussionen. Etwas von vornherein auszuschlief3en ist auch im
Hinblick auf etwaige Fehldiagnosen kein adaquater Umgang. Fir diese listet der Pathologe
folgende Ursachen auf:

eitfaktor (Eile, Uberlastung)
Nachlassigkeit (,,negligence”)
Cognitive Insuffizienz

Interpretationsfehler i.e.S.
ww.pathologie-konferenz.de

,<Zunehmende Erfahrung und damit die Erweiterung der diagnostischen
Alternativen fuhren dazu, dass der erfahrene Pathologe oft viel grof3ere
Schwierigkeiten in der Erstellung einer harten Diagnose hat und sich vielfach
vorsichtiger in der Befundformulierung ausdrickt, als der wenig erfahrene, der
nur wenige Alternativmoglichkeiten tberblickt und daher leichter zu einer

harten Aussage kommt.*”
J. H. Holzner (1981)

Die Aufgabe des Pathologen, so Burkhardt, besteht in der Mustererkennung bzw. darin,
wertungsfrei festzuhalten, was aus dem Rahmen féllt: ,Und das war es, was wir auch bei den
Organproben sehen wollten.” In einem nachsten Schritt wurde dann anhand der
Beobachtungen eine entsprechende Theorie entwickelt.
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Untersuchungen an 15 Verstorbenen

[(oaiiimack 7

15 Death, 28 to 95 Years, 7 Men / 8 Womer
Death: 7 Days to 6 Month post injection (p...,

1. Woman 82y, Vac.: Moderna (1 & 2) death 37 days p.i.
2. Man 72y, Vac.: Comirnaty (1) death 31 days . p.i.
3. Woman 95y, Vac.: Moderna (1 & 2) death 68 days p.i.
4. Woman 73y, Vac.: Comirnaty (1) unknown

5. Man 54y Vac.: Janssen (1) death 65 days p.i.
6. Woman 55y Vac.: Pfizer-BionTech (1 &2) death 11 days p.i.
7. Man 56y Vac.: Comirnaty (1 & 2) death 8 days p.i.
8. Man 80y Vac.: Pfizer-BionTech (1&2) death 37days p.i.
9. Woman 89y Vac.: unknown (1&2) death 6 month p.i.




15 Death, 28 to 95 Years, 7 Men / 8 Womer
Death: 7 Days to 6 Month post injection (p.1.)

12. Woman 8ly Vac.: unknown (1 & 2) unknown o P.i.

13. Man 64y Vac.: Astra-Zeneca (1&2) death 7days  p.i.

14. Woman 71y Vac.: BionTech (1 & 2) death 20 days p.i.

18. Man 28y Vac.: Astra-Zeneca (1) death 4 weeks p.i.
BionTec (2)

19. Man 78y Vac.: BionTec (1& 2) death 65 days  p.i.

20. Woman 60y Vac.: Pfizer-BionTech (1) death 23 days p.i.

Ein besonderer Fokus liegt dabei auf dem Todesort bzw. auf der Frage, wo diese Menschen
verstarben. Das untersuchte Kollektiv unterscheidet sich, so Burkhardt, deutlich von
einem solchen, das aus Krankenhaus-Toten besteht. Zu beriicksichtigen ist, dass im Zuge
von intensivmedizinischen Behandlungen eventuell konkurrierende Gewebe — und
Organveranderungen entstehen (Sekundareffekte der Behandlung; Therapiefolgen, die zu
trennen sind), wohingegen bei Personen, die aul3erhalb eines Spitals verstarben, davon
auszugehen ist, dass ,sie bis zu ihrem Tod praktisch voll lebensfahig“ waren und der Tod
plotzlich eingetreten ist.

Es verstarben

« 5 Personen zu Hause

o 1 Person auf der Stral3e

o 1 Personim Auto

« 1 Person am Arbeitsplatz

o 1 Person im betreuten Wohnen (palliativ)

o 4 Personen im Krankenhaus (Intensivmedizin)
« 4 Personen im Krankenhaus (1-2 Tage)

e« 2 Personen an einem noch unbekannten Ort

Ergebnisse:



Tod in Zusammenhang mit Corona-Impfunge

15 Voruntersuchte obduzierte Falle

Nachuntersuchung RT:

Zusammenhang sehr wahrscheinlich 5
Zusammenhang wahrscheinlich 7
Zusammenhang unklar/moglich 2
kein Zusammenhang 1

Der Pathologe weist darauf hin, dass ,Zusammenhang® nicht bedeutet, dass die Impfung
gegen Covid-19 der alleinige Faktor fir das Ableben des Betroffenen war. ,Aber ich denke
zumindest bei den ersten beiden Kategorien mit 5 und 7 Fallen ‘sehr wahrscheinlich® und
‘wahrscheinlich’ kann man davon ausgehen, dass die Impfung bzw. die Folgen des
Impfstoffes im Korper mit zum Todeseintritt gefuhrt haben. Weil es sich eben um Patienten
handelte, die vorher noch grundsatzlich lebensfahig waren.*

Welche Befunde wurden erhoben?

Veranderungen des Herzens: Der haufigste Befund: Lymphozytare Myokarditis, Epikarditis,
Perikarditis.

Lymphozytare Myokarditis, Epikarditis, Perikarditi
»lymphocytic-predominance”

* Typisch fur Virus-Affektionen

* Makroskopisch kaum erkennbar

* Histologisch oft als Infarkt fehlinterpretiert (Granulozyten !)

* Typischerweise kleinherdig-multifokal, daher oft nicht erfasst

* Auswirkung auf die Pumpleistung (cave: kritisches Herzgewicht)
* Rhythmogenes Herzversagen bei Befali des Reizleitungssystems
»Sekunden-Herztod”, Nachweis kaum moglich ( ca. 15.000 Schnitte)




Maximal mit Fasernekrosen (+++): 2 Félle (wesentliche Todesursache)
Deutlich (++): 3 Falle
Minimal (+): 9 Félle

Um die Unterschiede auch fir jene deutlich zu machen, die nicht vom Fach sind und zu
demonstrieren, wie gravierend die Verdnderungen sind, der Vergleich eines normalen
Herzens mit dem eines der untersuchten Verstorbenen:

Abbildungen: Veranderungen im Herzmuskelgewebe

Pathologie
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Normal
Linkes Herz

Schwere Schadigung. Es wurden auch Muskelfasern destruiert. Zusammenhang ,,sehr
wahrscheinlich.”



Mit Bezug auf Kritik von Fachkollegen notiert Dr. Burkhardt, dass es ,sicherlich nicht
normal® ist, derart massive Ansammlungen von Rundzellen-Lymphozyten in Gefassen und
auch ausgewandert vorzufinden. Es handelt sich tberwiegend um CD 3-positive
Lymphozyten (T-Lymphozyten). Auch CD 8 Lymphozyten wurden gefunden, wahrend CD 20
Lymphozyten (B-Lymphozyten), die mit der Antikorperproduktion in Verbindung stehen,
praktisch nicht vorkommen. Auch weitere Entztiindungszellen, mononukleare Makrophagen,
waren deutlich vermehrt (CD 68). Der Pathologe: ,Man kann davon ausgehen: Eine gewisse
entzindliche Reaktion des Myokards ist die Regel, aber nattrlich nicht immer zum Tode
fuhrend. Gottseidank.”

Myokarditis ist nicht harmlos: Die betroffenen Muskelzellen
regenerieren sich nicht.

Burkhardt halt unter Berufung auf klassische Autoren der Pathologie fest, dass es sich bei
den vorliegenden Ergebnissen um keine neuen Erkenntnisse handelt, sondern vielmehr um
solche, die seit langem bekannt und in der Literatur entsprechend beschrieben sind: ,Hier
haben wir es zu tun mit der Infekt — und Begleitmyokarditis. Die kann eben infektallergisch
sein, aber natirlich auch, wenn nur Bruchteile von Viren im Blut oder im Korper vorhanden
sind.”“ Der Behauptung, Myokarditis sei etwas Harmloses, das man speziell als junger
Mensch problemlos lberstehen kann, widerspricht er entschieden. Myokarditis ist deswegen
so gefahrlich, weil die betroffenen Muskelzellen nicht regenerieren: ,Mit dem Verlust lebt
man dann sein Leben lang.”

]
Herzerkrankungen
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Spatfolgen einer Virus-
Myokarditis: Viele sterben
binnen 10 Jahre

Veronika Schlimpert

Die 10-Jahres-Sterblichkeit nach einer durch Viren ausgelsten Myokarditis ist hoch. Deutsche Kardiologen haben nun
untersucht, welche Patienten besonders gefahrdet sind.

Angesicht der derzeit kursierenden COVID-19-Pandemie kdnnten die neuesten Studienergebnisse fr Beunruhigung sorgen

Abbildungen: Veranderungen der Lunge
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den kleinen schwarzen Punkte handelt es sich um Lymphozyten.
Es kdnnen, so Burkhardt, lymphozytare Infiltrate bisweilen auch in einer normalen Lunge
vorkommen: ,Aber nicht in dieser Menge.”“ Die Tatsache, dass sich die Ansammlungen ,ganz
typisch immer um GefaRe“ sammeln, spicht dafir, dass keine inhalativen Noxen vorliegen:
,0er Schluss liegt nahe, dass es sich um eine endogene Noxe handelt, also eine, die im
Inneren des Korpers sich befindet bzw. dort eingebracht wurde.”

Der Befund Lymphozytare Alveolitis (DAD) wurde gestellt:

Maximal mit Lymphfollikelbildung (3 Falle)
Maximal (4 Falle)

Deutlich (1 Fall)

Minimal (5 Falle)


https://flexikon-mobile.doccheck.com/de/inhalativ
https://de.m.wikipedia.org/wiki/Noxe
https://de.m.wikipedia.org/wiki/Endogen

Veranderungen der Gefalde
Haufig beobachtet: Vaskulitis, Entziindung von Gefassen.

Endovaskulitis (,,Endothelitis“) in 11 Fallen
Endothel-Schwellung und Ablésung, vereinzelt lymphozytére Infiltrate, Hauptlokalisation:
Herzmuskel, Lunge.

Vaskulitis / Perivaskulitis in 10 Fallen
Perivaskulitis, lymphozytéare Infiltrate Vasa vasorum

Media-Nekrose und Entztindung in 2 Fallen

Was ist eine Infiltration in der Pathologie?

Nachdem der Begriff Infiltration in Folge haufig vorkommt, hier eine kurze
Erklarung: Unter Infiltration versteht man in der Pathologie das aktive
Eindringen bzw. Einwandern einer biologischen Einheit

(z.B. Virus, Bakterium, Zelle) in eine andersartige, in der Regel deutlich
groBere organische Struktur (z.B. Gewebe). Der Begriff “Infiltration” wird damit
in der Regel mit einer pathologischen Verdnderung assoziiert. Er kann sich
jedoch auch auf physiologische Prozesse (z.B. die Migration von Leukozyten)

beziehen.
Quelle: Doccheck

Abbildungen: Veranderungen bei der Auskleidung der Gefal3e
(Endothelien)
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Unauffallige Endothelien (tapetenférmige Auskleidung der Gefalie). Sichtbar sind nur die
Kerne.
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Das Bild wurde bereits im Rahmen der 1. Pathologie-Konférenz ggzeigt; Dem Einwand, es
handle sich um normale, autolytische Verdnderungen, die immer zu sehen wéren,
widerspricht Burkhardt entschieden. Die Endothelien haben deutlich geschwollene

Kerne: ,,Das ist immer ein Hinweis fur eine Schadigung.“ Zudem sind sie abgeldst und mit

Erythrozyten vermischt: ,Ich kann mir nicht vorstellen, wie eine solche Vermischung

stattfinden soll. Leichen werden zwar transportiert und vielleicht auch mal gerdittelt, aber dass

ein solcher Effekt entsteht ist eigentlich unvorstellbar.*

Abbildungen: Starke Lymphozyten-Aktivitat in der
Hauptschlagader (Aorta)
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Lymphozytare Infiltrate in Aorta nd Umgebung. Burkhardt: ,No maleeise han
Lymphozyten dort nichts verloren.”

Abbildungen: Schadigungen an Gefalden
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Arteria vertebralis
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Zerstortes mittelgrolRes Gefald. Aufgeschnitten und bereits bestehende arteriosklerotische
Veranderungen, jedoch ist auch die Struktur gestort.

Es wurden im Kollektiv der 15 Verstorbenen 2 Falle einer derartigen mesoarteriellen
Veranderung gefunden, was laut Prof. Burkhardt eine ungewdhnliche Haufung darstellt. 2
Menschen verstarben an einer akuten Gehirnblutung.

“‘Lymphozyten—Amok” der eigene Korper wird angegriffen:

Der Pathologe: ,Insgesamt bekommt man den Eindruck eines Lymphozyten — Amok, das
heil3t, die Lymphozyten gehen in den Modus der Autoimmun / self to self Attacken Uber.
Da haben wir verschiedene Befunde, die dazu passen.®

« UberschieRende Immunreaktion mit Gefahr von Autoimmun-Erkrankungen (,self-to-self-
attack®)

« Hyperplasie und Aktivierung der lymphatischen Organe (Lymphknoten, Milz) —
Pseudolymphome

« Infiltration und Lymphfollikel-Bildungen in nicht-lymphatischen Organen u.U. mit
Destruktion (Leber, Lunge, Niere, Schilddrise, Weichteile)

« ,Depletion®, d.h. Entspeicherung der lymphatischen Organe, mit Verminderung der
.externen” Immunkapazitat

Zur Rolle der Lymphozyten im Zusammenhang mit der Impfung gegen Covid-19 lesen Sie
Prof. Bhakdis detaillierte Ausfiihrungen: Prof. Bhakdi korrigiert sich: Covid-19-Impfreaktionen
gravierender als gedacht

Vermutete Corona — Impfnebenwirkungen mit potentieller
Todesfolge:

« Autoimmunphanomene (,self-to-self-attack®)

« Verminderung der Immunkapazitat
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« Beeinflussung des Krebswachstums
« Gefalschaden Endovaskulitis (,Endothelitis“), Perivaskulitis, Panvaskulitis

« Erythrozyten — ,Verklumpung*

Abbildungen: Veranderungen an der Leber
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Abbildungen: Veranderungen an der Niere
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Massive lymphozytéare Infiltrate auf3erhalb von Herz und
Lunge:

Niere

Schilddrise

Aorta, grol3e Gefalle)

Harnleiter, Harnblase

Lymphozytare Pyelonephritis / Nephritis
Dura

Immun — / Autoimmun Phanomene;


https://flexikon.doccheck.com/de/Dura_mater#:~:text=Die%20Dura%20mater%20ist%20die,der%20Wirbels%C3%A4ule.

Lymphozyten-Infiltrate in Organen und Weichteilen

Pseudolymphome

Milz-Aktivierung

Milz-Depletion

Epithelial — Myoepitheliale Sialadenitis — Sjégren Syndrom
Autoimmunthyreoiditis Typ Hashimoto

Leukoklastische Vaskulitis der Haut

Nephritis
Leber NASH

Der Normbegriff in der Pathologie

Der auf die seitens der Fachkollegenschaft vorgebrachte Kritik, die beobachteten
Phanomene seien allesamt Ublich und normal, entgegnet Prof. Burkhardt wie folgt: ,Auf die
Frage: ‘Sind vereinzelte Lymphozyten im Myokard normal?’ kann ich nur antworten:
Naturlich. Vereinzelte Lymphfollikel in der Lunge? Normal. Vereinzelte autolytische
Endothelablésungen: Normal. Aber jetzt kommt der quantitative Aspekt dazu und
natiirlich weitere Begleitphanomene.“

Und weiter: ,Stellen Sie sich vor, Sie gehen in der Stadt spazieren und Sie sehen einen
Polizisten. Dann treffen Sie um die Ecke zwei Polizisten. (...) Und dann sehen Sie plétzlich
zwanzig Polizisten. Dann sehen Sie 50 Polizisten. Dann sehen Sie 500 Polizisten. Und
irgendwann sagen Sie sich, das kann nicht normal sein. (...) Da muss irgendwas los sein.”

Der Pathologe beschreibt die Immunhistologie als Werkzeug, um zu unterscheiden, tber
welche ,Ausstattung® die Lymphozyten verfligen — ob die Polizisten sozusagen unterwegs
zum Polizeiball (Galauniform) oder zur Demonstration (Knuppel) sind. ,Die Immunhistologie
steht hier am Anfang. Der Schritt, hieriber Indizien und Beweise zu sammeln, kommt ja
noch,” kindigt Burkhardt die Prézisierung und Untermauerung der bisherigen

Befunde an.

Phanomenologisch / qualitati

Quantitativ / numerisch (+ Reaktive Phanomene)

www.pathologie-konferenz.de


https://www.springermedizin.de/emedpedia/histopathologie-der-haut/pseudolymphome?epediaDoi=10.1007%2F978-3-662-44367-5_37#:~:text=Als%20Pseudolymphom%20wird%20eine%20benigne,seither%20in%20der%20Literatur%20verwendet.
https://www.thieme-connect.com/products/ejournals/abstract/10.1055/s-2002-23111
https://www.usz.ch/krankheit/autoimmunthyreoiditis/#:~:text=Autoimmunthyreoiditis%20oder%20Hashimoto%2DThyreoiditis%20bezeichnet,geh%C3%B6ren%2C%20sondern%20zu%20fremdem%20Gewebe.
https://www.apotheken-umschau.de/krankheiten-symptome/hautkrankheiten/leukozytoklastische-vaskulitis-744285.html
https://de.wikipedia.org/wiki/Nephritis#:~:text=Die%20Nephritis%20(Plural%3A%20Nephritiden%3B,oft%20doppelseitig%20und%20sehr%20schmerzhaft.
https://flexikon-mobile.doccheck.com/de/Nichtalkoholische_Steatohepatitis

Verunreinigungen durch Fremdkorper
| Ot Sonnt 08 |+
Fremdkorper / Verunreinigung /Adjuvantien
im Impfstoff

* Mikrochips ???
* Graphen / Graphenoxyd ???
* Lipid-Nanopartikel
* Mineralien
* Metalle - Aluminium-Verbindungen, Edelstahl
Nachweis in Japan / Produktion in Spanien
Kein Nachweis in Deutschland ??
Eigene Untersuchungen: Doppeltlichtbrechende Partikel (Dreck?)
. Kontrolle mit Wasserproben

Auf kontroversielle Themen wie “Mikrochips”, “Graphen” bzw. “Graphenoxyd” geht Prof.
Burkhardt nicht ein, da es sich um ,reine Spekulation handelt, auf die er sich als
Wissenschattler nicht einlassen will. Lipid-Nanopartikel hingegen konnten er und sein Team
ebenso nachweisen wie Mineralien und Metalle. Bei zwei der untersuchten Verstorbenen
besteht der Verdacht einer Fremdkoérper — Mikroembolie, wobei der 2. Fall (Fall 13, siehe
Liste oben) noch ,vollkommen unklar® und sehr mysterids ist. In den Abdominalgefal3en
wurden ,merkwurdige Partikel” (O-Ton Burkhardt) gefunden, die es noch zu identifizieren gilt:
~Wenn ein Pathologe diese Veranstaltung sieht — wir sind dankbar, wenn uns jemand
sagt, was wir hier vor uns haben. Wir wissen es beide nicht,” so der Professor.

Lesen Sie dazu auch:

o Japan meldet weitere Fremdkorper in Impfdosen, diesmal bei Pfizer

o Verunreinigungen in 95 Pfizer-Dosen festgestellt — Unternehmen beteuert Sicherheit

o« 1,63 Mio. Dosen betroffen: Tote durch Metallpartikel in Moderna-Impfung

« Menschliche Eiweil3e als Verunreinigung in AstraZeneca-Impfung nachgewiesen

o Studie beleqgt: Gefahrliche Mikropartikel in allen untersuchten Impfstoffen



https://report24.news/japan-meldet-weitere-fremdkoerper-in-impfdosen-diesmal-bei-pfizer/
https://report24.news/verunreinigungen-in-95-pfizer-dosen-festgestellt-unternehmen-beteuert-sicherheit/
https://report24.news/163-mio-dosen-betroffen-tote-durch-metallpartikel-in-moderna-impfung/
https://report24.news/menschliche-eiweisse-als-verunreinigung-in-astrazeneca-impfung-nachgewiesen/
https://report24.news/studie-belegt-gefaehrliche-mikropartikel-in-allen-untersuchten-impfstoffen/
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Merkwirdige Partikel in den Abdomlnalgefarsen Blslang nicht |dent|f|2|ért — der ﬁéfhologe
bittet um Hilfestellung durch Berufskollegen.

Wie gelangen die Verunreinigungen in die Blutbahn?

Die Aspiration vor einer intramuskularen Injektion war bis zu der seitens WHO und 2016
durch die STIKO erfolgten Anderung ,Warum hat die STIKO empfohlen, auf eine Aspiration
bei der Injektion von Impftoffen zu verzichten?” Standardprozedur und arztliche Verpflichtung.
Nach Erfahrungswerten von Arzten, welche ihr ganzes Berufsleben lang aspiriert hatten,
bevor sie eine Injektion setzten, war in rund 5 Prozent aller Falle Blut in der Nadel — man
hatte ein Gefald getroffen. Burkhardt Gber einen mdglichen Zusammenhang mit
Impfreaktionen: ,Das wirde wiederum mit der Tatsache korrelieren, dass 95% aller
Geimpften keine Reaktion haben, aber die 5 Prozent, die Reaktionen hatten, haben schwere
und schwerste und Todesfalle. Das wurde korrelieren. Ob es stimmt, ist eine andere Frage.*

Die Empfehlung, auf die Aspiration vor einer Impfung zu verzichten, ist fur den Pathologen
nicht nachvollziehbar: ,Man fragt sich, wie kommt die WHO dazu, sowas als
evidenzbasiert zu behaupten?“ Er vermutet eine Bezugnahme auf Kinder: ,Die Kinder
haben naturlich nicht solche groRen Gefalie dort und zumindest bis vor kurzem wurden ja
90% aller Impfungen bei Kindern durchgeftihrt. Eventuell haben sie nur Daten von Kindern.”
Bei Erwachsenen hingegen sind die in Frage kommenden Blutgefal3e — dies machen
entsprechende Aufnahmen deutlich — durchaus grof3 genug, um von einer Injektionsnadel
erreicht bzw. durchstochen zu werden.


https://flexikon-mobile.doccheck.com/de/Aspiration
https://www.rki.de/DE/Content/Infekt/Impfen/Stichwortliste/A/Aspiration.html
https://www.rki.de/DE/Content/Infekt/Impfen/Stichwortliste/A/Aspiration.html

Musculus deltoides mit
aufgelegter Injektionsnadel
(Original, keine Montage)

www.pathologie-konferenz.de

Fazit: Forderung nach fachtbergreifenden Obduktionen:
Lassen wir uns etwas spritzen, das eventuell Schaden
anrichtet?

Impfnebenwirkungen und Todesfélle

Makroskopische Beurteilung hat Fallgruben (Myokarditis z.B. hdufig unerkannt)

Nur bei histologischer Untersuchung der Organe und Gewebe beurteilbar; neue, kompexe
Schadigungsmuster

Diese sind sehr haufig und mit unterschiedlicher Relevanz als todesursachliche (Mit-)
Faktoren zu definieren

Schwere akute Nebenwirkungen und Todesfalle moglicherweise durch Impftechnik
bedingt; Erklarung des Impfparadox

Warnung: Akute schwere Nebenwirkungen sind moglicherweise nur vorgezogene
Langzeitwirkungen.

Hinsichtlich der ,,ausgesprochen lickenhaften“ Erfassung von Impfnebenwirkungen mit
Todesfolge vermerkt Burkhardt — er geht von einer 90%-igen Dunkelziffer aus — erneut, dass

»1otenschein“ — Angaben ohne verpflichtende Angabe zum Impfstatus wertlos sind
Betroffene und Angehdrige aus Betroffenheit schweigen

Behandelnde Arzte und involvierte Staatsanwalte nicht motiviert sind (bei meldepflichtigen
Geschlechtskrankheiten 90% Dunkelziffer laut PES)

Obduktionen in Rechtsmedizinischen Instituten ohne routinemafige Histologie-
Untersuchung methodisch fur diese Fragestellung a priori ungeeignet sind

Obduktionen in Pathologischen Instituten teilweise verweigert bzw. mittels hoher
Honorarforderungen indirekt verhindert werden



« oftmals den Pathologen die Kenntnis der ,neuen“ Krankheitsmuster fehlt

Er wiederholt seine Forderung nach einer Vorgehensweise gemal dem Heidelberger
Modell (siehe Zitat) und schliel3t seine Ausfiihrungen mit dem Appell, den Blick auf das
Wesentliche zu richten. Es kommt nicht darauf an, so Burkhardt, ob die Impfungen als solche
oder als Gentherapie bezeichnet werden. Entscheidend ist, ob wir uns in unsere Festung
Korper etwas importieren, das uns eventuell schaden kénnte.

sEine fachiibergreifende Obduktion und Auswertung durch Rechtsmediziner und
Pathologen gemeinsam mit obligater histologischer Untersuchung aller Organe und
Lasionen ist fiir diese Fragestellung der einzig vertretbare Weg.*

Pathologie-Institut flr die Untersuchung von
Todesfallen nach Covid-Impfung

An dieser Stelle soll darauf hingewiesen werden, dass Prof. Burkhardt Mitglied im Verein
MWGED ist, der gemeinsam mit dem Corona Ausschuss die Arbeit eines neu gegrindeten
pathologischen Instituts unterstitzt. Dieses bietet spezifische Untersuchungen zur Abklarung
eines ursachlichen Zusammenhangs zwischen der einer Person verabreichten Covid-19-
Impfung und ihrem mit dieser in zeitlicher Nahe eingetretenen Tod an. Report24.news
berichtete.

Angehdrige, die eine entsprechende Obduktion wiinschen, haben bei der Meldestelle zur
Abklarung von Todesféllen nach Corona-Impfung — Informationen fir Angehérige von
Verstorbenen und Mediziner, welche auch tber eine eigene Hotline verfugt, die Moéglichkeit
der Kontaktaufnahme.

Prof. Dr. Walter Lang

sIch bin erschiittert, auf welche Mauern man sté3t.”

Seiner Kurzvita zufolge war er viele Jahre als Pathologe an der Medizinischen Hochschule in
Hannover téatig und leitete 25 Jahre ein von ihm selbst gegrtindetes Privatinstitut fur
Pathologie. Dessen Schwerpunkte lagen auf Transplantationspathologie,
extragynakologischer Cytologie, Schilddriisentumoren sowie Lungen / Pleurapathologie.
Zusatzlich fuhrte Lang Konsultations-Diagnostik fir Lungenkliniken, Leberpathologie-
Untersuchungen fir Kliniken und Konsultations-Untersuchungen fiir die Pathologie in Herner
durch.

Massenspektrometrie zum Nachweis von Spike-Proteinen

Lang referiert tber die seit vielen Jahren in der Eiweil3forschung angewandte Methode
der Massenspektrometrie, welche es erlaubt, die einzelnen vom Virus kodierten Proteine
darzustellen und zu bewerten. Uber das Ablesen der Proteine ist im Zuge des Nachweises
einer Corona-Infektion auch eine sichere Bestimmung verschiedener Varianten (Delta,
Omikron, ...) moglich.



https://mwgfd.de/
https://mwgfd.de/
https://corona-ausschuss.de/
https://report24.news/neues-pathologie-institut-fuer-meldungen-und-untersuchungen-bei-todesfaellen-nach-impfung
https://report24.news/neues-pathologie-institut-fuer-meldungen-und-untersuchungen-bei-todesfaellen-nach-impfung
https://www.mwgfd.de/meldestelle-impftod
https://www.mwgfd.de/meldestelle-impftod
https://www.mwgfd.de/meldestelle-impftod
https://pathologie-konferenz.de/
https://de.m.wikipedia.org/wiki/Massenspektrometrie

Nachweis einer Corona-Infektion mittels
Massenspektrometrie

ologie-konferenz.de

Der Pathologe gibt die Zusammenarbeit mit dem MVZ Trier, das die Methode der
Massenspektrometrie etablierte, bekannt. Dessen Leitung ist ihm von friheren
Konsultationen her vertraut. Im Umstand, dass Dr. Kriegsmann in der Nennung seines
Namens im Rahmen der Pathologie-Konferenz kein Problem sieht, verortet der Pathologe
eine sehr gute Ausgangslage fur kommende Herausforderungen: ,Wir beide (Burkhardt und
er selbst, Anm. d. Red.), Rentner, missen nachweisen, dass das, was wir finden, auch
wirklich die Schadigung durch den Impfstoff ist.”

Wie eine besonders schwere Infektion

Der Impfstoff, fuhrt der Pathologe aus, ist ein Virusgenom, welches injiziert wird: ,Das ist so,
als hatten Sie eine schwerste Infektion.” Eine hohe Viruslast kann bei Atemwegsviren dazu
fuhren, dass diese die Lunge erreichen und von dort in die Blutbahn gelangen.

,und genau das, dieser Weg wird gewahlt durch die Impfung,“ konstatiert Lang. Seine
Schluf3folgerung: ,Also ist die Impfung, die wir durchfiihren, eine normalerweise bei
einem Vorerkrankten tédliche Aktion.”

Im Hinblick auf die Information einer friilheren Mitarbeiterin, welche in einer grof3en
onkologischen Einrichtung tatig ist, in der sogar fur sterbenskranke Patienten eine Covid-
Impf-Empfehlung besteht, weil sie ,gefahrdet” sind, ist Lang fassungslos: ,Ich hatte gedacht,
ich werd’ nicht mehr. Ich wusste das nicht.“ Dass es Arzte gibt, die dieser Empfehlung
tatsachlich nachkommen, erschiittert ihn. Der Pathologe, der energisch gegen Korruption
innerhalb der Arzteschaft auftritt, gab nun aufgrund von Diffamierungen und wegen

des Desinteresses, das bezuglich der ,dringenden Fragen zu den Folgeschaden durch die
Coronaimpfung®“ besteht, seinen Austritt aus der Deutschen Gesellschaft fur

Pathologie bekannt:



https://patho-trier.de/
https://www.pathologie-dgp.de/
https://www.pathologie-dgp.de/

Kilndigung meiner Mitgliedschaft bei der DGP
Mitglieds Nr. 475

da Thre Geschifisstelle nicht in der Lage ist, eine Kiindigung der Mitgliedschaft in der DGP, die ich
m 08.04.2021 und nochmal am 9 1 perl chickt habe, zur Kenntnis zu nehmen,

Thnen muss i rhalt 1ss Sie Mit s Emeritierte fiir das Fach Pathologie
iff ffamie ansta wchlichen Gesprich einzuladen
enden Fragen der Folgeschiden

Dr. EImar Becker

,Wo sind wir eigentlich angekommen?*

Rechtsanwalt Becker ist Mitglied der Anwalte fur Aufklarung. Er stellt im Zuge der Pathologie-
Konferenz drei Félle vor, mit denen er aktuell betraut ist und denen eine grundsatzliche Frage
innewohnt, die er an jeden einzelnen Burger richten will: ,Wie wirden Sie empfinden oder
entscheiden, wenn Sie personlich betroffen waren?*

Spatestens jetzt muss, so der Anwalt, au3erdem die Frage gestellt werden, ob sich der Staat
noch auf dem rechtsstaatlichen und ethischen Pfad der Tugend befindet. Er erinnert daran,
dass es gemal Arzneimittelgesetz der Hersteller eines Produkts ist, der die Beweislast tragt
und somit den Nachweis zu erbringen hat, dass es bedenkenlos ist und kein grol3erer
Schaden von ihm ausgeht. Dies kann nach Ansicht Beckers keinesfalls aul3er Kraft gesetzt
werden, da es sich um ein aus einer ethischen Grundverfassung heraus entstandenes,
ubergesetzliches Naturrecht handelt, welches auf den ,grol2en Kirchenvater Augustinus®
zuruckgeht: ,Was ist ein Staat, wenn er nicht mehr an Recht und Ordnung gebunden ist? Ein
Schurkenstaat.”

Fall 1 — Herzkranker Junge (12)

handelt von einem 12-jahrigen herzkranken Buben aus Norddeutschland, der gegen Covid-
19 geimpft worden war, weil er zur sog. ,vulnerablen® Gruppe gehorte. Er verstarb wenige
Tage nach seiner 2. Dosis BioNTech. Die Impfung, so wurde festgestellt, ist ,nicht als
alleiniger Ausloser des tddlichen Ausgangs® zu sehen. Damit wurde die strafrechtlich
relevante Frage der Kausalitat beantwortet — eine Miturséachlichkeit der Covid-Impfung am
Tod des Buben ist gegeben. Die Frage, ob er ohne Covid-Impfung noch am Leben ware,
kann entsprechend bejaht werden.

Becker sieht alle handelnden Politiker in der moralisch-ethischen Verantwortung fir den Tod
dieses Buben. Ist dartiber hinaus dem Impfarzt ein Schuldvorwurf zu machen? Der Anwalt
bejaht auch dies. Der Arzt hatte vor Verabreichung der Covid-Impfung die Impftauglichkeit
des 12-Jahrigen unter Berucksichtigung coronarer Vorschaden untersuchen mussen: ,Er wird


https://afaev.de/
https://www.gesetze-im-internet.de/amg_1976/BJNR024480976.html
https://de.m.wikipedia.org/wiki/Augustinus_von_Hippo
https://bkv.unifr.ch/de/works/9/versions/20/divisions/102369

es nicht getan haben. Sonst wére es ja schon fast vorsatzliche Kérperverletzung (...) Ich
habe starkste Zweifel daran, dass die Eltern in diesem Fall ordnungsgeman aufgeklart
wurden und bezweifle, dass die Einwilligung rechtmallig war. Also gehe ich davon aus, dass
wir einen Strafrechtstatbestand erftllt haben.”

Becker richtet eine Frage an alle: ,\Was erwarten Sie von den Staatsanwaltschaften, von den
Ermittlungsbehorden?”

Fall 2 — Mann (40), Tod nach AstraZeneca

betrifft einen 40-jahrigen Mann, der wenige Tage nach seiner Impfung mit

AstraZeneca verstarb. Die Rechtsmedizin kam zu dem Schluss: Tod durch Impfung wegen
Sinusvenenthrombose. Der Impfarzt hatte dem Mann empfohlen, bei eventuell auftretenden
Kopfschmerzen Paracetamol einzunehmen. Die Aufklarung, wegen der Gefahr von
Thrombosen sofort eine Klinik aufzusuchen, unterblieb. Die Einstellung des Verfahrens
gegen den Arzt durch die Staatsanwaltschaft bzw. deren Begriindung macht Becker
fassungslos. Nicht nur gilt unter Berufung auf die Zulassung des Covid-Impfstoffes durch die
EMA eine Generalabsolution. Argumentiert wurde: ,Dass Impfstoffe Nebenwirkungen
verursachen kdnnen bis hin wie tragischerweise im vorliegenden Fall zum Tod eines
Geimpften, ist flr sich genommen nicht geeignet, den aufgrund der rechtlichen und
verwaltungsmafiigen Bestimmungen verantwortlichen Personen einen individuellen
Schuldvorwurf zu machen.”

~Wo", fragt der Anwalt, ,sind wir eigentlich angekommen?“

Fall 3 — Madchen (15), Tod nach Biontech

ist jener eines 15-jdhrigen Madchens, das wenige Tage nach ihrer 2. BioNTech-
Injektion verstarb. Der vorlaufige Befund lautet ,post-vakzine Myokarditis®, die
Ermittlungen sind noch im Gang. Bemerkenswert ist, dass alle behandelnden Arzte der Klinik
trotz mehrfacher Hinweise der Schwester und auch der Mutter jeglichen Zusammenhang mit
der Covid-Impfung ablehnten. Im Raum steht zudem die falsche Behandlung des Madchens.

SWir werden nicht nur unterstiitzt in unseren Untersuchungen. Wir werden aktiv

behindert in den Ermittlungen.*”
Rechtsanwalt Becker

Dr. Ute Kruger

L,lch hoffe auf Ihre Mithilfe!*

Die Facharztin fur Pathologie arbeitet in einem stadtischen Krankenhaus in Stidschweden.
Seit 18 Jahren widmet sie sich tberwiegend der Mammakarzinom-Diagnostik (Brustkrebs-
Diagnostik) und ist zudem auch in der Forschung tatig. Entsprechend genau weif3 sie um
Verteilung, Tumorgrof3e und den histologischen Grad bescheid. Seit mehreren Monaten
beobachtet sie Tumoren zunehmend auch bei jingeren Patientinnen. Weiters sind die
Tumoren gr6é3er und aggressiver als Ublich und aul3erdem in ihrer histologischen
Struktur verandert.

,Die Hypothese, die es zu widerlegen oder zu beweisen gilt, ist, dass das Tumorwachstum in
den Mammakarzinomen durch die Impfung gegen Covid-19 stimuliert oder ausgelost wird,”
fuhrt Krlger aus.



Wichtig in diesem Zusammenhang ist, dass die Pathologen gemeinsam mit den anderen
anamnestischen Angaben auch Informationen zur méglichen Impfung gegen Covid-19
erhalten: Welcher Impfstoff wurde verabreicht, und wann?

Dr. Kriiger richtet an ,alle Kolleginnen und Kollegen, sowohl Gynakologen als auch
Pathologen* die Bitte, gemeinsam mit ihr Daten zu sammeln, um die Hypothese des
Turbokrebses bei Mammakarzinomen entweder zu widerlegen oder zu beweisen: ,Da
es nicht ausgeschlossen ist, dass diese Hypothese bewiesen werden kann, ist es

wichtig, keine Zeit zu verlieren und sofort zun handeln. Ich hoffe auf Ihre Mithilfe!"

Prof. Dr. Werner Bergholz

,Eine Impfung gegen Covid-19 ist nicht indiziert.“

Dr. Bergholz ist ehemaliger Professor fur Elektrotechnik mit Schwerpunkt Risikomanagement.
Er verfugt Uber langjahrige Industrieerfahrung und entsprechend umfangreiches Wissen zu
Standardisierung und Messtechnik. Der mehrfach ausgezeichnete Physiker geht in seiner
Gefahrdungsanalyse ,Durchfihrung von Covid-19-Schnelltests und PCR-Tests" ausflhrlich
auf das gesundheitsschadigende Potential dieser Tests ein. Report24.news berichtete.

Dr. Bergholz rundet das Bild von der statistischen Seite her ab. Unter Einbeziehung der ISO
Norm 31000, welche sich mit Risikomanagement beschéftigt, prasentiert er seine Analysen
von Sterbedaten offizieller staatlicher Stellen.

Risikomanagement als handlungsleitender Rahmen

Risikomanagement Vorgehen:

1) Risiko — und Situationsanalyse:

11 Ermittlung SchadensausmaR = Schwere von Nebenwirkungen
1 Ermittlung Schadenshaufigkeit = Statistik der Nebenwirkungen

11 Ermittlung NutzenausmaR = Wirksamkeit
11 Ermittlung Nutzenhaufigkeit = Anzahl verhinderter Infektionen usw.

2) Optimierung der Vorgehensweise:

11 Bewertung Nutzen / Schaden > GEEIGNET ?

1 Vergleich mit Risiko der Infektion > VERHALTNISMASSIG ?

ferenz.de

W. Bergholz 30 Nov 2021
Dazu unterzieht Bergholz folgende Risiken einer naheren Betrachtung:

« Risiko 1: Unmittelbare Impfnebenwirkungen
« Risiko 2: Mittelfristige Impfnebenwirkungen

« Risiko 3: Wirksamkeit der Impfungen nicht wie erwartet?

Risiko 1: Unmittelbare Nebenwirkungen.


https://pathologie-konferenz.de/
https://www.isc-team.eu/werner-bergholz
https://report24.news/wp-content/uploads/2021/12/Gefaehrdungsanalyse_Schnelltest_Version_4_updates_12_November_2021.pdf
https://report24.news/gefaehrdungsanalyse-corona-tests-bergen-unmittelbare-gesundheitsrisiken
https://de.m.wikipedia.org/wiki/ISO_31000
https://de.m.wikipedia.org/wiki/ISO_31000

Risiko 1: Unmittelbare Impfnebenwirkungen

Paul Ehrlich Institut:

Daten Sicherheitsbericht, Datenstand 30.9.2021

I Anzahl Impfdosen: 107 888 714

I Verstorben: 1809, davon 5 Kinder / Jugendliche

I Schwere Nebenwirkungen: 21 054 (Anteil an Geimpften ca. 0,04%)
1 Nebenwirkungen: 172 188 y — )

I Geimpfte mit der SafVac App: 0,37% schwerwiegende Reaktionen
- Indiz fiir Under- Reporting?

ferenz.de

W. Bergholz 30 Nov 2021

Bergholz zum Vergleich der Covid-19-Impfung mit alteren, klassischen Impfungen: ,Dann
sind diese Zahlen, bezogen auf die Anzahl der Impfungen, je nachdem, wie man rechnet, um
einen Faktor 10 und 60 hoher als fur die traditionellen Impfungen. Das nenne ich
dramatisch.”

Risiko 1: Unmittelbare Impfnebenwirkungen

Paul Ehrlich Institut:

Vergleich mit den ,klassischen® Impfungen
I Faktor 10 — 60 mehr als bei den tblichen Impfungen!

11 Beispiel:

" Covid 19 Impfung:1800 Verstorbene in 9 Monaten, hochgerechnet 2400
pro Jahr

Andere: 20 pro Jahr, allerdings dort nur halb so viele Impfungen pro Jahr

4

ferenz.de

W. Bergholz 30 Nov 2021

Alle Fachleute sind, fuhrt Bergholz weiter aus, sich dahingehend einig, dass in jedem Fall
ein signifikantes Unterreporting besteht. Am Beispiel Gibraltar, wo im Januar 2021 so gut
wie allen Erwachsenen die 1. Dosis Covid-Impfstoff verabreicht wurde, setzt der Professor
seine Analysen fort:



Risiko 1: Unmittelbare Impfnebenwirkungen

Under-Reporting von Impfnebenwirkungen?

»~Experiment” Gibraltar (A stein, in . Nr. 128/129)
Das heiBt eine Sterbewahrscheinlichkeit = 1: 500
Wire ein Underreporting Faktor 50 000 /800 = 63 hin

100
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Die Grafik macht deutlich, dass der Januar stets ein Monat ist, in welchem die Todesfélle
ansteigen. Das ist in Deutschland nicht anders, erklart Bergholz.

»LAber der Januar 2021, der hat es nattrlich in sich gehabt. Das ist ein Sprung, der
ist absolut klar jenseits aller statistischen Wahrscheinlichkeiten.*

Der Risikoexperte zieht in Betracht, dass Gibraltar ein ,schlechtes Los" im Hinblick auf die
dort verwendeten Impfstoff-Chargen gezogen hat. Mit Verweis auf die US-amerikanische
Datenbank VAERS berichtet er von starken Schwankungen der Chargen in der

Qualitat bzw. in der Anzahl der Nebenwirkungen: ,Es gibt 90, vielleicht 95 Prozent von
Impfchargen, die sind nicht viel anders als die normalen Grippeimpfungen. Und dann gibt es
also diese Schlecht-Chargen, da reden wir von einem Faktor 100 bis 1000 mehr
Nebenwirkungen.” Kein Beweis, wie Bergholz notiert, aber ein bemerkenswertes Ergebnis.

Risiko 2: Mittelfristige Impfnebenwirkungen

Bergholz: ,Ich denke, jeder, der hier sitzt und jeder, der hier zuhort, hat davon gehort, dass
mittlerweile Gber 100 Fifa-registrierte Fussballspieler auf dem Spielfeld umgefallen sind.
Entweder reanimiert werden konnten und Schaden davon getragen haben oder sogar gleich
auf dem Spielfeld verstorben sind.“ Diese Vorkommnisse fallen, ebenso wie die

inzwischen um den Faktor 3 erhohte Haufigkeit von ,,plétzlich und unerwartet” —
Todesanzeigen, unter anekdotische Evidenz.

Im Gegensatz zu den Statistiken des RKI, des PEI und des Statistischen Bundesamts wird im
britischen Office for National Statistics ONS zwischen geimpften und doppelt geimpften
Verstorbenen differenziert:



https://vaers.hhs.gov/
https://www.rki.de/
https://www.pei.de/
https://www.destatis.de/
https://www.ons.gov.uk/

Risiko 2: mittelfristige Impfnebenwirkungen
Mittelfristige Ubersterblichkeit:

Altersgruppe von 10 bis 59 : Geimpfte 1,5 pro Woche und 100 000 mehr Tote bei

Geimpften.

Vergleich: in D im Durchschnitt ca. 0,1 Tote durch Covid-19 pro Woche und 100 000
(Datenstand Ende September, Quelle englisches Office of National Statistics ONS): Sterberate
pro Woche pro 100 000 Personen als Fkt der KW)

nicht geimpft Zweimal geimpft

| L _Mittelwert ca.2,8 |
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Altersgruppe der 10 — 59-Jahrigen. Personen, die 2 Mal gegen Covid-19 geimpft wurden,
versterben haufiger. Im Mittel versterben 1,3 pro 100.000 nicht geimpfte Personen und 2,8
pro 100.000 zwei Mal geimpfte Personen.

Die Umrechnung auf Deutschland, wo die Altersgruppe der 10 — 59-J&ahrigen 52 Millionen
Menschen umfasst, zeigt: Seit Kalenderwoche 17 Giber 20.000 zuséatzliche Verstorbene.
Eine laut Bergholz dramatische, sehr beunruhigende Anzahl.

Relevant ist im Zusammenhang auch der Vergleich mit der Geféahrlichkeit der
Erkrankung. In der Altersgruppe der 10 — 59-Jahrigen verstarben in Deutschland zwischen
Mérz 2020 bis vor kurzem insgesamt 15.000 Personen an oder mit Covid-19 (Ein Wert von
0,1 in der Grafik). Entsprechend lautet die Schlussfolgerung: Das Risiko, an den Folgen der
Impfung zu sterben, ist in dieser Altersgruppe 15 Mal so hoch wie jenes, an der
Krankheit Covid-19 zu sterben. Dies ist, so Bergholz dezidiert, keine Indikation fir eine
Impfung gegen Covid-19.

Risiko 3: Wirksamkeit der Impfung nicht wie erwartet?



Risiko Nr. 3: Wirksamkeit der Impfung nicht wie erwartet?

Haufigkeit positiver Tests
| Geimpfte lUber 30 infizieren sich haufiger als Ungeimpfte
1 Virenlast bei infizierten Geimpften gleich oder bis 200 mal héher

(Cuale COVID-19 vacane surveillance report — week 46 hitps://assets publishing service. gov. ulk/government/uploads/systemyuploads/
attachment  datafile/ 103438V acoine-survellanos-renort-week-46 ndf

Vergleich Positive Tests pro 100 000 in KW 43 - KW47
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Daten aus England zeigen: Ab 18 Jahren besteht entweder kein Unterschied oder aber die
Geimpften werden bis zu doppelt so haufig infiziert bzw. positiv getestet. Von einer
,Pandemie der Ungeimpften® kann, so Bergholz, ,wirklich keine Rede mehr* sein.

Sein Fazit:
Wahrscheinlichkeit von Impfschaden:

« kurzfristige Schaden: 10 — 60 hoher als bei konventionellen Impfungen

« mittelfristige Auswirkungen: Bei 10 — 59-Jahrigen 15 mal héheres Sterberisiko durch
Impfung im Vergleich zur Infektion

« 60 Jahre und alter: Noch keine statistisch signifikanten Befunde, aber &hnliche Tendenz
Wahrscheinlichkeit von Impfversagen:

« Geimpfte Uber 30 werden haufiger positiv getestet (jeweils bezogen auf 100.000
Personen)

« Infizierte Geimpfte sind mindestens so infektios wie Ungeimpfte
Alternativen fur Risikoreduzierung:

o Prophylaxe

« Medikamente mit nachgewiesener Wirkung

Bergholz abschlieRend: ,,Die Risikoabschatzung im Zusammenhang mit der
medizinischen Behandlung ‘Impfung’ sieht nicht wirklich positiv aus.*

Quelle: https://report24.news/2-pathologie-konferenz-impfung-ist-bei-vorerkrankten-normalerweise-toedliche-aktion/
20211221 DT (https://stopreset.ch)



https://report24.news/2-pathologie-konferenz-impfung-ist-bei-vorerkrankten-normalerweise-toedliche-aktion/
https://stopreset.ch/

