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A) Neue englische Metastudie: Lockdowns waren in der Corona-Pandemie ein kostspieliger

Fehlschlag

Eine Metaanalyse, die vom Londoner Institut far
Volkswirtschaftslehre (Institute of Economic Af-
fairs) veroffentlicht wurde, kommt zu dem Ergeb-
nis, dass Covid-Lockdowns die Todesfalle nicht
signifikant reduzieren konnten. Diese Herby-Jo-
nung-Hanke-Metaanalyse ergab, dass Lock-
downs, wie sie in Studien auf der Grundlage von
Stringenz-Indizes im Fruhjahr 2020 berichtet
wurden, die Sterblichkeit nur um 3,2 %, vergli-
chen mit weniger strengen Lockdown-Malinah-
men bspw. in Schweden, senkten. Zur Begrin-
dung der Lockdowns wurden aber das 10 bis 15-
fache der Sterblichkeit herangezogen.

Die Autoren der Studie betonen ausdrticklich,
dass freiwillige MaBnahmen wie soziale Dis-
tanzierung und die Reduzierung von Kontakten
von Mensch zu Mensch die COVID-Sterblichkeit
in Schweden, einem Land, das keine drakonisch
gesetzlichen Beschrankungen auferlegt hat, ef-
fektiv gesenkt haben. Dies steht im Einklang mit
den Erkenntnissen zu Beginn der Pandemie,
dass freiwillige MaRnahmen, die bereits vor den
Lockdowns begannen, die Ubertragung redu-
Zierten.

Wenn freiwillige MaRnahmen, geringfligige Ge-
setzesanderungen und proaktive Informations-

kampagnen die Ubertragung von COVID wirk-

sam reduzierten, waren Lockdowns aus Sicht

der offentlichen Gesundheit nicht gerechtfer-

tigt. Diese negative Schlussfolgerung wird durch

die erheblichen wirtschaftlichen und sozialen

Kosten verstarkt, die mit Lockdowns verbunden

sind, darunter:

gehemmtes Wirtschaftswachstum

starker Anstieg der Staatsverschuldung

zunehmende Ungleichheit

Schadigung der Bildung und Gesundheit

von Kindern und Jugendlichen

e verminderte gesundheitsbezogene Le-
bensqualitat

e Schadigung der psychischen Gesundheit

e erhohte Kriminalitat und

¢ Bedrohungen der Demokratie und Verlust
der Freiheit.

Das klare Resiimee der Studie: "Sie zeigt,
dass Lockdowns ein gescheitertes Verspre-
chen waren. Sie hatten vernachlassigbare
gesundheitliche Auswirkungen, aber kata-
strophale wirtschaftliche, soziale und politi-
sche Kosten fiir die Gesellschaft. Hochst-
wahrscheinlich stellen Lockdowns den grof3-
ten politischen Fehler der Neuzeit dar."

B) Mortalitat durch COVID: Wie viele Menschen sind an COVID tatsachlich gestorben ?

Eine immer wieder diskutierte Frage ist: Wie
viele Menschen sind wirklich ursachlich wegen
des Corona-Virus gestorben ? In den meisten
Landern wurde jeder als COVID-Toter registriert,
der in einem Zeitraum bis 28 Tage vor dem Tod,
einen positiven PCR-Test hatte; auch dann,
wenn eine andere Todesursache (z.B. Ver-
kehrsunfall) klar erkennbar war.

Es wurde also bewusst nicht unterschieden, ob
der Sterbefall wegen (,an‘) des Virus oder nur
,mit* dem Virus erfolgte.

Interessant ist deshalb die Antwort der engli-
schen Statistikbehdrde ONS auf eine Anfrage im
Rahmen des Informationsfreiheitsgesetzes:
,Bitte geben Sie die Anzahl der Todesfalle an, bei
denen COVID-19 die einzige Ursache war, die
auf der Sterbeurkunde angegeben
wurde.“ Frage und Antwort ist unter FOI
Ref:FOI1/2021/3368 fur den Zeitraum bis
31.12.2021 verodffentlicht; sogar nach Ge-
schlecht und Altersgruppen.


https://iea.org.uk/media/lockdowns-were-a-costly-failure-finds-new-iea-book/
https://www.ons.gov.uk/aboutus/transparencyandgovernance/freedomofinformationfoi/covid19deathsandautopsiesfeb2020todec2021

Das Ergebnis ist sehr Uberraschend. Bei der
englischen Gesundheitsbehdrde werden im Be-
richt fir den Zeitraum bis 31.12.2021 fir England
und Wales 156.924 COVID-Tote angegeben. In
der Antwort auf die Anfrage im Rahmen des In-
formationsfreiheitsgesetzes antwortet die glei-
che Behorde, dass im Zeitraum bis 31.12.2021
in England und Wales 6.183 Tote gemeldet sind,
auf deren Sterbeurkunde die alleinige Todesur-
sache COVID-19 steht. Das sind nicht mehr als
3,9 % ! Der Sachverhalt ist im Abbildung 1 gra-
fisch veranschaulicht.

Auch, wenn der hier angestellte Vergleich nicht vol-
lig Ubertragbar mit der Unterscheidung zwischen
mit oder an dem Virus gestorben ist, so dokumen-
tiert die Abbildung 1 das MaR der Ubertreibungen
bei der Zahl der gemeldeten COVID-Toten.

Abbildung 1:
Vergleich der Zahl der gemeldeten COVID-Toten und

der Zahl der Sterbefélle, bei denen auf der Sterbeur-
kunde ausschlie3lich die Diagnose COVID-19 steht
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C) Mortalitat und Impfrate in England: In England liegt die Sterberate im Jahr 2022 im Durch-

schnitt i(iber der Impfrate — dies ist eine sehr schlechte Empfehlung fiir die Corona-,.Impfung*

Mit etwas Muhe kann aus den Daten der engli-
schen Gesundheitsbehdrde ONS sowohl die
Sterberate flr Geimpfte bzw. fir Ungeimpfte als
auch die Impfrate in verschiedenen Altersgrup-
pen berechnet werden. Den Anteil der Sterbe-
falle mit einer Corona-,Impfung® (mindestens
eine Dosis) wurde aus der Tabelle 5 des als letz-
tes veroffentlichten Datensatzes ,Deaths by Vac-
cination Status” (vom 21.02.2023) ermittelt. Die
Impfrate musste aus einer Datei der ONS ent-
sprechend den Altersgruppen, die bei der Zahl
der Sterbefalle benutzt wird, angepasst werden.
Die verwendeten Daten beziehen sich alle auf
das Jahr 2022. Als eine mogliche Kenngrole fur
die Corona-,Impfwirksamkeit“ wird hier die Diffe-
renz zwischen Sterberate und Impfrate benutzt.

Es ware bei einem positiven Einfluss der
Corona-,Impfung“ zu erwarten, dass diese Diffe-
renz negativ ist. D.h. die ,Impfung” sollte Sterbe-
félle verhindern und nicht zusétzliche provozie-
ren. Die Abbildung 2 zeigt hingegen, dass die
Differenz zwischen Sterberate und Impfrate
Uuberwiegend positiv ist.

Schlussfolgerung: Geimpfte Menschen ster-
ben im Durchschnitt haufiger !!!

Bei einer wirkungslosen, aber nicht schadli-
chen ,,Impfung‘“ wiirde man Kurvenverlaufe um
die grun gestrichelte Nulllinie erwarten. Dass die
Kurvenverlaufe aber vorwiegend Uber der Nullli-
nie liegen zeigt, dass die schadlichen Nebenwir-
kungen der Corona-,Impfung® gegentiber einen
moglichen Nutzen Uberwiegen.

Sterberate minus Impfrate

(Sterberate - Impfrate) in %

Abbildung 2:
Vergleich von Sterberate

und Impfrate, getrennt
nach Altersgruppen
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https://www.ons.gov.uk/peoplepopulationandcommunity/birthsdeathsandmarriages/deaths/datasets/weeklyprovisionalfiguresondeathsregisteredinenglandandwales
https://www.ons.gov.uk/peoplepopulationandcommunity/birthsdeathsandmarriages/deaths/datasets/weeklyprovisionalfiguresondeathsregisteredinenglandandwales
https://www.ons.gov.uk/peoplepopulationandcommunity/birthsdeathsandmarriages/deaths/datasets/deathsbyvaccinationstatusengland
https://coronavirus.data.gov.uk/details/download

Zwei Detailergebnisse erschuttern besonders
und sollen hier noch erwahnt werden. Zum einen
ist die Altersgruppe der 40- bis 49-jahrigen Ge-
impften besonders von der negativen Wirkung
der Corona-,Impfung“ betroffen (die durch-
schnittliche Erhdhung der Sterberate der Ge-
impften Uber alle Monate betragt 1,67 %). Noch

bedenklicher ist, dass die Kurvenverlaufe einen
eindeutigen Trend von Januar 2022 zu Dezem-
ber 2022 zeigen: Die Differenz zwischen Sterbe-
und Impfrate nimmt zu. Wahrend im Januar 2022
die Differenz noch bei— 1,78 % lag, steigt sie bis
Dezember 2022 auf 2,69 %. Die Daten zu 2023
sind noch nicht verdffentlicht.

D) Fertilitat in Australien: Weiterer drastischer Geburtenriickgang in New South Wales

In der 92. Ausgabe der Corona-Informationsblat-
ter wurde schon einmal auf den drastischen Ein-
bruch der Geburtenzahlen im Bundesstaat New
South Wales von Australien eingegangen. Da-
mals lagen Daten bis zum Ende des Jahres 2022
vor. Leider setzt sich der Trend 2023 fort. Die Ab-
bildung 3 stellt die Entwicklung der Quartalszah-
len der Geburten seit 2020 bis 2023 dar. Im 1.
Quartal des Jahres 2023 sind die Geburtenzah-
len weiter gefallen (um — 9,2 % gegenuber dem
1. Quartal 2022). Der Mittelwert (MW) der Quar-
talszahlen der Geburten liegtin den Jahren 2015
bis 2019 bei 18.026 mit einer Standardabwei-
chung (SD) von 343.

Zur mathematischen Erklarung: Aufderhalb eines
Intervalls von MW — SD bis MW + SD liegen we-
niger als ein Drittel der zufalligen Werte;
aulderhalb eines Intervalls von MW — 3*SD bis
MW + 3*SD nur noch 0,27 % der Werte. Im 1.
Quartal 2023 wurden aber nur noch 15.868 Ge-
burten gezahlt; das ist ein Rickgang im Ver-
gleich zum Durschnitt 18.026 um 2.158 Gebur-
ten, was einer Abweichung von 6,3 SD ent-
spricht. Derartige Abweichungen kommen zu-
fallig nur in 1 von 10.000.000.000 Quartalen
vor. Somit liegt kein zufalliges Ereignis vor, son-
dern mindestens ein — neuer — massiver aulderer
Einfluss muss wirken. Zeitlich gesehen steht die
Corona-,Impfung“ im starken Verdacht !

Abbildung 3:
Entwicklung der Quartals-Geburtenzahlen

im Zeitraum

1. Quartal 2020 bis
1. Quartal 2023

in New South Wales
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Persénliche Anmerkung: Es gibt leider nur wenige Ein-
richtungen, die so transparent mit den Daten umgehen

wie die Gesundheitsbehdrde von New South Wales.
Dem Autor ware es naturlich lieber, bei der Darstellung
aktuelle Daten aus Deutschland verwenden zu konnen.

E) Aufklirung: ,,Klart endlich das Rétsel um die Ubersterblichkeit !* (Die Welt*, 15.06.2023)

Das Problem der Ubersterblichkeit in vielen Lan-
dern der Erde, die nach Einfihrung der Corona-
.impfung“ auftritt, ist seit Langem Uberdeutlich
zu erkennen. Was neu ist, der Mainstream, hier
die Zeitung ,Die Welt", verliert die ,Nerven‘ und
fordert wortlich: ,Klart endlich das Ratsel um die
Ubersterblichkeit !“ Anlass zu dieser Feststellung
ist eine deutsch-japanische Studie, in welcher
die Sterblichkeit in den Jahren 2005 bis 2022 in
Deutschland und Japan mit Bezug auf die CO-
VID-19-Pandemie betrachtet wird. Die Autoren

der Studie stellen zweifelsfrei fest, dass im Pan-
demiejahr 2020 ohne Corona-,Imp-
fung“ keine auffallige Ubersterblichkeit er-
kennbar ist, aber eine massive Ubersterblich-
keit in den Impfjahren sowohl in Deutschland
als auch in Japan zu verzeichnen ist. Diese Aus-
sagen werden unter Beachtung der allgemeinen
Sterbetrends gemacht. Die Ubersterblichkeits-
werte fur Japan im Jahr 2022 und fur Deutsch-
land in den Jahren 2021 und 2022 liegt weit au-
Rerhalb des 95 %-igen Sicherheitsintervalls der
Sterbewerte. Diese mathematische Statistik



https://journals.sciencexcel.com/index.php/mcs/article/view/411/413

zeigt, dass die Abweichung in keinem Fall zufal-
lig sein kann (siehe gestrichelte grune Linien in
den Abbildungen 4 und 5), sondern durch zu-
satzliche aulere Einflisse beeinflusst ist. Das
Beschamende, die Verantwortlichen ducken sich
weg. Das RKI ware verpflichtet, Studien zu er-
stellen, um das ,Ratsel“ der Ubersterblichkeit
aufzuklaren. Stattdessen setzt man die Prioritat

Abbildung 4: Entwicklung der Zahl der Sterbefélle
in Japan

Zahl der Sterbefalle (pro 1.000 Einwohner) in Japan
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F) Gedankensplitter

Gedankensplitter 1: Wie sich die Weltgesund-
heitsorganisation (WHO) finanziert, wird gerade
zum gegenwartigen Zeitpunkt — Zustimmung
zum Pandemievertrag — brisant. Die Mitglieds-
lander zahlen sogenannte "veranlagte Beitrage",
einen Prozentsatz des BIP eines Landes, der
alle zwei Jahre auf der Weltgesundheitsver-
sammlung vereinbart wird. In der Regel decken
diese Summen weniger als 20 Prozent des Ge-
samtbudgets der WHO ab. Das bedeutet, dass
uber 80 Prozent der Finanzierung der WHO auf
"freiwilligen Beitragen" beruht, d. h. auf einem
beliebigen Geldbetrag, der von Gebern freiwillig
zur Verfigung gestellt wird, seien es Mitglied-
staaten, Nichtregierungsorganisationen, phi-
lanthropische Organisationen oder andere pri-
vate Einrichtungen. Unter den 80 % der freiwilli-
gen Beitrage ist die Bill & Melinda Gates Foun-
dation mit Uber 88 % der Hauptfinanzier, weitere
Beitragszahler sind u.a. die Bloomberg Family
Foundation (3,5 %), der Wellcome Trust (1,1 %)
und die Rockefeller Foundation (0,8 %). Der glo-
bale Gesundheitsexperte Lawrence Gostin for-
mulierte deshalb: ,Derzeit hat die WHO nur Uber
etwa ein Viertel ihres Budgets die volle Kontrolle.
Die WHO kann daher nicht die globale Ge-
sundheitsagenda festlegen und musste den
Befehlen reicher Geber folgen®.

Die Petition 150793 an den Deutschen Bundes-
tag fordert deshalb: ,Keine Zustimmung zum
Pandemievertrag mit der WHO®. Ein Abschluss

auf Themen wie ,Untersuchungen zur Bewe-
gungsforderung® oder ,von lebensmittelbeding-
ten Krankheitsausbriichen®. Wer verhangt die
Zensur — oder ist es Selbstzensur ? Offensicht-
lich ,darf* niemand den ,Elefanten im Raum® se-
hen. Das RKI setzt damit seine eigene Tradition
aus dem Nationalsozialismus fort, in Ubertriebe-
ner Staatstreue, der Wissenschaft zu schaden.

Abbildung 5: Entwicklung der Zahl der Sterbefélle
in Deutschland

Zahl der Sterbefélle (pro 1.000) in Deutschland
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des Pandemievertrages mit der WHO geht mit
erheblichen Einschrénkungen und Verlust der
Grundrechte einher. Diese Macht gehért nicht in
die Hande einer Institution, die sich (iber Phar-
maindustrie und Privatiers, sowie Geschéfts-
leute finanziert. Es besteht ein Interessenkonflikt.
Der WHO die Macht zu geben, weltweit Men-
schenrechte zu verletzen, widerspricht jeder
Verfassung.

Die Petition bis 20.06.2023 unterzeichnen:
https://epetitionen.bundestag.de/petitio-

nen/ 2023/ 05/ _12/Petition_150793.html .

Gedankensplitter 2: Peter Hitchens in ,Daily
Mail“ am 05.06.2023: ,Warum akzeptieren auch
heute noch so wenige, dass der Lockdown so
war, als wirde man sein Haus niederbrennen,
um ein Wespennest zu zerstoren?”

Gedankensplitter 3: ,Toronto  Sun“ vom
06.06.2023: Das LPrivy Council
Canada“ (Beratungsgremium des kanadischen
Ministerprasidenten) hat in einem geheimen
Memo empfohlen, ,dass alle Verletzungen oder
Todesfalle im Zusammenhang mit dem COVID-
Impfstoff sorgfaltig mit erfolgreichen
Kommunikationsstrategien behandelt werden
sollten, um das Vertrauen der Offentlichkeit nicht
zu erschuttern”. In dem Memo wurde auch
vorgeschlagen, die Statistiken zu verzerren, um
die Auswirkungen von impfbedingten
Todesfallen oder Verletzungen zu minimieren.



https://epetitionen.bundestag.de/petitionen/_2023/_05/_12/Petition_150793.html
https://epetitionen.bundestag.de/petitionen/_2023/_05/_12/Petition_150793.html

