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WARUM KEINE ISBN?

Im Nov. 2021 wurden mehr als 70 meiner Biicher
verbrannt, will in digitaler Zeit meinen: im Internet,
weltweit, geloscht, de facto wurde ich vom nationa-
len und internationalen Buchhandel ausgeschlossen.
Nun denn, publiziere ich fortan auf meiner Verlags-
website: Veritas perduceat ad cognitionem et ad re-
sistentiam cognitio. Auf dass der werte Leser durch
Erkenntnis zur Wahrheit und durch Wahrheit zum
Widerstand gelange: Sic semper tyrannis!

Das Werk, einschlieBlich aller seiner Teile, ist urheberrechtlich
geschiitzt. Jede Verwertung ist ohne Zustimmung des Au-
tors/Verlags unzuldssig. Das gilt insbesondere fiir Veroffentli-
chung, Vervielfiltigungen, Ubersetzungen, Mikroverfilmungen
und die Einspeicherung und Verarbeitung in elektronischen Sys-
temen. Unbefugte Nutzungen, wie etwa Vervielfiltigung, Ver-
breitung, Speicherung oder Ubertragung, konnen zivil- oder
strafrechtlich verfolgt werden.
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Zweifelsohne hat die moderne Medizin grof3e Erfolge zu ver-
zeichnen.

Gleichwohl gibt es eine Reihe von Krankheiten, bei denen sie
»versagt. Denn allzu sehr ist sie dem Geist-Materie-Dualismus,
einem materialistischen Welt- und Menschenbild, einer Reduk-
tion des lebenden menschlichen Organismus” auf seine blof3e Bi-
ologie verhaftet.

Infektiologie (Antibiotika), Immunologie und Endokrinologie
(synthetische Herstellung von Hormonen), Endoprothetik und
Mikrochirurgie, kardiologische/kardiochirurgische Untersu-
chungs- und Behandlungsmethoden, die Entwicklung bildge-
bender Verfahren (von der konventionellen Rontgenaufnahme
bis zum MRT) sowie Fortschritte in der Reproduktionsmedizin
(hormonale Empféangnisverhiitung, In-vitro-Fertilisation) sind
nur einige, wenige Stichworte fiir medizinischen Fortschritt —
ungeachtet der Frage, ob alles, was medizinisch moglich und
machbar, auch sinnvoll und ethisch-moralisch zu verantworten
ist.

Indes: Allzu sehr ist die moderne Medizin dem descartschen Ra-
tionalismus (cogito ergo sum — ich denke, also bin ich) und des-
sen Geist-Materie-Dualismus, seinem materialistischen Welt-
und Menschenbild, der Reduktion des lebenden menschlichen
Organismus” auf die bloBe Mechanik und somit einem Men-
schen-, Gesundheits- und Krankheits-Verstindnis verhaftet, das
in der virchowschen Zellularpathologie seinen (vorldufigen?)
Hoéhepunkt fand.
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Gewidmet all denen, welche die ,,Errungenschaften® der ,,mo-
dernen* Medizin mit Leiden, mit Leid, gar mit dem Leben be-
zahlen. Miissen.

Weil eben diese Medizin die psychisch-seelische Dimension
des Menschen kaum erfasst und, im Falle einer Erkrankung,
vollig unzureichend beriicksichtigt.

Da nicht sein kann, was nicht sein darf.

Ansonsten offensichtlich wiirde, dass weltweit Millionen und
Aber- Millionen von Menschen an ihrem Leben, an den Bedin-
gungen ihres (sozialen) Seins leiden —
so sehr, dass die Einheit von Korper, Geist und Seele, gleich-
sam in einem psycho-physischen Kurzschluss, mit Krankheit
reagiert, dass Erkrankung folglich die Flucht einer zutiefst ge-
peinigten Seele zum Ausdruck bringt.

Gewidmet mithin all denen, die noch nicht erkannt haben, dass
Krankheiten nicht zufillig entstehen, sondern unser Leiden am
Leben widerspiegeln.

Auf dass sie sich erheben und die zum Teufel jagen, die, aus
Eigennutz, nicht davor zuriickschrecken, uns Krankheit und
Tod zu bringen, um durch der Menschen Leid ihren Reichtum
zu mehren.
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VORWORT ZU: DIE SCHULMEDIZIN - SEGEN
ODER FLUCH?

Seit mehr als fiinf Jahrzehnten setze ich mich nunmehr mit dem
Medizinbetrieb auseinander, zunéchst als Student, danach in der
Weiterbildung zum Facharzt, spéter in eigener Praxis, schliel3-
lich als Chefarzt und Arztlicher Direktor einer (eigenen) medi-
zinischen Versorgungseinrichtung mit mehreren hundert Mitar-
beitern, welche die verkrusteten (ambulanten und stationdren)
Versorgungsstrukturen eben dieses Medizinbetriebs aufbrechen
wollte und deshalb, trotz (medizinisch wie wirtschaftlich) her-
vorragender Ergebnisse, von vornherein zum Scheitern verur-
teilt war — aufgrund der Vielzahl von Eigeninteressen anderer
»Player im Gesundheitswesen, denen mehr der eigene Geld-
beutel als das Wohl der Patienten am Herzen liegt und die des-
halb alles, fiirwahr alles tun, um Neuerungen im Keim zu ersti-
cken, dabei auch vor kriminellen Machenschaften nicht zuriick-
schrecken und in den staatlichen Institutionen willige Helfer fin-
den.

Mittlerweile bin ich damit befasst, Zusammenhéinge unseres
(physischen, psychischen und sozialen) Seins zu hinterfragen;
verstidndlicherweise und selbst-verstindlich komme ich dabei
nicht umhin, auch unser Verstiandnis von Krankheit und Gesund-
heit auf den Priifstand und die iibliche Behandlung von Krank-
heiten in Frage zu stellen.

Bereits in ,,Dein Tod war nicht umsonst““, dem ersten Band einer

Romantrilogie, sowie in dem (mehrteiligen) Briefroman ,,Offen-
sichtliches, Allzuoffensichtliches* habe ich mich damit beschéf-
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tigt, inwiefern Pharmakonzerne und sonstige Akteure des soge-
nannten medizinisch-industriellen Komplexes fiir den Tod von
Millionen und Aber-Millionen von Menschen verantwortlich
sind. Inwiefern sie deren Tod nicht nur billigend in Kauf nehmen,
sondern ihn wissentlich und willentlich herbeifiihren. Inwiefern
sie auch nicht davor zuriickschrecken, Menschen, die sich Thnen
in den Weg stellen, zu ermorden.

Ich habe enthiillt, wie staatliche Institutionen, namentlich die
Justiz, zu willfahrigen Helfershelfern des medizinisch-industri-
ellen Komplexes und seiner unerséttlichen Profitgier werden ...
[und] welch verbrecherische Rolle Psychiater und Psychiatrie in
diesem kriminellen Geflecht von Geld, Macht und Interessen
spielen.

Und ich habe enthiillt, ,,dass die ,, Volksseuche‘ Krebs heilbar ist.
Jedoch nicht mit den Methoden, die uns die Schulmedizin als
der Weisheit letzten Schluss vorgaukelt. Vielmehr mit Verfahren,
denen Erkenntnisse zugrunde liegen, die unser gesamtes Welt-
und Menschenbild auf den Kopf stellen werden. Erkenntnisse,
die denen von Kopernikus vergleichbar sind, dass sich die Erde
um die Sonne dreht. Und nicht umgekehrt !. Einsichten jeden-
falls, die man — frither oder spéter — in den Geschichtsbiichern
wiederfinden wird. Und deren Verbreitung Ursache und Anlass
war, die Frau des ... [Autors] physisch zu eliminieren. Will hei-
Ben, sie zu toten. In Deutschland. Im Deutschland des 21. Jahr-
hunderts.

' Mittlerweile glaube ich nicht mehr, dass sich die Erde um die Sonne
dreht (s.: Richard A. Huthmacher: Von der Mér, die Erde sei eine Ku-
gel. Norderstedt bei Hamburg, 2017). Die Erkenntnisse der Quanten-
physik indes sind — nach wie vor — von entscheidender Bedeutung fur
ein adaquates Verstandnis von Krankheit und Gesundheit.
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Derartige Erkenntnisse sollen nun in dem mehrbiandigen Werk
,,Die Schulmedizin — Segen oder Fluch? “ vertieft und erweitert
werden; ich will aufkléren, auf dass zukiinftig niemand mehr be-
haupte, von all dem nichts gewusst zu haben.

Auch wenn heute vielerorts noch gelten mag;:

Etiketten-
Schwindel

Alzw
Ooft
Komwmt
Das
Bose
Imv
Gewand,
Des
Guten
Daher.

Die;,
Welche
Yow
Unserer
Gut-Gloubigkeit
Profitierven,
Sind
Legion
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(Richard A. Huthmacher: Mein Sudelbuch, Teil 1: Apergus, Aphorismen, Ge-
dichte — Gedanken, die sich nur selten reimen. Indes nicht weniger wahr sind.
Norderstedt bei Hamburg, 2015, 223)

Das vorliegende Buch ist Band 4 (Teilband 2) der mehrbandigen
Abhandlung ,, Die Schulmedizin — Segen oder Fluch? “.

Die Ausfiihrungen zeigen, dass die ,,moderne* Medizin insofern
und insoweit versagt, als sie nicht bzw. nicht hinreichend die
psychisch-seelische Dimension des Menschen erfasst und —
auch hinsichtlich therapeutischer Konsequenzen — beriicksich-
tigt. Obwohl schon in der Antike yoyr (Psyche) Leben schlecht-
hin bedeutete.

Und die Ausfiihrungen zeigen auch, wie dieser Umstand sowie
die Profitgier der Akteure im Gesundheitswesen dazu fiihren,

dass Millionen und Aber-Millionen ihr Leben verlieren. Unniitz.
Nur der Menschen Gier nach Hab und Gut gezollt.

Deshalb:
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Wer sich nicht welwt, der lebt verkehwt

Wennw nur der Tod dir Ruhe bringt und erst imv
Sterbev das Vergessen sinkt uber all diee Not und

Plag; die Begleiter dir gewesen; Tag fiw Tag, aw
demv deinv Hoffeny, Sehwnen;, Bangen,; awv dew deirnv
brivutig Ve/rlamgfwvwv dich getrieber
Nach Ir o~
Wo-deiner Liel-" Verlangen sandete:

ImvNirgendwo-
Wo- deine Hoffruung strandete.

Irgendwo-
und deine Sehwusucht endete.
Nirgendwo?
Wernwv also- so- deiv Sterben und dein Tod, darwv
frag ichv dich, wowruwm nwr hast dw alle Not und
all die Peinv ertragen? Ohne Zagew.

Warwm nicht hast duw aufbegehwt und dich mit
aller Kraft gewehwt?
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Gegew dieses Leben, das alleine die geschaffen,
dir gegeben, die herrschen,; dreist und wnwer -
les tun fiwr Gut und Geld, auchy werwv deshall- die
Welt zerbricht und selbst das Himmelreich i
Scherben fallt.

Drum welhwe dich nicht erst inmv Sterben,, sondern

schow imv Leben. Devunv der, der sichy nicht wehut,

der lebt verkehuwt, und diese Einsicht soll nicht
erst der Tod dir gebew.

(Richard A. Huthmacher: Nur Worte. Uber ein Leben. In Deutschland. Ein
Horspiel. Norderstedt bei Hamburg, 2015, Seite 361)
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EINFUHRUNG IN: ,DIE AIDS-LUGE“

Unlangst habe ich zwei Biicher unter dem thematischen Schwer-
punkt ,,Wie unsere Oberen uns beliigen und betriigen‘ verdftent-
licht 2 3; auch ,, Die AIDS-Liige“ (aus der Reihe ,, Die Schulme-
dizin — Segen oder Fluch*) liele sich problemlos unter dieser
Agenda abhandeln.

2 Richard A. Huthmacher: Von der Mar, die Erde sei eine Kugel. Wie
unsere Oberen uns belligen und betriigen. Band 1. Norderstedt, 2017:
»von der Mar, die Erde sei eine Kugel“ und ,Die Mar von der Evolu-
tion* (Band 1 und Band 2 von ,Wie unsere Oberen uns beligen und
betriigen®) versuchen, eine Vorstellung — die von der Erde als Scheibe
und die von Mensch und Natur als Produkt eines Schépfungsaktes
und Weltenplans — ins kollektive Gedachtnis zurickzurufen, eine Vor-
stellung, die den Menschen Uber Jahrtausende selbstverstandlich war.
Und derart prasent, dass sich die Annahme einer flachen Erde selbst
in der UN-Flagge widerspiegelt. Warum jedoch wollen ,unsere Obe-
ren“ uns heutzutage einreden, die Erde sei eine Kugel und die Evolu-
tion schopferische Kraft schlechthin? Weil solch gigantische Projekte
der MindKontrol den Herrschenden beweisen, dass sie uns ebenso
willktrlich wie in wohlbedachter Absicht und jederzeit nach Belieben
manipulieren kénnen. Bezlglich unserer Auffassung vom Sein und
unserer Vorstellung vom Entstehen und Vergehen, die — Auffassung
wie Vorstellung — vom Urknall und der Evolution (wohin? wozu?) bis
zum Erléschen des Universums reichen, von der Idee einer (géttlichen)
Schoépfung bis zur Rickkehr des Menschen in den Schold derselben.

3 Richard A. Huthmacher: Die Mér von der Evolution. Wie unsere Obe-
ren uns beligen und betrigen. Band 2. Norderstedt, 2017:

Wenn wir in der Kreatur Absicht und Willen eines allumfassenden
schopferischen Plans erkennen, gehen wir mit uns und den andern,
mit allem, was kreucht und fleucht, auch mit unserer Zukunft verant-
wortungsvoller um, als wenn wir uns hineingeworfen flhlen in eine zu-
fallige und willkirliche Gegenwart. Dann sind wir empathisch mit all
dem, was Teil dieser wunderbaren Schopfung. Und versuchen gar, die
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Jedenfalls und offensichtlich sind an der Behandlung einer
Krankheit, die es nicht gibt, bereits Millionen von Menschen ge-
storben; unzéhlige werden ihnen folgen:

e Gestorben, weil AIDS aus Profitgier sowie Macht- und
Herrschaftsinteressen frei erfunden wurde.

e Gestorben, weil viele sogenannte Wissenschaftler aus
Eigennutz mitgespielt haben und weiterhin kooperieren:
bei der Auffiihrung des Stiickes, das man mit Fug und
Recht als ,,Des Kaisers neue Kleider bezeichnen konnte.

e Gestorben, weil immer wieder andere ,,Krankheiten® er-
funden, weil vermeintlich neue Erkrankungen schlech-
terdings aus alten, wohlbekannten geschaffen werden,
damit die je Herrschenden ihre Untertanen in Angst und

zu verstehen, die uns einreden wollen, wir seien zufallig entstanden,
beliebig geworden und nur fir uns und unser eigenes Wohlergehen
verantwortlich ... Schlief3lich sollte man nicht auf3er Acht lassen, dass
Darwins biologischer Determinismus zur Grundlage des Sozialdarwi-
nismus wurde, zum Versuch, die ldeologie der Ungleichheit und Un-
gleichwertigkeit als (vermeintlich) biologischen Ist-Zustand auf einen
gesellschaftlich-moralischen Sollzustand zu Ubertragen. Selbstver-
standlich ist die Evolutions-Theorie nicht nur, nicht in erster Linie (Na-
tur-)Wissenschaft. Offensichtlich ist sie auch, vielmehr zuvorderst ein
gesellschaftlich-politisches Paradigma, welches diejenigen, die davon
profitieren, mit all ihnrer Macht zu verteidigen versuchen.
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Schrecken versetzen 43 (und sie dadurch umso leichter
beherrschen sowie ihren, der Herrschenden Reichtum
mehren) konnen ¢ 7 8,

4 S. beispielsweise: Lauritsen, John, and lan Young: The AIDS Cult:
Essays on the Gay Health Crisis. Askleopios, 1997. In einer
Buchbesprechung (Springdfield Advocate, https://web.ar-
chive.org/web/20160811085307/http://vi-
rusmyth.com/aids/books/jlbcultrev1.html, abgerufen am 03.03.2019)
ist zu lesen: “In 1942, American physiologist Walter B. Cannon wrote
about a phenomenon he called ‘voodoo death’. In his essay of the
same name, Cannon detailed anthropological accounts of Aboriginal
tribes whose doctors have the power to kill errant tribe members me-
rely by pointing a bone at the offender. The condemned believes in the
power of the shaman’s curse, and within a matter of hours or days
dutifully dies as prescribed. In The AIDS Cult, gay rights activist and
HIV/AIDS dissident John Lauritsen has compiled a compelling group
of 10 essays on the "‘bone-pointing” aspects of the AIDS epidemic.”

5 Wie psychisch krank muss unsere Gesellschaft die Menschen ma-
chen, wenn diese sich absichtlich mit dem (vermeintlich) tddlichen HI-
Virus infizieren, um dann an der — tatsachlich — tédlichen Behandlung
der angeblich tédlichen Erkrankung zu sterben: ,Nicht nur Hypochon-
der und Simulanten wissen, wie man mit vorgetauschten oder einge-
bildeten Krankheiten Aufmerksamkeit zu seinen Gunsten erregen
kann, auch fir psychisch Kranke haben ‘richtige Krankheiten” oft ei-
nen erlésenden, therapeutischen Effekt. Mit einer Krebsdiagnose sind
bei einigen plétzlich jahrelange Depressionen wie weggeblasen, end-
lich weild man, was man hat und hat eine Erklarung dafir, dass es
einem schlecht geht. Wie innerlich leer, tot und abgestumpft muss
man sein, dass man sich absichtlich mit HIV infiziert [,pozzen® ge-
nannt], dafir auch noch Geld bezahlt, um sich wieder ‘lebendig” zu
fihlen oder mit der Krankheit in der Szene angeben zu kdnnen, als
handelte es sich um eine Trophae?“ (Pozzen: Der perverse Handel
mit dem Virus — rituelle HIV-Infektion als ultimativer Kick, https://die-
unbestechlichen.com/2017/09/pozzen-der-perverse-handel-mit-dem-
virus-rituelle-hiv-infektion-als-ultimativer-kick/?cn-reloaded=1, abge-
rufen am 28.02.2019.)

18



8 Richard A. Huthmacher: Die Schulmedizin - Segen oder Fluch? Be-
trachtungen eines Abtriinnigen, Teil 1. Norderstedt, 2016:

Die Psychiatrie hat eine januskdpfige Doppelfunktion: Sie soll nicht
nur psychisch leidenden Menschen helfen, sondern und insbesondere
auch sozial abweichendes Verhalten kontrollieren sowie auffallige,
nicht berechenbare, unerwiinschte, kurzum abweichende Handlungs-
weisen sanktionieren. [Hier stellt sich, in der Tat, die Frage, inwiefern
und inwieweit es Uberhaupt Krankheiten im psychiatrischen Sinne gibt,
oder ob diese nichts weiter sind als gesellschaftliche Konstrukte zur
Erklarung nicht unmittelbar einsichtigen Verhaltens sozial devianter
und deshalb so genannter psychisch Kranker.]

Psychiater sind befugt, Zwang und Gewalt auszuiiben, und dies im
staatlichen Auftrag; dadurch ist ihre Funktion der ordnungspolitischen
Rolle der Polizei vergleichbar und erganzt die Tatigkeit der Hiter des-
sen, was nach gesellschaftlichem Konsens (?) fir Recht und Ordnung
gehalten wird: ,Wo staatlich sanktionierte Eingriffe notwendig erschei-
nen, ohne dass Delikte begangen wurden, tritt die Ordnungsmacht
Psychiatrie in Aktion.*

Gleichwohl wird die Ordnungsfunktion der Psychiatrie kaum wahrge-
nommen, weil die Anwendung von Gewalt als Hilfe fur den Patienten
verschleiert wird; allenfalls werden gewalttatige Exzesse ruchbar, die
dann als Entgleisungen von Einzelnen, nicht jedoch als zwangslaufige
Folgen eines menschenverachtenden Systems kaschiert werden.

7 Richard A. Huthmacher: Die Schulmedizin - Segen oder Fluch? Be-
trachtungen eines Abtriinnigen, Teil 2. Norderstedt, 2016:
Offensichtlich ist es lukrativ, Krankheiten zu behandeln; noch lukrati-
ver dirfte es sein, Krankheiten, sozusagen nach Maf3, zu konstruieren
(um das in diesem Zusammenhang unschdone Wort ,erfinden® zu ver-
meiden) und solche ,Erkrankungen® dann nach Gusto zu ,therapieren®.
Auch diesbezlglich ist der Medizinisch-Industrielle-Komplex, allen vo-
ran die pharmazeutische Industrie, ,innovativ“; der Erfindungsreich-
tum reicht von A bis Z, von Alzheimer und Burn-out tiber Chronisches
Erschopfungssyndrom, Depression, Pra-Demenz, -Diabetes, -Hyper-
tonie und -Osteoporose bis zur weiblichen Unlust, zur Sozialphobie
und zu Zappelbeinen (wissenschaftlicher klingend: restless legs).

Die Liste der Krankheiten, die dank geschickter Inszenierung entspre-
chend interessierter Kreise (namentlich der Pharma-Lobby) immer
mehr Beachtung finden, ist lang und wird immer langer: Sozialphobien,
saisonal-affektive Stérungen, weibliche sexuelle Dysfunktion — Was
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funktioniert? Was funktioniert nicht? Warum soll es gerade so und
nicht anders funktionieren? — sind nur einige, wenige, in Anbetracht
der damit verbundenen Stigmatisierung als Krankheit indes alles an-
dere als lustige Stilbliten, welche der Geschaftssinn des medizini-
schen Merkantilismus” treibt.

Die einschlagigen Anglizismen fir ,erfundene Krankheiten® heilRen
beispielsweise ,condition branding“ oder auch ,motivational deficiency
disorder®.

Bewegten sich die Menschen friher, ebenso naturgegebenen wie
schicksalsbedingt, auf einem emotionalen Kontinuum, das nun einmal
von Uberschwanglich bis todtraurig reicht, so sind sie heute, angeblich,
manisch-depressiv; schlief man dazumal, hin und wieder jedenfalls,
ganz einfach schlecht, gilt es heutzutage, stante pede ein Schlaf-Ap-
noe-Syndrom abzuklaren und auszuschlieRen; hatten Frauen vormals
— mal mehr, mal weniger oder auch keine (und insofern dann insoweit
natur-gegebene) und Manner ehedem im Allgemeinen keine — Be-
schwerden in den ,Wechseljahren®, glauben ,Wissenschaftler” heute,
(mit tatkraftiger Unterstitzung der Pharmaindustrie) ihre Karriere mit
der Untersuchung des (angeblich mannlichen wie des weiblichen) Kili-
makteriums beférdern zu kénnen. Lie® man friher Sauglinge und
Kleinkinder (entwicklungsgemaf) schreien, bis sie sich ausgeschrien
hatten, braucht es mittlerweile Schrei-Ambulanzen. Und ,Kinderarzte
spezialisieren sich neuerdings auf Ein- und Durchschlafstérungen, er-
forschen Teilleistungsschwachen und Schwerbegabungen, testen auf
Aufmerksamkeitsdefizit und Hyperaktivitat. Durch diesen Parcours der
drohenden Diagnosen kommen nur Kinder, deren Eltern noch wissen,
dass Umwege die Ortskenntnis erhéhen, Larm, Streit und Durchei-
nanderplappern ein Erkennungszeichen der 18-Monatigen bis 18-Jah-
rigen sind und dass Lebenslaufe nach Norm nur in der Phantasie von
Personalchefs vorkommen.*

Offensichtlich konstruiert der Medizinisch-Industrielle-Komplex welt-
weit und mafgeschneidert Krankheiten — fir Gesunde, die zuvor
nichts von ihrer angeblichen Erkrankung wussten.

8 Richard A. Huthmacher: Die Schulmedizin - Segen oder Fluch? Be-
trachtungen eines Abtriinnigen, Teil 3. Norderstedt, 2016:

~Wissenschaftlicher Betrug ist in der Impfstoffindustrie so alltaglich,
dass er beinahe das voreingestellte Geschaftsmodell darstellt. Die
Wahrheit ist, dass die meisten Impfstoffe nicht wirken; um sie also
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e Gestorben, weil die Menschen verlernt haben (bzw. weil
man ihnen von Kindesbeinen an austreibt), selbstindig
zu denken und eigenstindig zu handeln °: Es gibt ein ver-
bindliches World Core Curriculum der UNESCO, mit

wirksam erscheinen zu lassen, mischen Forscher regelmaRig Antikor-
per in Blutproben geimpfter Testpersonen, damit es so aussieht, als
habe der Impfstoff dem Kdrper geholfen, diese Antikdrper zu bilden.
Genau das macht Merck nach Aussagen von Virologen, die friher fiir
das Unternehmen tatig waren, mit MMR[Masern, Mumps, Rételn]-
Impfstoffen. Die Virologen haben bei der Regierung in Washington
eine Beschwerde nach dem False Claims Act eingereicht. Das be-
sagte Vorgehen erklart auch, warum 97 Prozent der Kinder, die sich
mit Masern oder Mumps anstecken, schon gegen Masern und Mumps
geimpft waren® [Adams, M.: Impfstoffforscher wegen Betrugs ange-
klagt, ihm drohen 20 Jahre Geféngnis wegen eines gefalschten AIDS-
Impfstoffs. Kopp-Online vom 28.06.2014, http://info.kopp-ver-
lag.de/medizin-und-gesundheit/natuerliches-heilen/mike-adams/impf-
stoffforscher-wegen-betrugs-angeklagt-ihm-drohen-2-jahre-gefaeng-
nis-wegen-eines-gefaelschten-a.html, abgerufen am 28.05. 2016].

® THE FEAR OF LOSING HIV. By Bob Findle. October 1998,
https://web.archive.org/web/20101205092349/http://www.vi-
rusmyth.com/aids/hiv/bffear.htm, abgerufen am 03.03.2019:

“What? Is that headline a typo? Shouldn’t it be "Fear of Getting HIV?~
No. We do not need another article about the fear of getting HIV. We
understand that fear. It has been skillfully and unrelentingly marketed
to us by the HIV/AIDS industry until HIV=AIDS=DEATH is accepted
without question, without proof, and obvious contradictions brushed
aside without regard. But what is this fear of losing HIV? Before | start,
| should explain what losing HIV would be.

The end of AIDS can only begin by losing HIV from the equation. All
HIV treatments, cures and hysteria have to go. HIV is a dead end.
False representations and promotion of HIV have to stop. The AIDS
defining diseases must be unlinked and treated as the separate con-
ditions they are. The solution for AIDS will happen when the real (not
HIV) multi-factorial causes of immune suppression are allowed to be
addressed. Losing HIV would mean seeing that we believe in HIV be-
cause that is all we have been taught to believe in, all we are pre-
sented with and allowed to see® [e.U.].
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dem alle Kinder dieser Welt auf das (neu) eingenordet
werden, was sie, nach Meinung ihrer ,,Oberen®, wissen
und glauben und zu wissen glauben sollen: ,,Man muss ...
nur ihre Kinder stehlen ... Ich spreche ... von der Verdn-
derung ... [des] Wertesystems. Das trennt sie ... von der
Welt ihrer Eltern 10 1!,

e Gestorben, weil die Menschen nicht mehr ihrem eigenen
Denken und Fiihlen vertrauen '? und sich ggf. zu Tode

0 David Crosby von der Rockgruppe ,Crosby Stills and Nash*. Zit.
nach: Taubert, N.: Die heimliche Umerziehung. Das neue Menschen-
bild der Vereinten Nationen. In: Info Vero: Social Engineering, 54 ff.,
https://quovadisverlag.net/media/pdf/cd/5d/e5/Nicola-Taubert-Die-
heimliche-Umerziehung-der-Gesellschaft-und-das-neue-UN-Men-
schenbild-INFO-VERO.pdf, abgerufen am 04.02.2019

" Und so glauben wir. Oder wissen wir. Oder glauben wir zu wissen.
Oder haben wir zu wissen:

Dass AIDS eine todbringende Krankheit und das HI-Virus deren Erre-
ger ist. Dass die Erde rund ist und alle Menschen vom Affen abstam-
men. Dass im Holocaust mehr als 5 Millionen Juden ermordet wurden
und dass in den Rheinwiesen-Lagern nicht mehr Menschen gestorben
sind als andernorts. Dass man Dresden, Hiroshima und Nagasaki dem
Erdboden gleichmachen musste, um weiteres Leid zu verhindern.

So also glauben wir das, von dem die je Herrschenden glauben, dass
wir es glauben sollen. Und wenn wir nicht in Bélde aufhéren zu glau-
ben und anfangen zu erkennen, wird es bald nichts mehr geben, an
das wir glauben kdnnen. Weil die Erde sehr wohl ohne ihren gréfiten
Parasiten, den Menschen, leben kann.

12 Sky Gilbert: Aids and the politics of fear. The National Post (Canada)
vom 01.12.1998:

“I remember a particularly sadistic elementary school teacher. Once a
week he would march into our classroom and demand that five stu-
dents place their open hands on their desks. Then he would beat each
of the exposed hands once with the strap. "That's for nothing!” he'd
say.
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behandeln lassen, obwohl sie sich vollig gesund fiihlen
(und sind): nur deshalb, weil in einem Blut-Test '* (der

The implication was clear and threatening. If a student could receive
a single strap for ‘nothing’, then what for a real crime? Thankfully, our
schools no longer use the fear of corporal punishment as a teaching
method. Why then, do we continue to use fear as a tactic in our health
and social policy?

Since the first discovery of what was called a mysterious ‘gay cancer’
in 1981, the politics of AIDS has been ruled by fear. Fear of disease,
death, difference, and ultimately fear of touch and human love“ [e.U.].

3 In search of HIV. Analysis of the value of the tests used for “HIV
infection®, https://web.ar-
chive.org/web/20001118003800/http://www.cesil.com/0898/en-
frah08.htm, abgerufen am 22.03.2014; e.U:

“Conclusion: The antibody tests (the ELISA, Western Blot and p24 an-
tigen capture assay) ... are non able to indicate with reasonable as-
surance they can face an HIV infection and so the assertion that WB
positive predictive value ... can be considered higher than 99% does
not correspond with reality. These tests show reactions of a variable
or rather undetermined specificity, so that they cannot allow a distinc-
tion between cross-reaction and "HIV infection” ...

None of the tests examined seems to be sufficiently sure to detect an
HIV infection. Paradoxically not even the "direct virus detection” is able
to do answer to the same question. As a matter of facts there is an
incompatible discordance among the results obtained with different
methods. These discordances are by themselves logical incompatibil-
ities that invalidate them. Besides, the existence of an entity that one
can reasonably name "HIV virus” is not proved, as far as its proteins,
its genome, its physical particle are concerned.”

Derselbe, daselbst, abstract, https://web.ar-
chive.org/web/20010509181532/http://www.ce-
sil.com/0898/eafrah08.htm (Abruf: die cito; e.U.): ,The diagnosis of
HIV infection is made according to the results of particular tests, of
which the most important is the Western Blot, also named “confirma-
tory test’. This one, on its turn, may or may not be corroborated by
other tests. But, a methodological and comparative analysis of anyone
of them let one conclude for a complete lack of specificity (and real

validity).”
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in verschiedenen Labors, zu verschiedenen Zeiten und an
verschiedenen Orten vollig unterschiedliche Ergebnisse
liefert) Antikdrper gegen ein bisher nicht nachgewiese-
nes (HI-)Virus gefunden werden, die — wiewohl sie z.B.
im Falle einer Impfung als Schutz gelten '*~ nunmehr
zum Nachweis einer Krankheit (AIDS) dienen, die sui
generis, also als eigenstdndiges Krankheitsbild, iiber-
haupt nicht existiert.

'4 Richard A. Huthmacher: Die Schulmedizin — Segen oder Fluch? Be-
trachtungen eines Abtriinnigen, Teil 3. Norderstedt, 2016, S. 180 f. :
Notabene: Durch die Zugabe von Adjuvantien [Hilfsstoffen und Zusat-
zen] wird die Antikérper-Bildung im Blut des Impflings verstarkt resp.
Uberhaupt erst hervorgerufen — ohne Zugabe der Adjuvantien ware
ein ,Impferfolg“, der unter schulmedizinischen Kriterien einzig und al-
lein am Vorhanden-Sein resp. Anstieg des Antikorper-Titers festge-
macht wird, weder mess- noch nachweisbar!

,Obwohl die Antikérperproduktion erst durch diese — giftigen — Sub-
stanzen angeregt wird, sind die Experten der Ansicht, dass die vom
geimpften Organismus als Abwehrmittel erzeugten Antikdrper nicht
spezifisch fur das Adjuvans, sondern fir die daran hadngenden Anti-
genpartikel (also Erreger) sind. Fur diese Hypothese, die schon viele
Jahrzehnte alt ist, scheint es jedoch keinen wissenschaftlichen Be-
weis zu geben.

Es ist deshalb die Frage, wie spezifisch die Antikorper Gberhaupt fir
bestimmte Krankheiten bzw. Erreger sind. Mdglicherweise reicht es
aus, Aluminiumhydroxid oder squalenhaltige Emulsionen [oder sons-
tige Adjuvantien] zu impfen, um alle méglichen Antikérper-MeRwerte
zu erhalten ...“ [Adjuvans, http://www.impfkritik.de/adjuvans/in-
dex.html, abgerufen am 18.06.2016]
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e Gestorben, weil die Justiz sog. AIDS-Kranke in vielen
Féllen zwingt, sich behandeln zu lassen und sie dadurch
ermordet !° 16

'S Deutscher Bundestag. 11. Wahlperiode. Drucksache 11/7200 vom
31.05.1990. Sachgebiet 212. Endbericht der Enquete-Kommission.
,Gefahren von AIDS und wirksame Wege zu ihrer Einddmmung" ge-
mal Beschlull des Deutschen Bundestages vom 8. Mai 1987 und vom
5. Februar 1988. Drucksachen 11/244 (neu), 11/1754, S. 172:

,D0em wird entgegengehalten, daf} nach unserem Grundrechtssystem
zwar jeder selbst entscheiden darf, ob und welche Informationen er
sich Uber seine Person verschafft. Das Grundgesetz verblrge indes-
sen niemandem ein Recht auf Nichtwissen zu Lasten Dritter. Das Seu-
chenrecht gebe eine die allgemeine Handlungsfreiheit einschran-
kende Rechtsgrundlage, um gegebenenfalls jemanden auch gegen
dessen Willen zu untersuchen und Uber den Befund und die sich dar-
aus ergebenden Konsequenzen aufzuklaren. Eingriffe in die korperli-
che Unversehrtheit, etwa die Entnahme von Blut zu Untersuchungs-
zwecken ohne oder gar gegen den Willen des Betroffenen, sind am
Grundrecht auf Leben und kérperliche Unversehrtheit nach Artikel 2
Abs. 2 Satz 1 GG zu messen. Behordliche Mallnahmen wie die Ab-
sonderung (§ 37 Abs. 1 BSeuchG) oder die zwangsweise Unterbrin-
gung in einer abgeschlossenen Einrichtung (§ 37 Abs. 2 BSeuchG)
bertihren das Grundrecht auf Freiheit der Person geman Artikel 2 Abs.
2 Satz 2 GG. Die Einschrankung dieser Freiheit wirkt sich auf eine
Reihe anderer Grundrechte aus, z. B. auf das Recht auf Freizigigkeit,
Artikel 11 GG, auf die Berufsausubungsfreiheit, Artikel 12 Abs. 1 Satz
2 GG, aber auch auf die Allgemeine Handlungsfreiheit des Artikel 2
Abs. 1 GG. Je nach Fallkonstellation kann eine seuchenrechtliche
MaRnahme auch direkt in das Grundrecht der Berufsfreiheit, Artikel 12
Abs. 1 GG, eingreifen, z. B., wenn einem HIV-Infizierten bzw. AIDS-
Kranken der Besuch einer Ausbildungsstatte (z. B. Schule) oder die
weitere Ausubung seines Berufes untersagt wird (z. B. gemaR § 38
BSeuchG). Werden im Zuge der HIV-Pravention wesentlich gleiche
Sachverhalte ohne zureichenden Grund ungleich oder wesentlich un-
gleiche Sachverhalte grundlos gleich behandelt, steht dem der allge-
meine Gleichheitssatz des Artikel 3 Abs. 1 GG entgegen. Alle von seu-
chenrechtlichen MaRnahmen mdoglicherweise betroffenen Freiheits-
rechte sind allerdings von Verfassung wegen mit Regelungs-, Geset-
zes- oder Eingriffsvorbehalten versehen, Artikel 2 Abs. 1 2. Halbsatz,
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Artikel 2 Abs. 2 Satz 3, Artikel 12 Abs. 1 Satz 2 GG. Freiheitsbeschran-
kungen sind daher durchaus zulassig. Sie missen sich allerdings im
Rahmen der verfassungsrechtlichen Wertordnung halten, d. h., sie
missen einem Zweck dienen, den zu verfolgen die Verfassung vor-
schreibt oder mindestens erlaubt. Sie dirfen ferner nicht gegen das
UbermaRverbot verstoen, missen also geeignet, erforderlich und
verhaltnismaRig sein, und sie missen den verfahrensrechtlichen An-
forderungen des Grundgesetzes genugen. Im Rahmen der Verhaltnis-
maRigkeit ist vor allem darauf zu achten, daf} die verfassungsrechtli-
chen Wertentscheidungen respektiert werden.*

6 Deutscher Bundestag. 11. Wahlperiode. Drucksache 11/7200 vom
31.05.1990. Sachgebiet 212. Endbericht der Enquete-Kommission.
»Gefahren von AIDS und wirksame Wege zu ihrer Eindammung" ge-
maf Beschlull des Deutschen Bundestages vom 8. Mai 1987 und vom
5. Februar 1988. Drucksachen 11/244 (neu), 11/1754, S. 178:

... dafd vor der Erzwingung eines HIV-Antikérpertests tberlegt wer-
den muf, welche Verhaltensanderungen des Betroffenen bei einem
moglichen positiven Testergebnis notwendig sind und ob fur entspre-
chende Anweisungen und Auflagen ein vorheriger Zwangstest erfor-
derlich ist. Sie halten demgemaf nur in Ausnahmefallen die zwangs-
weise Durchfiihrung eines HIV-Antikorpertests fir zuldssig und zwar
nur dann, wenn das Verhalten des Betroffenen den Verdacht rechtfer-
tige, dald er zur Ausbreitung der Seuche beitrage. Dagegen wird von
einem anderen Teil der Rechtswissenschaft die Ansicht vertreten, da®
jeder ansteckungsverdachtig im Sinne des § 2 Nr. 3 BSeuchG sei, der
“at risk” lebe oder in den letzten Jahren gelebt habe. Hierfir spreche
auch die allgemeine sicherheitsrechtliche Maxime, nach der die An-
forderungen an einen Verdacht im sicherheitsrechtlichen Sinne umso
geringer sind, je héher das bedrohte Rechtsgut steht, je nachhaltiger
es beeintrachtigt wirde und je weniger die Folgen der zu erwartenden
Beeintrachtigungen zu beherrschen sind. Dieser Grundsatz gelte
auch im Seuchenrecht. Die Gesundheitsverwaltung des Freistaats
Bayern trift demgemal® Malinahmen nach § 31 i.V.m. § 2 Nr. 3
BSeuchG (Ermittlungen bei einem Ansteckungsverdacht) bei Perso-
nen, die ein flur die zustandige staatliche Stelle wahrnehmbares, auf
ein Ubertragungsrisiko deutendes typisches Verhalten an den Tag le-
gen. Das sei vor allem gegeben, wenn jemand der Prostitution nach-
geht oder i.v. drogenabhangig ist. Der Bayerische Verwaltungsge-
richtshof hat sogar entschieden, dal} der HIV-Antikorpertest selbst bei
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»Ich stie zu Beginn meiner Recherche auf den Bericht einer
Frau, die man wihrend der Schwangerschaft positiv getestet
hatte '” und die zu einem Kaiserschnitt und der Behandlung ih-
res Neugeborenen mit AZT'® gezwungen wurde. Hiitte sie nicht
kooperiert, wére sie das Sorgerecht los gewesen. Wie sie das be-

solchen Abhangigen zulassig sei, die sich in Therapie befinden und
sich nach Auskunft ihrer Therapeuten verantwortungsvoll verhalten.”

7 THE HIV TESTS. AIDS — Words from the Front. By Celia Farber.
Spin, Nov. 1993, https://web.ar-
chive.org/web/20170722190515/http://www.vi-
rusmyth.com/aids/hiv/cftests.htm (Abruf: 28.02.2019; e. U.):

“The debate about the HIV antibody test had been long, complex and
anguished. No single diagnostic test in the history of modern medicine
has had such a momentous impact on the lives of the individuals who
rely on it. Since the beginning of the AIDS crisis, people have had very
dramatic responses to the test — lapsing into severe chronic depres-
sion and anxiety, quitting, or losing their jobs, taking very toxic medi-
cations such as AZT and ddl, getting divorced, having abortions, tak-
ing their lives and sometimes even other people's lives — all based,
not on diagnosis of AIDS, but merely a positive antibody test.*

'8 Kremer, Heinrich, S. Larka, and Alfred Hassig. AIDS: Death by pre-
scription. Continuum (1996):

“The victims ... have only recently come to realise that AZT (also
known as Zidovudine or Retrovir) has, in countless cases, brought
about the inevitable and slow asphyxiation of the patient's body cells,
which are in particular need of oxygen and hence the equally inevita-
ble death by poisoning of those persons who are stigmatised as HIV-
positive or diagnosed as suffering from AIDS and who trust their doc-
tors. Despite that realisation, new test candidates are already being
sought who will be voluntarily prepared, through fear of death sug-
gested by the medical profession, not only to swallow AZT in combi-
nation with allied toxic substances, but in addition to take an inhibitor
which has an incalculable impact on cell metabolism* [e.U.].
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schrieb, wie sie zusehen musste, wie das Licht in den Augen ih-
rer Tochter immer mehr erlosch, das hat mich emotional zutiefst
beriihrt ... 1720 2!

[S. auch [1][2] und [3].]

Wenn Kinder im Spiel sind, dann gibt es fiir die Frauen keine
freie Therapiewahl mehr: Dann sind sie gezwungen, dem schul-
medizinischen Behandlungsschema zu folgen, sonst ist das Sor-
gerecht oder gar das Kind weg. Es gibt meiner Kenntnis nach

9 Zu den letztlich tédlichen Wirkungen von AZT s. beispielsweise:
John Lauritsen, The AIDS War; Propaganda, profiteering and ge-
nocide from the medical-industrial complex. Asklepious Press, USA,
1993

20 In einer Buchbesprechung zu dem zuvor angefiihrten Buch ,The
AIDS war® ist zu lesen (https://web.ar-
chive.org/web/20160328202825/http://virus-
myth.com/aids/books/jlbrevwar.htm, abgerufen am 02.03.2019, e.U.):
“Lauritsen presents evidence that AZT is mutagenic, carcinogenic,
and cytotoxic, and causes severe anemia, muscle disease, head-
aches, nausea, and damage to all organs of the body — in essence, all
the symptoms associated with AIDS. He concludes that ‘death is the
inevitable biochemical consequence” of taking this drug. (That AZT
was approved in record-breaking time is one result of pharmaceutical
companies and AIDS “activists” working together.)*

21 SchlieBlich schreibt Peter Duesberg, Prof. fiir Molekularbiologie in
Berkeley, in seinem Vorwort zu , The AIDS war“ (Poison by Prescrip-
tion: The AZT Story; s. http://www.sidasante.com/azt/pbppd.htm, ab-
gerufen am 02.03.2019: eig. Unterstr.):

“The rationale of AZT therapy is simple, if not naive — the retrovirus
HIV depends on DNA synthesis for multiplication, and AZT terminates
DNA synthesis. Thus AZT should stop AIDS, if AIDS were caused by
HIV, and if HIV were multiplying during AIDS. Yet there is still no proof
for the now six year-old hypothesis that HIV causes AIDS.*
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keine andere ‘Diagnose’, die in solchem Maf}e in das Leben und
die personliche Freiheit eingreift ...

Das jiingste Kind ... ist mittlerweile drei Jahre alt ... [Es] wurde
zu Hause geboren und ... drei Monate gestillt, bis die Behdrden
intervenierten. Wegen einer Bronchitis wurde ... [es] ins Kran-
kenhaus zwangseingeliefert und nach vielen Untersuchungen
teilten die Arzte der Mutter mit, dass ... [es] mit 99 prozentiger
Sicherheit "AIDS” habe. Einen Test aber hat die Mutter bis heute
nicht zu Gesicht bekommen. In jedem Fall wird das Kind seit-
dem zwangsmedikamentiert. Muriel hat eine Gehbehinderung,
die vermutlich mit der Schdadigung des Knochenmarks durch die
Medikamente in Zusammenhang steht. Bevor man das Kind der
Mutter wegnahm, war sie normal entwickelt ...

[Die Mutter] wurde angeklagt wegen Korperverletzung mit
schweren Dauerfolgen, weil sie ihr Kind ... durch eine natiirliche
Geburt zur Welt gebracht und gestillt ... und damit angeblich zur
Verbreitung einer tddlichen Krankheit beigetragen hat. In erster
Instanz wurde sie zu zehn Monaten Haft verurteilt. Nun lauft das
Revisionsverfahren. Wenn ... [sie] hier einen Freispruch erreicht,
dann hat sie gute Chancen, das Sorgerecht zumindest fiir die &l-
teren drei Kinder zuriickzubekommen. Was Muriel anbelangt, ist
die Sache komplizierter. Von ihr wird behauptet, dass sie HIV
infiziert ... und lebenslang auf die Medikamente angewiesen ist.
Das heif3t, wenn Muriel zuriick zu ihrer Mutter darf, dann muss
diese ihr taglich die Medikamente verabreichen, von denen sie
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weiB, dass sie hoch toxisch und langfristig tddlich sind* 2. (S.
z.B. auch 3.)

e Gestorben, weil in den Labors der Riistungskonzerne,
des Militdrisch-Industriellen Komplexes nach mikro-
biellen Waffen gesucht wird, mit denen man die (weltan-
schaulich-politisch) je andere Seite vernichten will; da-
bei kommen Ergebnisse zustande, mit denen man den
,,Feind” schrecken, zumindest aber bluffen kann: Sol-
cherart sind wir alle eingebunden in ein Netz von Liigen

22 Der Blick mutiger Frauen hinter die AIDS-Llige. raum&zeit Newslet-
ter 176/2012, https://www.raum-und-zeit.com/gesundheit/aids/, abge-
rufen am 05.02. 2019

23 Das diesbeziigliche Vorgehen der Behdrden war und ist in der eng-
lischsprachigen Welt nahezu identisch und gleichermalen kriminell:
“During her pregnancy with her son Felix, Kathleen Tyson tested HIV-
antibody positive. After extensive research, she decided not to treat
herself or Felix with AZT. She also determined that the benefits of
breast feeding Felix outweigh any perceived risk of infecting him with
a ‘deadly’ virus. When the authorities were notified, they took custody
of Felix on the basis that Kathleen Tyson had “intent to harm” her son
Felix. The Tysons recently went to court to regain custody of their child.
The State maintained that Kathleen does not have the right to make
an informed choice for the health of her son regarding
HIV* (https://web.ar-
chive.org/web/20010205083900/http://aliveandwell-eugene.dream-
host.com/felixtext.html, abgerufen am 22.03. 2019).
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und Triigen, in ein System ebenso gigantischer Fiktionen
24 wie furchterregender Realititen 25 26 27,

24 Obiter Dictum: Atombomben — (seinerzeit) tatsachlich existent oder
nur eine gigantische Fiktion? In: Huthmacher, R.: Von der Mar, die
Erde sei eine Kugel. Wie unsere Oberen uns belligen und betrtigen.
Band 1. Norderstedt, 2017, 87 ff..

Wer heute noch glaubt, Lee Harvey Oswald habe John F. Kennedy
ermordet, oder daran, blutige Amateure, die nicht einmal eine Cessna
fliegen konnten, seien fir 9/11 verantwortlich, glaubt auch an den
Weihnachtsmann. Gleichwohl: Ich muss gestehen, dass auch ich
mehr als verwundert war zu hdren, es gabe keine Atombomben, es
handele sich nur um einen riesigen Schwindel, den im Wettlauf der
Systeme zunachst die USA, spater dann die anderen sog. ,,Atom-
machte* inszenierten, um ihre Gegner (und den ahnungslosen Rest
der Weltoffentlichkeit) in Angst und Schrecken zu versetzen und ihre
(vermeintliche) militarische Uberlegenheit zu demonstrieren — wer
sich einmal auf diesen gigantischen Schwindel eingelassen habe,
kénne, verstandlicherweise, nicht mehr aus dem Ligenkonstrukt aus-
steigen ...

Dazu mussten dann naturlich kleinere Ligen der groRen schitzend
beistehen. Ein enormer Propagandaapparat wurde aufgefahren, der
heute sogar etwas von einer deutschen Atombombe vor 1945 faselt ...
Jedenfalls, so die Verfechter der ,Atombomben-Liige“, sei eine nukle-
are exponentielle Kettenreaktion und (dadurch) eine plétzliche Frei-
setzung von reiner Energie physikalisch nicht moglich; jede nukleare
Kettenreaktion oder Kernspaltung misse, wie in einem friedlichen
Kernenergiereaktor auch, moderiert werden. Was, indes, geschah in
Hiroshima? Und in Nagasaki? Wirklich. ,Hiroshima und Nagasaki wur-
den ... [schlichtweg] durch konventionelle Napalm-Luftangriffe ... zer-
stort ... Dabei wurden 1500 Tonnen Napalm Bomben ... verwendet.
Ahnlich wie in Tokyo, Yokohama ... und mehr als 90 anderen japani-
schen Stadten ..., wo Hunderttausende getotet wurden. ...

Die USA schufen sofort die Birgerzensurabteilung CCD (Civil
Censorship Detachment) ... Jeder, der Photos von den Ruinen Hiros-
himas und Nagasakis machte und andeutete, dass die Atombomben
ein Schwindel [seien], wurde ... verhaftet und ... hingerichtet ... Die
Japaner spielten schnell mit und verkiindeten, dass zwei Atombom-
ben Japan getroffen hatten und dass Japan kapitulieren misse ... Die
amerikanische Zensur erledigte den Rest. Historiker wurden ge-
tauscht ...
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[Klaus Fuchs, Physiker, nach seiner Flucht aus Nazi-Deutschland ei-
ner derer, die in US-amerikanischem Dienst versuchten, die Atom-
bombe zu bauen, spater russischer Spion] fand ... bald heraus, dass
das Manhattan Project [Bau der Atombombe] ein Misserfolg war [und
verriet diesen Umstand an die Russen] ... 1950 wurde Fuchs verhaftet,
eingesperrt und ... zu 14 Jahren Gefangnis verurteilt (Afombomben
gibt es nicht und die nukleare Abriistung ist abgeschlossen,
http://www.gandhi-auftrag.de/Atombomben_gibt_es_nicht!.pdf, abge-
rufen am 05.07.2017).

Weniger ,glimpflich® erging es dem Ehepaar Ethel und Julius Rosen-
berg: wegen — angeblicher oder tatsachlicher — Spionage (will meinen:
wegen Verrats von Geheimnissen beim Bau der Atombombe resp.
beim gescheiterten Versuch, eine solche zu bauen) wurden sie 1951
zum Tode verurteilt und hingerichtet; trotz heftiger Proteste von Papst
(Pius XII.) bis Albert Einstein, von Picasso bis zu Brecht und Sartre
(Roberts, S.: The Brother: the untold story of the Rosenberg Case.
Random House, 2003; The New York Times vom 16.03.1997: K.G.B.
Agent Plays Down Atomic Role Of Rosenbergs, http://www.ny-
times.com/1997/03/16/world/kgb-agent-plays-downatomic-role-of-
rosenbergs.html, abgerufen am 08.07.2017; s. auch: David
Greenglass, the Brother Who Doomed Ethel Rosenberg, Dies at 92.
Henry Griffin/Associated Press/The New York Times, Oct. 14, 2014,
https.//www.nytimes.com/2014/10/15/us/david-greenglass-spy-who-
helped-seal-the-rosenbergs-doom-dies-at-92.html).

,oer erste erfundene US Atombombentest fand ... am 16. Juli 1945 in
New Mexiko statt ... [;] Prasident Truman wurde informiert, der [seiner-
seits] ... Stalin signalisierte, dass die USA eine neue Waffe hatten.
Klaus Fuchs hatte [bereits] am 1. Juli 1945 ... Uber den ... Test der
erfundenen Bombe berichtet, so dass Stalin im Bilde war ... [Es waren]
fingierte US Atombomben ... [, die dann] Hiroshima und Nagasaki [zer-
storten] ... Der Atomblitz ... war reine Ligen-Propaganda ...

In Moskau schuf Stalin ... ein geheimes Komitee, um eine sowjetische
"Atombombe” herzustellen — eine Falschung naturlich ... Das Komitee
bekam ... einen Satz von Fuchs gelieferter Plane der US(Schwin-
del)Atombomben ... Jedoch hatte die UdSSR kein (Schwin-
del-)Uranerz ..., um die Bombe herzustellen ...[, kein] Schwindel-Uran,
um ... die Tauschung realistischer zu gestalten ... Eine ... Studie ergab,
dass Sachsen ... in dem von der UdSSR besetzten Teil Deutschlands
viele alte aufgegebene Silberminen voller Uranoxid (Pechblende)
hatte. Die UdSSR Geheimdienste ... griindeten deshalb 1947 eine
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deutsche Gesellschaft, die Wismut AG, um Uranbergbau in Sachsen
zu betreiben ... [A]m 26. August 1949 verkindete die UdSSR, dass
sie ihre (Schwindel-)Atombombe um 08:00 Uhr Ortszeit gezindet
habe. In aller Geheimhaltung selbstverstandlich. Die westlichen Me-
dien veréffentlichten diese Lugen als Wahrheit. Der Kalte Krieg be-
gann“ (Atombomben gibt es nicht und die nukleare Abriistung ist ab-
geschlossen, http://www.gandhi-auftrag.de/Atombom-
ben_gibt_es_nicht!.pdf, abgerufen am 05.07.2017).

25 Focus Online vom 14.07.2015, https://www.focus.de/panorama/vi-
deos/attacken-gegen-us-buerger-us-militaer-testete-biologische-waf-
fen-an-der-eigenen-bevoelkerung-in-san-francisco_id_4814917.html,
abgerufen am 04.02.2019: US-Militar testete biologische Waffen — an
der eigenen Bevdlkerung in San Francisco:

»ES klingt wie eine Verschwdrungstheorie — aber die USA haben bio-
logische Waffen an der eigenen Bevdlkerung getestet. Die Militar-For-
scher sorgten sich darum, welche Wirkung diese Waffen haben. Sie
sollten es bald erfahren.

Es begann mit Tests auf Militdrbasen. Soldaten und ihre Familien wur-
den Mikroben ausgesetzt ... In einem der groRten Experimente ver-
sprihte die US-Navy mit gigantischen Schldauchen Bakterienwolken
vor der Kiste von San Francisco ...

Die Folge: Die damals rund 800.000 Einwohner atmeten Millionen von
Bakterien der Typen Serratia marcescens und Bacillus globigii ein —
harmlose Typen, wie man damals dachte. Heute ist klar, dass Serratia
marcescens Krankheiten beim Menschen hervorrufen kann und fir
immungeschwachte Personen durchaus gefahrlich ist [S. beispiels-
weise: Hannoversche Allgemeine Zeitung vom 31. Januar 1981: Bak-
terienkrieg vor einem Bundesgericht. Zitiert nach Segal, J. und Segal,
L.: Aids — die Spur fiihrt ins Pentagon. In: Jakob Segal, Lilli Segal,
Manuel Kiper (Hrsg.): Biokrieg. Verlag Neuer Weg, 2. Auflage Oktober
1990, S. 140].

Mindestens ein Todesfall lasst sich auf die Experimente zurickflhren.
Bekannt ist auch, dass das US-Militdr hunderte solcher Tests durch-
geflhrt hat.

Sogar an der englischen Kiste |asst sich ein derartiges Bio-Waffen-
Experiment nachweisen. Verantwortlich dafiir war allerdings das briti-
sche Militér. Das wahre Ausmal} der Angriffe auf die eigene Bevdlke-
rung lasst sich also nur erahnen.®
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Der Phantasie des werten Lesers sind keine Grenzen gesetzt, sich
vorzustellen, welche unglaubliche Schweinereien ,unsere Oberen“ —
jenseits solch dirrer Meldungen — an uns, ihren ,Untertanen® begehen;
es wlrde indes den Rahmen vorliegenden Buches uberschreiten (und
bleibt ggf. einer eigenen Abhandlung vorbehalten), en détail hierzu
auszufuhren.

26 Lilli Segal / Jakob Segal: AIDS — die Spur fiihrt ins Pentagon. Ma-
nuel Kiper: Biokrieg. Verlag Neuer Weg. 2., erganzte Auflage, Oktober
1990. Vorwort:

,Das AIDS-Virus ist eine gentechnische Kombination zwischen dem
todlichen, den Menschen jedoch nicht angreifenden Visna-Virus des
Schafs und einem kleinen Anteil des menschlichen Virus HTLV-1, der
ihm erlaubt, menschliche Immunzellen zu infizieren. Die von den
Segals vorgelegten molekulargenetischen Beweise sind eindeutig und
konnten bisher von keinem Kritiker widerlegt werden. Das gilt beson-
ders fir diejenigen, die an den riesigen Desinformationskampagnen
Uber einen naturlichen Ursprung des AIDS beteiligt sind. Hinzu kom-
men amtliche Dokumente aus den USA. Der Kongref} bewilligte dem
Pentagon 10 Millionen Dollar zur Herstellung eines kunstlichen Virus,
das den Immunapparat des Befallenen zerstéren soll. Von diesem
Zeitpunkt an fihrt eine ununterbrochene Kette von Veroffentlichungen
in Fachzeitschriften und amtlichen Dokumenten bis zur Fertigstellung
des AIDS-Virus im Frihjahr 1978; im Sommer traten die ersten AIDS-
Erkrankungen auf. Das AIDS-Virus tétet sicher, aber zu langsam, um
als Waffe zu dienen. Das Pentagon lieR sich nicht entmutigen. Und
andere Lander stehen ihm in nichts nach. Weltweit arbeiten mehr als
100 Laboratorien in Ost und West, um, zumeist mit gentechnologi-
schen Mitteln, neue, gut beherrschbare und sicher tétende biologische
Waffen zu entwickeln. Viele sind schon fertig auf Lager und warten nur
noch auf den Einsatz im Ernstfall oder auf einen Laborunfall, der sie,
wie es beim AIDS der Fall war, als unkontrollierbare Seuche Uber die
Welt verbreitet.*

Es sei dahingestellt, ob HIV/AIDS tatsachlich sind, was die Segals be-
haupten; entscheidend ist, dass in Laboren weltweit daran geforscht
wird, wie sich die Menschheit auf mikrobiologischen Wege ausrotten
[asst:
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e Gestorben aus einer Vielzahl anderer Griinde, die in ,,Die
AIDS-Liige* an- und aufgefiihrt werden.

Damit der Leser die Liigen erkennen mdge, mit denen man ihn,
ggf., in Not und Tod treibt. Durch eine Fiktion. Die nur ein Ziel
hat: (den Profit und auch dadurch) die Macht derer zu mehren,
die von ihr, der Fiktion, AIDS genannt, profitieren.

Somit behaupte ich (und werde in ,, Die AIDS-Liige “ beweisen):

e AIDS* ist keine Krankheit sui generis, sondern ein Syn-
drom, ein Symptomen-Komplex, der eine Vielzahl alt-
und wohlbekannter Krankheiten reflektiert, die man —

27 Lilli Segal / Jakob Segal: AIDS — die Spur fiihrt ins Pentagon. Ma-
nuel Kiper: Biokrieg. Verlag Neuer Weg. 2., erganzte Auflage, Oktober
1990, S. 153: 5. B-Waffen-Forschung in der BRD:

»,Glaubt man nun, in der Bundesrepublik [sei] B-Waffen-Forschung
strengstens verboten, dann sitzt man einer wohl gepflegten Desinfor-
mation auf. Weder der Verzicht der Bundesrepublik auf ABC-Waffen
im WEU-Vertrag von 1954 noch die B-Waffen-Konvention von 1972,
die in der Bundesrepublik 1983 ratifiziert wurde, verbieten B-Waffen-
Forschung in der BRD, wie ein Rechtsgutachten des Deutschen Bun-
destages kurzlich klarstellte. Zur Zeit laufen in der Tat auch in der Bun-
desrepublik zirka 150 Projekte, die nominell der Wehrmedizin zuge-
rechnet werden, die faktisch aber fast ausschlief3lich B-Waffen-For-
schung beinhalten. Von 1969 bis 1986 publizierten bereits mehr als
200 Wissenschaftler fir das Verteidigungsministerium sogenannte
Forschungsberichte aus der Wehrmedizin. Wie viele weitere im Dun-
keln blieben, ist unbekannt. In dieser Zeit haben fiir das Bundesminis-
terium fir Verteidigung (BMVQg) nicht nur das Frankfurter Battelle-Insti-
tut, das Max-Planck-Institut fiir Landarbeit und Landtechnik, das Schif-
fahrtsmedizinische Institut der Marine in Kiel und andere gearbeitet,
sondern flinfzig Universitatsinstitute an den Hochschulen und Univer-
sitaten in Bonn, Gielden, Heidelberg, Hohenheim, Tlbingen, Mainz,
Kiel, Minchen, Hannover, Essen, Ulm, Wirzburg, Freiburg, Dissel-
dorf und andere.”
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aus unterschiedlichsten Motiven — ab einem bestimmten
Zeitpunkt nicht mehr mit ihrem urspriinglichen Namen
be-, sondern zu einer neuen, eigenstdandigen Krankheit
ernannte; AIDS ist nichts anderes als alter Wein, der —
oft aus Unkenntnis, durch interessierte Kreise jedoch in
doloser Absicht — in neue Schlduche gefiillt wurde. Und
wird. Weiterhin. Namentlich aus Profit-Griinden. Aber
auch aus Herrschafts-Interesse.

Das HI-Virus verursacht weder AIDS noch eine Immun-

schwiche-Erkrankung; es ist fraglich, ob es iiberhaupt
eine pathogene Wirkung hat (sofern es, beispielsweise
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als Pro- oder Endovirus, tatsichlich existieren sollte)
29

28 Interview Stefan Lanka: Challenging Both Mainstream and Alterna-
tive AIDS Views. By Mark Gabrish Conlan. Zenger's Dec. 1998 (hier:
Screenshot vom 07. Januar 2002 — Internet-Archive —, https://web.ar-
chive.org/web/20020107032409/http://www.virus-
myth.net/aids/data/mcinterviewsl.htm, abgerufen am 21.03.2019; eig.
Ubersetzung):

~-Wahrend die meisten Menschen in den USA und Westeuropa immer
noch glauben, das sog. Human Immunodeficiency Virus [HIV] sei die
alleinige Ursache fir AIDS, ist ... innerhalb der alternativen AIDS-Ge-
meinde die Debatte dartiber entbrannt, ob HIV lberhaupt existiert.
Obwohl Dr. Peter Duesberg — nahezu der einzige alternative AIDS-
Theoretiker mit einer bedeutenden 6ffentlichen Reputation — weiterhin
darauf besteht, dal® HIV zwar existiere, aber harmlos sei, kommen an-
dere ... AIDS-Forscher und -Aktivisten zu dem Schluss, das Virus exis-
tiere nicht.

Hauptverfechter dieser Ansicht sind die australische Forscherin Eleni
Papadopulos-Eleopulos und ihre Team; sie wenden ein, dass HIV nie-
mals (nach den Kriterien des Pasteur-Institutes von 1973) isoliert wor-
den ... und es daher wahrscheinlich etwas sei, das man ‘endogene
Retroviren” nenne — ein Produkt aus kérpereigenem genetischem Ma-
terial, das teilweise aussieht und funktioniert wie ein Virus, aber nicht
von einer Infektion herrihrt, weil es kérpereigenen Zellen entstammt.”

2% Houston, R.: Median life span of HIV positives 80 according to CDC
statistics. New AIDS Review vom 23.10.2005, https://web.ar-
chive.org/web/20070505164310/http://notaids.com/en/node/35, ab-
gerufen am 22.03.2019; eig. Unterstr.:

“According to the CDC's June 2005 update [s.: https://web.ar-
chive.org/web/20070421152737/http.//www.cdc.gov/hiv/resources/factsheets/At-A-

Glance.htm], there are about 1.1 million Americans who are HIV positive
(between 1 and 1.2 million). The 18,000 annual AIDS deaths would be
only 1.6% of this population. This means an annual remainder of
98.4%.

A simple calculation ... shows that at this rate of attrition it would take
about 43 years on average for the HIV positives to die from AIDS (i.e.
for half of them to succumb to one of the 30 or so old diseases that
are called AIDS if the patient is HIV positive). Over four decades!
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e HIV konnte nie nachgewiesen werden 3°: siimtliche Test-
verfahren und Nachweis-Methoden gehen fehl [s. hierzu
im Folgenden)], erkldren unzdhlige Gesunde zu potentiell

The median age of an initial HIV positive diagnosis is 37, based on the
age distribution in the CDC data for 2003 (CDC, HIV/AIDS Surveil-
lance Report, 2003, Table 1, p. 10). This means that the average age
of death from AIDS would be about 80 (37+43).

But this is more than the average American lifespan! In other words, a
diagnosis of HIV in America is compatible with a normal lifespan, as-
suming the patient isn't an early victim of overly aggressive antiretro-
viral treatment.”

30 Eleni Papadopulos-Eleopulos, Valendar F.Turner, John M Papadi-
mitriou, Gordon Stewart, and David Causer: HIV antibodies: further
questions and a plea for clarification (HIV-Antikérper: Weiterfiihrende
Fragen mit der Bitte um Klarstellung). Current Medical Research and
Opinion Vol. 13, No. 10, 1997, pp. 627-634. DOI:
10.1185/03007999709113336
(http://dx.doi.org/10.1185/03007999709113336), eig. Ubersetzung,
eig. Hervorhebung:

.Dass [tatsachlich] spezifische Reaktionen zwischen Proteinen [Anti-
genen] und Antikérpern stattfinden ist entscheidend fiir die Annahme,
es habe als erwiesen zu gelten, das HI-Virus sei isoliert worden, das
HI-Virus sei infektiés und HIV verursache AIDS.

Jedoch gibt es — infolge allo-genetischer Stimulation — Antikdrper in
nicht HIV-infizierten Menschen ... sowie Antikdrper von Menschen ...
mit Autoimmun-Erkrankungen, die mit "HIV'-Proteinen [-Antigenen]
reagieren, weiterhin Antikdrper gegen Mycobakterien und Hefepilze,
welche mit "HIV -env- und -gag-Proteinen kreuz-reagieren.
Menschen, die den AIDS-Risikogruppen angehoren, sind solch allo-
genetischen Stimuli [in besonderem Male] ausgesetzt und weisen ei-
nen hohe Spiegel an autoimmunen Antikdrpern auf; die grof3e Mehr-
heit der Patienten aus den AIDS-Risikogruppen sind [zudem] mit
Mycobakterien oder Hefepilzen oder mit beiden infiziert. Der Nach-
weis fur die Existenz von "HIV" und fur seine vermutete Rolle bei Ent-
stehung von "AIDS” muss deshalb [neu und Uberhaupt] erbracht wer-
den.”
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todlich Erkrankten. Aufgrund sog. Kreuz-Reaktionen
[auch hierzu im Folgenden] werden selbst (vollig ge-
sunde) Schwangere zu angeblich HIV-Infizierten. Mit al-
len fatalen Folgen. Fiir Mutter und Kind.

Eine HIV-Infektion (sofern es eine solche in facto gibt)
bleibt fiir das je betroffene Individuum ohne negative
Aus- resp. Nachwirkungen, einzig und allein die Be-
handlung sog. HIV-Positiver mit einschldgigen Medika-
menten (AZT, sog. Kombinations-Therapien) fiihrt zu
den wohlbekannten Symptomen angeblich ,,AIDS-Kran-
ker“, oftmals zu deren Tod 3'.

AIDS ist nicht ansteckend (wiewohl Krankheiten, die
félschlicherweise als ,, AIDS* bezeichnet werden, selbst-
verstdndlich ansteckend sein konnen).

Solche und dhnliche Ungereimtheiten und Ungeheuer-
lichkeiten (die uns zudem als medizinisches Wissen ver-
kauft werden) sind nicht die Folge bedauerlicher Miss-
verstindnisse, sondern ein Wissenschafts-, mehr noch:
ein gesellschaftlich-politischer Skandal bis dato unbe-
kannten Ausmafes, eine Tragddie, die ihresgleichen
sucht!

31 S. beispielsweise: DeSimone JA, Pomerantz RJ, Babinchak TJ: In-
flammatory reactions in HIV-1-infected persons after initiation of highly
active antiretroviral therapy. Ann Intern Med. 2000 Sep 19;133(6):447-
54. PMID: 10975963 [e.U.]: “Inflammatory reactions involving oppor-
tunistic infections, AlDS-associated malignant conditions, and other
noninfectious diseases have recently been described in patients in-
fected with HIV-1. These conditions often appeared shortly after the
introduction of HAART [Anti-,AIDS“-Kombinationstherapie: Highly Ac-

tive Antiretroviral Therapy] ... Clinicians caring for patients who are
infected with HIV-1 and receiving HAART must be aware of this new
and diverse clinical syndrome.®
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Und sie sind — letztlich — von denen zu verantworten, die grund-
sdtzlich nicht davor zuriickschrecken, Menschen ins Elend zu
treiben, in Kriege, Not und Tod. Als ob es solchen Individuen,
die nicht verdienen, Mensch genannt zu werden, auf ein paar
Millionen ,,AIDS “-Tote mehr oder weniger ankdime!

Die Fiktion von HIV und AIDS ist ein gigantischer Be-
trug, der zur Verschleierung eines aberwitzigen Verbre-
chens dient, eines Verbrechens von derartigem Ausmay3,
dass diejenigen, die es zu vertreten haben, aber auch die,
welche es aus Profitgier und/oder sonstigem Eigennutz
mittragen, vor ein Kriegsverbrecher-Tribunal gehoren.

Denn es handelt sich schlichtweg um Mord, Massenmord, Vol-
kermord (Lemma: ,,AIDS " und Afrika!), die hier betrieben wer-

den.

Mittlerweile gibt es geniigend Beweise, dass die (bisher,
schétzungsweise, 30 Millionen) ,, AIDS “-Toten nicht Op-
fer von HIV, sondern Leid-Tragende eines monstrosen
Verbrechens gegen die Menschlichkeit sind: Jeder, der
hiervor die Augen verschliefst, macht sich mitschuldig
am Tod derer, die sich — aus Unkenntnis und/oder Angst
— angedeihen lassen, was ,,interessierte Kreise* ihnen
als ,,AIDS **-,, Therapie *“ verkaufen.

Mit diesen Behauptungen, die ich in Folge beweisen
werde, mache ich mir, erneut, mdchtige Feinde; ich er-
kldre unmissverstdndlich:
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Aufgemerkt:

Solit ich zu Tode
kommen, nicht Hand
hab ich an mich gelegt,
das Leben hat man mir
genommen, ohne
Zweifel, keine
Frage.
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NACHTRAGE UND BEIWERK ZU: EINFUHRUNG
IN ,DIE AIDS-LUGE*

[1] Die verheerende, oft, meist gar todliche Wirkung von AZT
ist beispielsweise durch die CONCORDE-Studie belegt *2, de-
ren Abstract im Folgenden wiedergegeben wird (,,So gab es
bei ... [der Concorde-Studie] — genau wie bei der Fischl-Studie
33 _ eine Verum-Gruppe, die AZT erhielt, und eine, die Placebos
bekam. Und siehe da: In der Verum-Gruppe kam es "zu mehr
Todesfaillen und hdufiger zu Therapieabbruch wegen schwerer

32 No authors listed [e. A.: vdllig uniiblich — warum wohl?]: Concorde:
MRC/ANRS randomised double-blind controlled trial ofimmediate and
deferred zidovudine in symptom-free HIV infection. Concorde Coordi-
nating Committee. Lancet. 1994 Apr 9;343(8902):871-81. PMID:
7908356. DOI: https://doi.org/10.1016/S0140-6736(94)90006-X

33 Fischl MA, Richman DD, Grieco MH, Gottlieb MS, Volberding PA,
Laskin OL, Leedom JM, Groopman JE, Mildvan D, Schooley RT, et al.:
The efficacy of azidothymidine (AZT) in the treatment of patients with
AIDS and AIDS-related complex. A double-blind, placebo-controlled
trial. N Engl J Med. 1987 Jul 23;317(4):185-91. PMID: 3299089 DOI:
10.1056/NEJM198707233170401 (zur sog. Fischl-Studie wird spater
ausfuhrlicher ausgefihrt)
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Nebenwirkungen’, wie sogar auf Wikipedia ** — einer Plattform,
die in Giinze dem HIV=AIDS-Narrativ folgt — zu lesen ist* *°):

,Concorde is a double-blind randomised comparison of two pol-
icies of zidovudine treatment in symptom-free individuals in-
fected with human immunodeficiency virus (HIV): (a) immedi-
ate zidovudine from the time of randomisation (Imm); and (b)
deferred zidovudine (Def) until the onset of AIDS-related com-
plex (ARC) or AIDS (CDC group 1V disease) or the develop-
ment of persistently low CD4 cell counts if the clinician judged
that treatment was indicated. Between October, 1988, and Octo-
ber, 1991, 1749 HIV-infected individuals from centres in the UK,
Ireland, and France were randomly allocated to zidovudine 250
mg four times daily (877 Imm) or matching placebo (872 Def).
Follow-up was to death or Dec 31, 1992 (total 5419 person-years;
median 3.3 years) and only 7% of the 1749 had not had a full
clinical assessment after July 1, 1992. Of those allocated to the

34 Wikipedia: Zidovudin, Concorde-Studie. https://de.wikipe-
dia.org/wiki/Zidovudin#Concorde-Studie, abgerufen am 06.03.2019:
+Aufgrund der Ergebnisse der Mitte der 1990er Jahre durchgefiihrten
groRen Concorde-Studie mit 1749 HIV-Patienten musste die bis 1994
eingesetzte AZT-Dosierung erheblich reduziert werden ... In dieser
mehrjahrigen Untersuchung (mittlere Beobachtungszeit 3,3 Jahre)
wurde einer HIV-Patientengruppe sofort AZT verabreicht (877 Patien-
ten), in einer weiteren HIV-Patientengruppe erfolgte die Behandlung
zunachst mit Placebo und erst zu einem vergleichsweise spaten Zeit-
punkt mit AZT (872 Patienten). Die Concorde-Studie veranderte die
mit AZT verbundenen Therapie-Erwartungen, denn in der sofort be-
handelten Patientengruppe kam es zu mehr Todesfallen (96:76), hau-
figer zu Therapieabbruch wegen schwerer Nebenwirkungen (99:38)
und auch 6fter zu einer Dosisreduzierung (148:37).*

35 Engelbrecht, T.: HIV macht AIDS — Ein Diktum ohne Beweise (2),
https://peds-ansichten.de/2018/01/hiv-macht-aids-ein-diktum-ohne-
beweise-2/, veroffentlicht am 7. Januar 2018 und abgerufen am 06.
Marz 2019
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Def group, 418 started zidovudine at some time during the trial,
174 (42%) of them at or after they were judged by the clinician
to have developed ARC or AIDS (nearly all confirmed subse-
quently) and most of the remainder on the basis of low CD4 cell
counts. Those in the Imm group spent 81% of the time before
ARC or AIDS on zidovudine compared with only 16% for those
in the Def group. Despite the large difference in the amount of
zidovudine between the two groups and the fact that the number
of clinical endpoints (AIDS and death) in Concorde (347) out-
numbers the total of those in all other published trials in symp-
tom-free and early symptomatic infection, there was no statisti-
cally significant difference in clinical outcome between the two
therapeutic policies. The 3-year estimated survival probabilities
were 92% (95% CI 90-94%) in Imm and 94% (92-95%) in Def
(log-rank p = 0.13), with no significant differences overall or in
subgroup analyses by CD4 cell count at baseline. Similarly, there
was no significant difference in progression of HIV disease: 3-
year progression rates to AIDS or death were 18% in both groups,
and to ARC, AIDS, or death were 29% (Imm) and 32% (Def) (p
=0.18), although there was an indication of an early but transient
clinical benefit in favour of Imm in progression to ARC, AIDS,
or death. However, there was a clear difference in changes in
CD4 cell count over time in the two groups.*

[2] Ein vernichtendes Urteil fiir AZT ergibt sich auch aus der
(1995 erschienenen) DERBAY-Studie *°. Jedenfalls dann (und

36 Sarah C. Darby, David W. Ewart, Paul L. F. Giangrande, Paul J.
Dolin, Rosemary J. D. Spooner & Charles R. Rizza: Mortality before
and after HIV infection in the complete UK population of haemophili-
acs. Nature 377, pages 79-82 (1995):

“During 1977-91, 6,278 males diagnosed with haemophilia were living
in the UK. During 1979-86, 1,227 were infected with the human immu-
nodeficiency virus (HIV-1) as a result of transfusion therapy (median
estimated seroconversion date, October 1982). Among 2,448 with se-
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diese Erkliarung erscheint schliissig), wenn man der Argumenta-
tion von Thorsten Engelbrecht (Quellenangabe: s. Fullnote zu-
vor) folgt:

,.In dieser Arbeit wurden fiir den Zeitraum 1985 bis 1992 die
Todesraten von Blutern in England, die "HIV-positiv’ getestet
worden waren, mit denen von den 'negativ’ getesteten Blutern
verglichen. Ergebnis: Von 1985/1986 an begann die Todesrate
der "positiv” getesteten Bluter zu steigen, und ab 1987 ging de-
ren Sterbekurve noch steiler nach oben. Im Vergleich dazu blieb
die Todesrate der Bluter, bei denen der "HIV-Test” negativ aus-
schlug, praktisch unverédndert ...

Fiir die orthodoxe Medizin war damit der Beweis erbracht, dass
HIV verantwortlich war fiir den Anstieg der Todeszahlen unter
den "HIV-positiven” Blutern. Doch diese Schlussfolgerung ist
nicht haltbar. Vielmehr war die autkommende totale AIDS-Hys-
terie und die damit einhergehende massenhafte Verabreichung
hochtoxischer Medikamente die Ursache fiir den pldtzlichen
Anstieg der Todesrate bei den "positiven” Blutern. So kamen die
"HIV-Tests” schon kurz nach ihrer Einfiihrung 1984/1985 mas-
senweise zum Einsatz. Zugleich hatte damals fast alle Welt be-

vere haemophilia, the annual death rate was stable at 8 per 1,000 dur-
ing 1977-84; during 1985-92 death rates remained at 8 per 1,000
among HIV-seronegative patients but rose steeply in seropositive pa-
tients, reaching 81 per 1,000 in 1991-92. Among 3,830 with mild or
moderate haemophilia, the pattern was similar, with an initial death
rate of 4 per 1,000 in 1977-84, rising to 85 per 1,000 in 1991-92 in
seropositive patients. During 1985-92, there were 403 deaths in HIV
seropositive patients, whereas 60 would have been predicted from
rates in seronegatives, suggesting that 85% of the deaths in seroposi-
tive patients were due to HIV infection. Most of the excess deaths were
certified as due to AIDS or to conditions recognized as being associ-
ated with AIDS.*
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reits die Formel "positiver Test = HIV-Infektion = AIDS = To-
desurteil” fest im Kopf abgespeichert. Dadurch wird der Anstieg
der Todesrate bei den Blutern ab 1985 leicht erklérbar.*

Mit anderen Worten: Nicht die (angebliche) HIV-Infektion und
die (vermeintliche) AIDS-Erkrankung, vielmehr die Behand-
lung der (vorgeblich) Erkrankten resp. (der sogenannten) Infi-
zierten fithrte zu deren vermehrtem Ableben — die ,,Thera-
pie“ schuf die Opfer, fiir die ,,man* (will meinen: interessierte
Kreise) dann ,,HIV*/,,AIDS* verantwortlich machte(n).

»--- [Als]als in den Jahren 1984/1985 damit begonnen worden
war, dullerst giftige Medikamente "HIV-Positiven” zu verabrei-
chen, begann auch die Todesrate unter den "positiven” Blutern
leicht anzusteigen (nachdem diese zuvor jahrelang auf einem
niedrigen Niveau verharrt hatte ...). Zwei Jahre spiter, im Jahr
1987, kam dann AZT auf den Markt — mit der Folge, dass prak-
tisch alle[n] "HIV-positiv” Getesteten, die Bluter eingeschlossen,
umgehend dieses mit todlichen Nebenwirkungen einhergehende

Préiparat verabreicht [Wurde] < Engelbrecht, T.: HIV macht AIDS — eine Dik-
tum ohne Beweise (2) ..., wie zitiert zuvor

[3] Zunichst vermochte die Pharma-Lobby AZT als der Weis-
heit letzten Schluss zu vermarkten. Anfang/Mitte der Neunziger-
Jahre jedoch war die Sterberate von sog. HIV-Infizierten und
AIDS-Kranken (trotz resp. wegen AZT) so gigantisch, dass der
Medizinisch-Industrielle-Komplex die Fiktion von AZT als Le-
bensretter nicht weiterhin aufrechterhalten konnte.

Zu diesem Medizinisch-Industriellen-Komplex schrieb ich be-

reits in den Banden 1 und 2 von ,,Die Schulmedizin — Segen oder
Fluch*:
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In ,,Dein Tod war nicht umsonst®“, dem ersten Band einer Ro-
mantrilogie, sowie in dem (mehrteiligen) Briefroman ,,Offen-
sichtliches, Allzuoffensichtliches* habe ich mich damit beschaf-
tigt, inwiefern Pharmakonzerne und sonstige Akteure des soge-
nannten medizinisch-industriellen Komplexes fiir den Tod von
Millionen und Aber-Millionen von Menschen verantwortlich
sind. Inwiefern sie deren Tod nicht nur billigend in Kauf nehmen,
sondern ihn wissentlich und willentlich herbeifiihren. Inwiefern
sie auch nicht davor zuriickschrecken, Menschen, die sich Thnen
in den Weg stellen, zu ermorden.

Ich habe enthiillt, wie staatliche Institutionen, namentlich die
Justiz, zu willfdhrigen Helfershelfern des medizinisch-industri-
ellen Komplexes und seiner unerséttlichen Profitgier werden ...
[und] welch verbrecherische Rolle Psychiater und Psychiatrie in
diesem kriminellen Geflecht von Geld, Macht und Interessen
spielen.

Derartige Erkenntnisse sollen nun ... vertieft und erweitert wer-
den; ich will aufkldren, auf dass zukiinftig niemand mehr be-
haupte, von alle dem nichts gewusst zu haben %’

Und weiterhin 3
,Medizinisch-industrieller Komplex. Systematisch korrupt®, ti-

telte die Siiddeutsche.de am 3.11.2009 *. In Analogie zur Be-
grifflichkeit des ,,Militdrisch-Industriellen-Komplexes* kann

37 Richard A. Huthmacher: Die Schulmedizin — Segen oder Fluch? Be-
trachtungen eines Abtriinnigen, Teil 1. Norderstedt, 2016, S. 12 f.

38 Richard A. Huthmacher: Die Schulmedizin — Segen oder Fluch? Be-
trachtungen eines Abtriinnigen, Teil 2. Norderstedt, 2016, S. 18 ff., 29,
119 ff., 138, 204 f., 221 ff., 227 f.

% Siiddeutsche Zeitung vom 3. September 2009,
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mit Fug und Recht heute von einem ,,Medizinisch-Industriellen-
Komplex* gesprochen werden. ,,Diese fiir die wissenschaftliche
Objektivitit so bedrohliche Komplexbildung scheint bei uns so-
gar erwiinscht zu sein — als "PPP’(Public Private Partnership).
Nehmen wir als Beispiel Berlin, wo sich die vereinigte Medizin
zweiler Universititen mit dem altrenommierten Namen "Charité”
(Barmherzigkeit) schmiickt. Die Charité ist jetzt ein "Unterneh-
men’, gar ein "Profit Center’, und das Sagen haben nicht mehr
die Arzte, sondern die ‘Koofmichs’, wie sie in Berlin heiBen‘ 4°.

,unter dem medizinisch-industriellen Komplex versteht man
die zunehmende Verflechtung von Industrie und Medizin ... Er
ist ein Teilaspekt der Okonomisierung der Medizin ... Der me-
dizinisch-industrielle Komplex hat Nutzen und Risiken. Wih-
rend die pharmazeutische Industrie in den friiher sozialistisch re-
gierten Landern kaum Arzneimittelinnovationen hervorbrachte,
hat sie in den westlichen Industriegesellschaften viele wertvolle
Medikamente entwickelt. Die freie Marktwirtschaft stimuliert
Kreativitdt. Die Medizin profitiert von finanziellen Hilfen durch
die medizinische Industrie, aber es gibt unterhalb der routinema-
Bigen Interaktion gewisse Fallgruben. Das ist z. B. dann der Fall,
wenn die Industrie manchmal wissenschaftliche Arbeiten
schreibt und Wissenschaftler bittet, dass sie diese Artikel gegen
Bezahlung unter ihrem Namen publizieren, wiahrend die eigent-
lichen "Ghostwriter” ungenannt bleiben ...

"Sponsorship” durch die Industrie bedeutet die Finanzierung me-
dizinischer Fortbildungen und Arzneimittelstudien ... Damit

http://www.sueddeutsche.de/geld/medizinisch-industrieller-komplex-
systematisch-korrupt-1.37323, abgerufen am 10.12.2015

40 Der Arzneimittelbrief, Jg. 41, 2007, S. 16
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werden Wissen und Wissenschaft, aber auch der Absatz der Pro-
dukte gefordert. Weil viele Arzte keine &ffentliche Unterstiit-
zung ihrer Forschung erhalten, sind sie auf Industriemittel ange-
wiesen. Sponsorship ist aber ein kommerzielles Programm,
keine philanthropische Gabe* !

Und in einem Lehrbuch der Soziologie ist beziiglich des Medi-
zinisch-Industriellen-Komplexes wie folgt zu lesen **: , Das Ge-
sundheitswesen ist jedoch in einem noch viel weitergehenden
Sinne zu einem Dienstleistungsfeld herangewachsen, das indust-
rielle Dimensionen erreicht hat. War die Pflege der Kranken
iiber Jahrhunderte 'Dienst am Néchsten und vornehme Pflicht
kirchlicher und weltlicher Orden’, so geriet sie im Gefolge ihrer
zunehmend wissenschaftlich-technischen Orientierung, vor al-
lem aber mit dem Wachstum des verfiigbaren Finanzvolumens
zu einem Unternehmen mit kommerzieller Bedeutung, das von
vielfdltigen 6konomischen Interessen durchdrungen wurde ...
Hierzu gehort in erster Linie ein breiter Kreis privatwirtschaftli-
cher Industriebetriebe, die das medizinische System mit zahlrei-
chen Sachgiitern unterschiedlichster Art versorgen. Aufgrund
seiner engen Verflechtung mit dem System der Gesundheitsver-
sorgung bildet das kommerzielle Umfeld der Medizin einen un-
trennbaren Teil dessen, was oft als medizinisch-industrieller
Komplex beschrieben wurde ... Gemeint ist damit nicht nur das
intensive Zusammenwirken von Akteuren, Organisationen und
Institutionen innerhalb und auBlerhalb des medizinischen Sys-
tems. Als entscheidend gilt vielmehr der Einfluss, den medizi-
nisch-industrielle Interessenkoalitionen auf die Entwicklung
und Gestaltung der medizinischen Versorgung gewonnen ha-
ben.*

41 Deutsche Medizinische Wochenschrift. 2005, 130(30): 1778-1780

42 Joas, H. (Hrsg.): Lehrbuch der Soziologie. Campus-Verlag, Frank-
furt/New York, 3. Auflage 2007, 413
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,,Wer also sind diese Leute, die bewusst und im Geheimen ent-
scheiden, die Offentlichkeit allein aus Profitstreben zu geféihr-
den, und die glauben, dass Krankheit und Tod der Verbraucher
der Preis sind, der fiir ihr eigenes Wohlergehen zu bezahlen ist?*,
fragt der Autor von ,,Big Pharma. Wie profitgierige Unterneh-
men unsere Gesundheit aufs Spiel setzen *.

In der Tat, ein hoher Preis, den die Konsumenten/Patienten zah-
len, und lible Machenschaften, derer sich die Akteure des medi-
zinisch-industriellen Komplexes bedienen, wie dies beispiels-
weise die im Folgenden angefiihrten Arzneimittelskandale aus
jiingerer Vergangenheit vor Augen fiihren:

e 2013 nahm die franzdsische Arzneiaufsicht ANSM
die (in Frankreich seit 1987 und insgesamt in 135
Léandern zugelassene) Anti-Baby- (und Anti-Akne-)
Pille Diane 35 aufgrund von Todesféllen und stark
erhohtem Thrombose-Risiko vom Markt 44

e Der Arzneimittel-Konzern Johnson & Johnson zahlte
einen ,,Vergleich® in Hohe von 2,2 Milliarden US-
Dollar, damit Ermittlungen wegen Schmiergeld-Zah-
lungen, wegen unerlaubten Vertriebs von Medika-
menten und wegen anderer Delikte, namentlich im

43 Borch-Jacobsen, M.: Big Pharma. Wie profitgierige Unternehmen
unsere Gesundheit aufs Spiel setzen. Piper, Miinchen/Berlin, 2015,
Prolog

44 ZEIT ONLINE vom 30. Januar 2013,

http://lwww.zeit.de/wissen/gesundheit/2013-01/antibabypille-frank-
reich-diane-35-verbot, abgerufen am 10.12.2015
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Zusammenhang mit dem Neuroleptikum Risperdal,
eingestellt wurden #°

GlaxoSmithKline (GSK) liel eine halbe Milliarde
Dollar Bestechungsgelder an chinesische Arzte ver-
teilen; Pharmareferentinnen sollen den Arzten auch
sexuelle Dienstleistungen angeboten haben ¢

Im (bisher wohl) grofiten Betrugsskandal im US-
amerikanischen Gesundheitssektor zahlte GlaxoS-
mithKline (GSK) 2012 3 Milliarden US-Dollar
Strafe; dem Konzern wurden Auflagen erteilt, fiir
fiinf Jahre wurde er der Beobachtung der zustéindigen
Behorden unterstellt. U.a. hatte GSK ein Anti-De-
pressivum (Paxil®) ohne entsprechende Zulassung
an Kinder vermarktet und hinsichtlich eines Anti-Di-
abetikums (Avandia®), das 2010 in der gesamten EU
vom Markt genommen wurde, keine hinreichenden
Daten an die Aufsichtsbehorde geliefert, obwohl das
Medikament unter dem dringenden Verdacht stand,
fiir zahllose Herzinfarkte und dadurch bedingte To-
desfille verantwortlich zu sein 47

45 SPIEGEL ONLINE WIRTSCHAFT,
http://www.spiegel.de/wirtschaft/unternehmen/vorwurf-der-korruption-
j-j-zahlt-2-2-milliarden-dollar-a-931870.html, abgerufen am 10.12.

46 Borch-Jacobsen, M.: Big Pharma. Wie profitgierige Unternehmen
unsere Gesundheit aufs Spiel setzen. Piper, Miinchen/Berlin, 2015,

47 DIE Welt vom 03.07.2012: Pharmariese zahlt Milliarden in US-Be-
trugsskandal. Es war der bislang grofRte Betrugsskandal in der US-
Gesundheitsbranche
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e Schitzungsweise 2000 Menschen starben, nachdem
sie das Antidiabetikum Mediator eingenommen hat-
ten: ,,Mehr als 30 Jahre lang wurde das von Servier
hergestellte Medikament Mediator in Frankreich ver-
schrieben, bevor es Ende 2009 schlieBSlich vom
Markt genommen wurde. Zunichst zur Senkung der
Blutfettwerte und dann gegen Ubergewicht bei Dia-
betespatienten gedacht, nutzten bald auch Nicht-Di-
abetiker das Medikament mit dem appetitziigelnden
Wirkstoff Benfluorex zum Abnehmen* #%.

Historische Pharma-Skandale sind — beispielsweise und auch
hier wieder nur pars (parva, parvula) pro toto — die Contergan-
Affare [der Firma Griinenthal], der Prozac-(Serotonin-Wieder-
aufnahme-Hemmer-)Skandal sowie die Vorkommnisse um den
Wirkstoft Cisaprid (Prepulsid®, Propulsin®) und im Zusam-
menhang mit Hormonsubstitutionstherapie und Brustkrebs ...

Pecunia non olet — warum sollte Griinenthal und anderen Big
Playern des Medizinisch-Industriellen-Komplexes nicht heilig
sein, was Vespasian seinerzeit billig wahr. Mit dem kleinen Un-
terschied, dass es hier und heute um das Leben von Menschen,
damals um die Latrinensteuer ging ...

Im Klartext: Die Pharma-Lobby (als Hauptakteur des Medizi-
nisch-Industriellen-Komplexes) verabreicht — in der Absicht,
ihre ohnehin gigantischen Gewinne zu maximieren — Patienten
(oder vermeintlich bzw. angeblich Behandlungsbediirftigen [wie

48 Deutsches Arzteblatt vom 16. Mai 2013,
http://www.aerzteblatt.de/nachrichten/54427/Prozess-um-Mediator-
Skandal-in-Frankreich-wird-wieder-aufgenommen, abgerufen am 10.
12.2015: Prozess um Mediator-Skandal in Frankreich wird wieder auf-
genommen
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,»HIV-Infizierten* oder ,,AIDS-Kranken“]) Medikamente (also
Heil-Mittel!), die ... [Menschen toten]. Selbst bei Kindern
macht man hierbei nicht Halt ...

Man kann nicht so viel fressen, wie man kotzen mochte!

... [Zudem gilt festzuhalten:] Medizinisch-Industrieller-Kom-
plex und Politik sind aufs engste miteinander verzahnt, nicht sel-
ten werden Entscheidungstriger untereinander ausgetauscht ...

Und hilft alle Lobbyarbeit nichts mehr, dann schreckt man au-
genscheinlich auch nicht vor Mord- und Totschlag zuriick *°:

e FEin bekannter Arzt und Vertreter der ganzheitlichen
Medizin wurde eine Woche, nachdem die FDA [ame-
rikanische Gesundheitsbehorde] eine Razzia in sei-
ner Klinik durchgefiihrt hatte, tot aufgefunden ...

e Dr. James Jeffrey Bradstreet wurde kiirzlich tot auf-
gefunden; sein Leichnam schwamm mit einem ...
Gewehrschuss in der Brust in einem Fluss in North
Carolina. Bradstreet war ein renommierter Arzt, der
fiir seine skeptische Einstellung gegeniiber Impfun-
gen (namentlich mit dem MMR- [Masern-Mumps-
Roteln-]Impfstoff) bekannt war, ebenso fiir seine in-
novative Autismus-Forschung [Autismus wird mit
Impfungen in Zusammenhang gebracht].

49 Natural News vom 27.07.2015,
http://www.naturalnews.com/050582_nagalase_ GcMAF _cancer_in-
dustry_profits.html, abgerufen am 24.12.2015: REVEALED: Cancer
industry profits ‘locked in” by nagalase molecule injected into humans
via vaccines... spurs tumor growth... explains aggressive vaccine push
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Eine Woche vor seinem mysteridsen Tod war er von der
FDA durchsucht worden; Einzelheiten der Razzia sind
weiterhin unbekannt.

e Dr. Gonzalez, ein angesehener Pionier ganzheitlicher
Krebsbehandlung, der durch seine alternative Thera-
pie Tausenden half, ihre Erkrankung zu iiberleben,
starb an einer [mysteriosen] Herzattacke — nur einen
Monat, nachdem man Dr. Bradstreets Leichnam, im
Fluss schwimmend, entdeckt hatte.*

Offensichtlich konstruiert der Medizinisch-Industrielle-Kom-
plex weltweit und mallgeschneidert Krankheiten — fiir Gesunde,
die zuvor nichts von ihrer angeblichen Erkrankung wussten ~°.

%0 Zudem gilt zu bedenken:

Phillip E. Johnson: Das Denkproblem in der HIV-Wissenschaft,
https://web.archive.org/web/20001016135236fw_/http://mem-
bers.aol.com/nuejo61/dokus/johnson1.htm, veroffentlicht am 16.12.
1994, abgerufen am 23.03.2019:

,Die wissenschaftlichen Grundlagen der HIV- und AIDS-Forschung
werden in dieser Arbeit nicht im Detail diskutiert werden. Um einen
angemessenen Beitrag als Professor der Rechte zu leisten, werde ich
mich auf die Argumentationsweise der AIDS-Forschung konzentrieren.
Ich habe grofRe Achtung vor wissenschaftlichen Methoden im eigentli-
chen Sinne. Wenn ich Uberzeugt ware, dall diese Methoden richtig
angewendet worden waren, um zu bestimmen, was AIDS ist, wie es
verursacht wird und welche Menschen ein AIDS-Risiko haben, wirde
ich die Verlautbarungen der zustandigen Experten naturlich akzeptie-
ren. Ungliicklicherweise sind wissenschaftliche Methoden nie richtig
angewendet worden, um die Ursache von AIDS zu bestimmen oder
den Verlauf der proklamierten Epidemie vorherzusagen. Anstatt wirk-
licher Wissenschaft hatten wir bisher nur HIV-Wissenschaft, was et-
was vollig anderes ist.

Mein Ausgangspunkt ist eine Studie Uber das Verhalten von Ge-
schworenen im Gericht, verdffentlicht von Daniel Goleman in der New
York Times. In dieser Studie hat sich gezeigt, dal} viele Geschworene
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[Warum also sollte man nicht auch AIDS konstruieren? Als
weltweiten Goldesel fiir die Pharma-Lobby. Ist dies so abwegig?]

Und selbst-verstdandlich nutzt der MIK auch supra-national die
je einschldgigen Behdrden und Institutionen, um sein ebenso
schmutziges wie eintrigliche Geschéft zu betreiben: ...

Auch die WHO (World Health Organization: Weltgesundheits-
organisation) wird jdhrlich mit iiber einer halben Milliarde Dol-
lar (!) von der Pharma-Lobby ,,gesponsert” — Hon(n)i soit qui
mal y pense 3.

Oftensichtlich haben Medizinisch-Industrieller Komplex, Poli-
tik und Behdrden einander durchdrungen und leben in parasiti-
rer Abhingigkeit voneinander; Leidtragende (weil deshalb Leid
[Er-]Tragende) sind nicht nur die Patienten, sondern mittlerweile
auch die Gesunden, sind somit, letztendlich, wir alle — wir, denen
man immer mehr Krankheiten einredet, die es gar nicht gibt, wir,
bei denen man Krankheiten behandelt, die {iberhaupt nicht exis-
tieren, wir, die man in Angst und Schrecken versetzt, damit wir

ein Verhalten zeigen, welches die Forscher als "Vor-Urteilen” bezeich-
nen. Dieses Phanomen ist fiir Verhandlungserfahrene keine Uberra-
schung.

‘Diese Geschworene entscheiden sich schon fir eine Tatversion,
nachdem sie ein Ereignis aus der Vorgeschichte Uberzeugt hat. Alles
was nach der Eréffnung der Hauptverhandlung ihr Vorurteil untermau-
ert, wird von ihnen fir ihr Urteil herangezogen, der Rest unter den
Tisch gekehrt. Wenn solche Geschworene den Verhandlungssaal be-
treten steht ihre Meinung schon fest.

Ungefahr ein Drittel dieser Geschworenen tendierten dazu, ihre Mei-
nung mit der grof3ten Vehemenz zu vertreten. Und diese waren es
auch, welche in der Geschworenenberatung fiir die hartesten Strafen
argumentierten. Dies gab ihnen ibermaRigen Einflul auf das schliel3-
liche Gerichtsurteil “ [New York Times, 29.11.1994].

51 Weiss, H.: Korrupte Medizin — Arzte als Komplizen der Konzerne.
Kiepenheuer & Witsch, Kéln, 2008, 101
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nicht iiber die wahren Ursachen unseres Krank-Seins am Leben
nachdenken. Das sich nicht mit Anti-Depressiva oder sonstigen
Segnungen der ,,modernen* Medizin heilen l4sst.

Und warum dies alles?

Einzig und allein, um ein eintrégliches Geschéft zu betreiben,
einzig und allein, um mit dem dadurch verdienten Geld wiede-
rum neue, immer komplexere Abhéngigkeiten zu schaffen, ein-
zig und allein, um damit noch mehr Geld zu verdienen, einzig
und allein, um noch gréeren Einfluss und noch umfassendere
Macht zu gewinnen, einzig und allein, um das Perpetuum mobile,
das auf dem Leid unzéhligen Menschen errichtet wurde, noch
effektiver betreiben zu kdnnen.

Das nennt man Neo-Liberalismus.

Stellt sich die Frage: Wer ist wirklich krank? Die, an denen der
Medizinisch-Industrielle Komplex sein Geld verdient? Oder die,
welche ein derartiges System der Ausbeutung und Unterdrii-
ckung errichtet haben, das fiir Millionen von Menschen Krank-
heit, Leid und Tod nach sich zieht?

[Weiterhin ist zu bedenken:] Auch Universitdten und sonstige
Forschungseinrichtungen werden in hohem Mafle von der Phar-
maindustrie beeinflusst, weil (liber Drittmittel und Gewinnbetei-
ligungen) finanziert; das Saldr der Hochschullehrer hingt von
Erfolg bzw. Misserfolg beim Einwerben von Drittmitteln ab:
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Derart erhélt die Pharma-Lobby direkten Einfluss auf die Inhalte
von Forschung und Lehre 32 >3,

Auch das ,,peer review* (die Begutachtung wissenschaftlicher
Publikationen durch entsprechend qualifizierte und [zumindest
auf dem Papier] unabhéngige Dritte) ist bereits unterwandert
und korrumpiert >* — derart l4sst sich die Auswahl wissenschaft-
lichen Artikel steuern, die als relevant erachtet und in den nam-
haften Fach-Journalen ver6ffentlicht werden.

Typischerweise sind Professoren — ebenso iiber Vertrége ihrer
Universitdt wie iiber personliche Vereinbarungen — an Pharma-
firmen gebunden *° °® 7. Solche ,,Experten im Dienst der
Pharma-Lobby kénnen nur als Mietmauler oder Maul-Huren be-
zeichnet werden; sie treten auch auf drztlichen Weiterbildungs-
veranstaltungen auf und bringen die Pharma-Propaganda unter

52 Schondorf, E.: ROOTS oder: Veranderungen beginnen in den Kop-
fen. In: Bultmann, A. und Schmithals, F. (Hrsg.): Kaufliche Wissen-
schaft. Knaur, Minchen, 1994, 376

53 Miiller-Mohnssen, H.: Wem nutzen Falschaussagen ,wissenschaft-
licher® Experten? In: Bultmann, A. und Schmithals, F. (Hrsg.): Kaufli-
che Wissenschaft. Knaur, Minchen, 1994, 270

54 Die Woche vom 21.12.2001, S. 29

5 Weiss, H.: Korrupte Medizin — Arzte als Komplizen der Konzerne.
Kiepenheuer & Witsch, Koln, 2008, 147-191

56 Vollborn, M., Georgescu, V.: Die Gesundheitsmafia — Wie wir als
Patienten betrogen werden. S. Fischer, Frankfurt/Main, 2004, 109

57 Lauterbach, K.: Der Zweiklassenstaat — Wie die Privilegierten
Deutschland ruinieren. Rowohlt, Berlin, 2007, 67
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die Fachwelt %, Jeder Euro, auf solchen ,,Fortbildungs*-Veran-
staltungen ausgegeben, amortisiert sich um mehr als das 10-fa-
che ¥.

Mitglieder drztlicher Kommissionen, die Richt- und Leitlinien
festlegen (welche in hohem Mal3e das érztliche Verordnungsver-
halten bestimmen) sind fast immer mit der Pharma-Lobby ver-
bandelt ¢

,Interactions between physicians and the pharmaceutical indus-
try have received increasing amounts of attention over the last
several years. Several authors have described significant contact
between the pharmaceutical industry and academic researchers,
faculty physicians, community physicians, residents, and medi-
cal students. More importantly, these types of interactions have
been shown to influence prescribing patterns, stimulate requests
for addition of drugs to hospital formularies, result in favorable
publications and research articles, and be related to the lack of
publication of unfavorable articles.”

%8 Der Stern, 34/2007 vom 18.08.2007, S. 100-110

59 Weiss, H.: Korrupte Medizin — Arzte als Komplizen der Konzerne.
Kiepenheuer & Witsch, Koln, 2008, 70

80 Niteesh, K, et al.: Relationships Between Authors of Clinical Prac-

tice Guidelines and the Pharmaceutical Industry. JAMA, 2002, 287(5):
612-617
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Niedergelassene Arzte sind fester Bestandteil des Systems von
Bestechung und Bestechlichkeit; derart lassen sich die Marktan-
teile entsprechend ,,beworbener” Medikamente um bis zu 30
Prozent steigern ©' ¢,

»Auch die folgenden Zahlen lassen die Schwere des Problems
erahnen: Laut Studien — die Pharmaindustrie dokumentiert recht
genau die Profitabilitét ihrer Lobbyisten — bezahlen grof3e Phar-
makonzerne weltweit bis zu 16.500 Arzte dafiir, daB sie auf die
eine oder andere Weise Firmenbotschaften verbreiten. Auf der
Honorarliste groBer Konzerne stehen durchschnittlich pro Firma
259 Arzte von internationalem Rang. Fiir die 'Pflege” dieser
arztlichen Meinungsbildner geben die grolen Konzerne pro Jahr
durchschnittlich 61 Millionen US-Dollar aus, die grofiten Fir-
men bis zu 300 Millionen. Arztliche Stars verdienen als Miet-
maul jahrlich rund 80.000-250.000 Dollar und mehr ...

Jeder dieser Lobbyisten hat einen grolen Wirkungsbereich (Uni-
versitét, Kongresse, sonstige drztliche Fortbildung, Kommissio-
nen, medizinische Zeitschriften, Massenmedien, Politikbera-
tung...), so daf} die Falschinformationen breit gestreut werden.
Dadurch wird insbesondere das Verschreibungsverhalten von
Arzten beeinfluBte &,

61 Weiss, H.: Korrupte Medizin — Arzte als Komplizen der Konzerne.
Kiepenheuer & Witsch, Kdéln, 2008

62 \lollborn, M., Georgescu, V.: Die Gesundheitsmafia — Wie wir als
Patienten betrogen werden. S. Fischer, Frankfurt/Main, 2004, 119-122

83 Nowack, R.: Korrupte Medizin und kollaborierende Behdrden — wie
Patienten und Verbraucher betrogen werden, https://newstopaktu-
ell.files.wordpress.com/2014/01/korrupte-medizin.pdf vom November
2009, abgerufen am 31.12.2015, S. 27
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Auch Krankenkassen profitieren von Kranken, nicht von Gesun-
den — je schlechter die Volksgesundheit insgesamt, desto hoher
die Beitrdge der Versicherten, desto mehr Krankenkassen-Ange-
stellte, desto hoher die Beziige der Vorstinde usw. usw.

Und auch die Krankenkassen kaufen Gutachter, beeinflussen
arztliche Stdndeorganisationen, liefern in den Medien verdeckte
Werbebeitrdge flir die Pharma-Lobby — selbst ein hochrangiger
Mitarbeiter des bayerischen Sozialministeriums bezeichnete die
Kassen als eine mafidse Vereinigung %*.

Nicht zuletzt nimmt der Medizinisch-Industrielle-Komplex tiber
die (Massen- und Mainstream-)Medien Einfluss, iiber Zeitungs-
verlage, iiber (private wie Offentliche) Fernseh- und Rund-
fundanstalten, {iber deren Produktionsfirmen; oft sitzen diesel-
ben Vorstinde in Medien-und Pharma-Unternehmen; gegen ent-
sprechende Honorierung werden Pharma-Vertreter in Sendun-
gen eingeschleust (z. B. ZDF-Ratgeber-Sendung ,,Gesundheit®),
Beitrdge von Pharma-Schreibern werden als redaktionelle Bei-
trige ausgegeben ®° ...

,, Denkfabriken’, private Unternehmen engagieren hochintelli-
gente [Gefolgs-]Leute fiir astronomische Honorare ... [De-
ren] ... Aufgabe ... ist [es], sich im Sinne ihrer zahlenden Auf-
traggeber "Systeme’ auszudenken, damit viele Menschen ah-
nungslos das tun, was einige wenige von ihnen wollen.

64 Lanz, H.: Zweiklassenrecht durch Gutachterkauf. Zeitschrift fur
Rechtspolitik mit ZRP-GesetzgebungsReport, 9/1998, S. 338 f.

6 DER SPIEGEL 33/2000 vom 14.08.2000: PUBLIC RELATIONS.
Betrug am Zuschauer
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Der Kopf solcher Firmen besteht nur aus ein paar "Kreativen’, ...
die sozusagen die Exekutive sind. Der Rest ... sind ... Befehls-
empfanger, die glauben, einen ganz normalen Job zu tun (haupt-
sdchlich in Verlagen, [in] Marketingfirmen und TV-/Radiostati-
onen).

Der wichtigste Baustein solch ... Menschen beherrschender
Systeme ist die Angst. Die 'Denkfabriken” und ihre Tochterfir-
men verdienen also Milliarden damit, bei Menschen — am besten
[in] einer groBen Gruppe von Menschen — ... Angst zu erzeu-
gen ...

[Wenn] es gelingt, dass Menschen Angst haben [, Angst] vor
Krankheiten, Angst vor Kriegen ..., [dann] treibt [man] Men-
schen dazu, all das zu tun, was [man] von ihnen will.

Angst funktioniert besonders gut ..., wenn man den Men-
schen ... ein Quéntchen Hoffnung ... ldsst ... [Wird] nur Angst
verbreitet ..., resignieren viele Menschen, was ... [ihre] "Koope-
ration” hemmt.

Wenn aber ... mit der geschiirten Angst [, beispielsweise] vor
einer Krankheit, ... gleichzeitig ein Wundermittelchen, also
Hoffnung ... [suggeriert] wird, ... werden sich die Menschen
willig fligen —und ... auch noch dankbar [sein].

Auftraggeber solcher Systeme sind die Médchtigen der Welt, ins-
besondere Regierungen und Pharmafirmen.

Wenn es also ... darum geht, ... Angst zu ... [verbreiten] vor
einer Krankheit, die es gar nicht gibt oder die ... [es zwar gibt,
die aber] nicht gefdhrlich ist, ... steckt dahinter ein kreiertes Sys-
tem aus einer 'Denkfabrik” und einem méchtiger Auftraggeber.
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[Derart] ... gibt [es] viele Systeme, die uns "in der Spur hal-
ten’; ... [davon haben] die meisten von uns nicht die leiseste Ah-
nung ...

Wer das Prinzip verstanden hat — Erzeugung von viel Angst und
ein ... [wenig] Hoffnung —, kann kiinftig Systeme besser erken-

nen und wird ihnen ... nicht mehr ... [hilflos] ausgeliefert
sein® Nowack, R.: Korrupte Medizin und kollaborierende Behorden — wie Patienten und Ver-

braucher betrogen werden ..., s. Fuinote zuvor

Und in genau diesem Sinne funktioniert auch das Geschéft mit
,HIV* und ,,AIDS* %: Eines der Sprachrohre bundesdeutscher
,»Verschworungstheoretiker titelt: ,,Impfstoffforscher wegen
Betrugs angeklagt, ihm drohen 20 Jahre Gefangnis wegen eines
gefdlschten AIDS-Impfstoffs.*

Und fiihrt weiter aus: ,,Wissenschaftlicher Betrug ist in der Impf-
stoffindustrie so alltdglich, dass er beinahe das voreingestellte
Geschiaftsmodell darstellt. Die Wahrheit ist, dass die meisten
Impfstofte nicht wirken; um sie also wirksam erscheinen zu las-
sen, mischen Forscher regelmiBig Antikdrper in Blutproben ge-
impfter Testpersonen, damit es so aussieht, als habe der Impf-
stoff dem Korper geholfen, diese Antikdrper zu bilden* ©”.

86 Wissenschaftsbetrug heute — nicht nur, aber namentlich auch beim
Impfen. In: Richard A. Huthmacher: Die Schulmedizin — Segen oder
Fluch?: Betrachtungen eines Abtrinnigen, Teil 3. Norderstedt bei
Hamburg, 2016, 40 ff.

87 Adams, M.: Impfstoffforscher wegen Betrugs angeklagt, ihm drohen
20 Jahre Gefangnis wegen eines gefalschten AIDS-Impfstoffs. Kopp-
Online vom 28.06.2014, http://info.kopp-verlag.de/medizin-und-ge-
sundheit/natuerliches-heilen/mike-adams/impfstoffforscher-wegen-
betrugs-angeklagt-ihm-drohen-2-jahre-gefaengnis-wegen-eines-ge-
faelschten-a.html, abgerufen am 28.05. 2016
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Gleichwohl: Trotz aller Liigen, Verdrehungen, Betriigereien und
derlei Machenschaften wie zuvor beschrieben mehr war die Mér
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von AIDS ® und AZT als dem Mittel der Wahl gegen HIV-In-
fektion und AIDS-Erkrankung ab Mitte der 1990-er-Jahre nicht
mehr zu halten

68 Charles A. Thomas Jr., Kary B. Mullis, Bryan J. Ellison, and Philip
E. Johnson: Warum wird die HIV/AIDS-Kontroverse ignoriert? AIDS-
Report 5, 1995, https://web.ar-
chive.org/web/20010823114441fw_/http://members.aol.com/nu-
ejo61/dokus/thomas.htm (Abruf am 22-03.2019):

,Die meisten Wissenschaftler und die Offentlichkeit haben den Ein-
druck, dald die Ursache von AIDS bekannt ist: AIDS wird hervorgeru-
fen von einem HIV genannten Retrovirus, welches T-Zellen infiziert
und tétet und nach einer asymptomatischen Phase, die im Schnitt |an-
ger als zehn Jahre dauert, zu der unausweichlich tdédlichen Immun-
schwache fiuhrt.

Berichte von der Sommer-AlDS-Konferenz 1993 des Nationalen Ge-
sundheits-Instituts der USA lassen darauf schlieflen, dal jetzt eine
strategische Abkehr von diesem simplen Modell stattfindet. Statt der
simplen Theorie, dal® HIV das Immunsystem zerstort, indem es des-
sen Zellen infiziert und zerstort, spekulieren die Wissenschaftler nun,
daR HIV dem Immunsystem irgendwie signalisiert, sich irgendwann in
der Zukunft zu zerstdren, sogar wenn das Virus schon aus dem Kérper
verschwunden ist. Dr. Anthony Fauci erklart die neue Forschungsrich-
tung wie folgt: "Es ist klar, dal} man das Virus irgendwann bendtigt,
um die pathogenen Vorgange auszulésen, aber selbst wenn das Virus
schon friih ausgeschaltet wurde, kann das Immun-System geschadigt

werden’ [Laune Garret: Seeing the Light; AIDS scientists shift their focus. Newsday,
6.9.1993, Monday, S. 5: Wir bedauern den Umstand, auf einen Zeitungsbericht iiber die
93er NIH-Sommer-AlIDS-Konferenz mit den wichtigen Zitaten der Doktoren Gallo und
Fauci verweisen zu miissen. Wir haben die Informationen direkt mit dem verantwortli-
chen Reporter liberpriift. Das NIH war nicht in der Lage, uns mit Informationen in einer

offiziellen Art und Weise zu versorgen].

Dr. Robert Gallo kommt zum selben Schluf3: ‘Die molekulare Mimikry,
mit der HIV Teile des Immunsysterns imitiert, setzt Prozesse in Gang,
die auch in Abwesenheit von anderen Viren weiterlaufen” [ibd] ...
[Durch] diese Formulierung wird die HIV-Theorie nahezu unfalsifizier-
bar, da auch die totale Abwesenheit des Virus” im Korper nicht mehr
widerlegen konnte, daly das Virus vielleicht einmal anwesend war, um
das Immunsystem unbemerkt auf Zerstérung zu programmieren.*
Ergo: Eine neue Mar ersetzte die alte. Das nennt sich Wissenschaft.
Speien mdchte man darob.
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,Doch die Zuversicht war bald verflogen. Ende der achtziger
Jahre waren Hunderttausende an der Seuche gestorben, Millio-
nen hatten sich infiziert. Und schlimmer noch: Die Forscher
mufBten resigniert bekennen, daf3 all ihre Bemiihungen, dem Vi-
rus Einhalt zu gebieten, vergebens waren. Tausende von Affen
waren in der Aidsforschung verschlissen, Tausende von Sub-
stanzen erprobt — alles ohne vorzeigbares Resultat.*

,und so musste etwas Neues aus dem HIV-/AIDS-Hut gezau-
bert werden. Dies geschah 1996 mit der Einfiihrung der hochak-
tiven antiretroviralen Therapie, kurz HAART und auch einfach
Kombinationstherapie genannt. Dies ist bis heute die Stan-

69 DER SPIEGEL 2/1997 vom 06.01.1997, 118-119: Sieg Uber die
Seuche?
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dardtherapie bei AIDS-Patienten, bei der nicht nur ein Medika-
ment, sondern mindestens drei Préparate zusammen verabreicht
werden* 7%, S. auch ' 72,

70 Engelbrecht, T.: HIV macht AIDS — Ein Diktum ohne Beweise (2),
https://peds-ansichten.de/2018/01/hiv-macht-aids-ein-diktum-ohne-
beweise-2/, verdffentlicht am 7.1.2018 und abgerufen am 06. Marz
2019

" Hoffmann, C.: “Hit hard and early” gilt nicht mehr — die amerikani-
schen Therapieempfehlungen werden geandert. HIV.NET vom 19. Ja-
nuar 2001, https://web.ar-
chive.org/web/20010202191300/http://www.hiv.net/2010/news2001/n
0119.htm, abgerufen am 23.03.2013:

,Die zunehmenden Berichte von Langzeitnebenwirkungen der antiret-
roviralen Therapie verandern immer mehr auch die Therapieempfeh-
lungen. Es wird immer deutlicher, daf} ... das Risiko schwerer Lang-
zeitkomplikationen héher ist, als AIDS-Erkrankungen zu entwickeln.
Lipodystrophie, Insulin-Resistenz, Hyperlipidamien, Osteoporose,
Laktatazidosen, Leber- und Nierenschaden sind offenbar auch an den
Meinungsfihrern in den USA nicht spurlos voriibergegangen. Im Land
der seit 1996 propagierten “hit hard and early’-Strategie wird man zu-
rickhaltender. Schon in den letzten Monaten waren die Stimmen im-
mer lauter geworden, daf} die derzeitigen Empfehlungen nicht mehr
zeitgemal ... [seien].”

2 Keith, H.: The Case for More Cautious, Patient-Focused Antiretro-
viral Therapy. Ann Intern Med. 2000;132:306-311:

“Many clinicians who care for patients with HIV infection are dissatis-
fied with the existing recommendations on antiretroviral therapy. Cur-
rent practice focuses on the early suppression of viremia, yet the out-
come of that approach may not be in the best interest of individual
patients or populations. The major goal of HIV therapy is to maintain
the long-term health of the patient while avoiding drug-related toxicity
and preserving viable future treatment options. Recent studies have
challenged the principles on which recommendations for early, ag-
gressive treatment were based. Key studies that lead to licensure of
antiretroviral medications usually involve short-term results in treat-
ment-naive patients; it is difficult to apply these results to long-term
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Eine tabellarische Ubersicht iiber derzeitige Kombinationsthera-
pien findet der interessierte Leser in: Teilband 2, Parerga und
Paralipomena zu: HIV-Viren wurden nie nachgewiesen. Und
HIV-Gene sind Bestandteile des menschlichen Genoms, dort An-
merkung [6].

management of therapy-experienced patients. Early, aggressive ther-
apy often prematurely exposes patients to risks for medication-related
side effects and resistance. A more cautious, patient-focused, long-
term approach to therapy would help foster studies of alternate strat-
egies, such as delayed initiation of therapy, protease-sparing therapy,
class-sparing therapy, planned drug interruptions, switches in therapy,
and immune-based therapy. It is time for clinicians to rethink their ap-
proach to the treatment of HIV infection.*
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V. NIEMAND HAT BISHER BEWEISEN KONNEN,

DASS EINSCHLAGIGE VIREN DIE KRANKHEITEN,

DIE SIE — ANGEBLICH — VERURSACHEN, AUCH
TATSACHLICH AUSLOSEN

2012 entwickelte sich in der Arztezeitung — als Reaktion auf den
Dokumentarfilm "I won't go quietly" > — eine lebhafte Diskus-
sion unter dem Rubrum: ,,.Der Film der Aids-Leugner. Aids: nur

731 won't go quietly,
https://www.google.de/url?sa=t&rct=j&q=&esrc=s&source=web&cd=
1&cad=rja&uact=8&ved=2ahUKEwiz-
ribxpdjffAhXPJVAKHaW_DCYQuAIwWAHOECAoQBQ&url=https%3A%
2F%2Fww-
w.youtube.com%2Fwatch%3Fv%3DQWCPiogwmpE&usg=AOv-
VawOM3_GU5c¢c_hBF-GX4xuNhnj (Abruf am 06. 01.2019):

»Sechs Frauen und eine Diagnose. HIV positiv und doch nicht krank.
Was ist HIV? Was ist AIDS? Warum sind die Voraussagen beziglich
einer bevorstehenden Seuche in den westlichen Landern nicht einge-
troffen? Warum ist vor allem Afrika betroffen? ... Wie kommt es, dass
es HIV positive Menschen gibt, die auch Jahrzehnte nach der Diag-
nose noch gesund sind? Der Film widmet sich den offenen Fragen um
HIV. Er zeigt exemplarisch am Leben von sechs Frauen, wie diese
Diagnose zustandekommt, welche Auswirkungen sie auf das Leben
der Frauen hat und wie sie jede fir sich selbst diese Krankheit Giber-
wunden haben.

Missen wir sterben, wenn die Arzte uns sagen, wir werden ster-
ben?* (http://www.iwontgoquietly.com/der-film/, abgerufen am 06.01.
2019)
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eine Erfindung. Der Test: nutzlos. Die Therapie: alles Schwindel.
Ein Film gibt Verschworungstheorien neue Nahrung ...« 7

Einer der Diskutanten war Stefan Lanka. Lanka ist promovierter
Molekularbiologe und einer breite(re)n Offentlichkeit durch den
sogenannten Masern-Prozess bekannt: 2011 lobte er in einem
Preisausschreiben eine Belohnung in Hohe von 100.000 € fiir
denjenigen aus, der die Existenz des Masern-Virus beweisen und
seine GroBe bestimmen und benennen konne 7°:

,Da wir wissen, dass es das Masern-Virus nicht gibt und bei
Kenntnis der Biologie und der Medizin auch nicht geben
kann ..., wollen wir mit dem Preisgeld bewirken,

1. dass sich Menschen aufklaren und

2. dass die aufgeklarten Menschen den nicht-aufgeklérten helfen
und

3. die Aufgeklérten im Sinne der Gesetze auf die Akteure ein-
wirken ...

Das Preisgeld wird ausgezahlt, wenn eine wissenschaftliche
Publikation vorgelegt wird, in der die Existenz des Masern-Virus
nicht nur behauptet, sondern auch bewiesen und darin u.a. des-
sen Durchmesser bestimmt ist.

4 Arzte-Zeitung vom 04.06.2012, https://www.aerztezeitung.de/pano-
ramal/article/814712/film-aids-leugner.html (Abruf am 06.01.2019) :
Der Film der Aids-Leugner. S. dort auch: Leserkommentare

5 klein klein verlag,
https://web.archive.org/web/20120329214816/http://www.klein-klein-
verlag.de/Viren-%7C-Erschienen-in-2011/24112011-das-masern-vi-
rus-100000-euro-belohnung.html (Internet-Archive vom 29.03.2012):
24.11.2011. Das Masern-Virus — 100.000 Euro Belohnung
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Das Preisgeld wird nicht ausgezahlt, wenn es sich bei der Be-
stimmung des Durchmessers des Masern-Virus nur um Modelle
oder Zeichnungen ... handelt [ibd.]*

Die eingereichten Publikationen konnten, in der Tat, weder die
Existenz eines Masern-Virus” beweisen noch dessen Grofle be-
nennen — was fiir den Fall, dass es ein Masern-Virus liberhaupt
nicht gibt/gdbe, logisch ist resp. wére [1].

Zum AIDS-Virus schrieb Lanka schon 1995 7°:

,Kein Foto eines isolierten HIV-Partikels ist je verdffentlicht
worden, und das gleiche gilt fiir dessen Eiweille und sein gene-
tisches Material. Was statt dessen publiziert wurde, sind Fotos
von virusdhnlichen Partikeln in Zellkulturen, die chemisch fi-
xiert, in Kunstharz eingebettet und in ultradiinne Scheiben ge-
schnitten wurden (damit sie iiberhaupt fotografierbar sind), aber
keine isolierten Viren (die man, ohne sie zu fixieren und einzu-
betten, als Ganzes fotografieren kann), geschweige denn von
Strukturen in menschlichem Blut oder Korperfliissigkeiten, die
das Aussehen haben, welches dem HIV-Modell entspricht. Was
die ganze Welt kennt, sind Modelle, die HIV darstellen, mit den
"Antennen’, die den Schliissel zum Schlof3 der Zellen darstellen
sollen, mit denen sich das Virus an die zu infizierenden Zellen
bindet.*

6 | anka, Stefan: ,HIV — Realitat oder Artefakt? raum&zeit 77, 1995
(zit. nach: Jurgensen, J.: Die lukrativen Ligen der Wissenschaft. Wie
unsinnige Ideen als Wissenschaft verkauft werden. Edition Resolut,
Lathen, 5. Uberarbeitete Auflage 2002, S. 143, Fulinote 163)
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Und weiterhin ”’: ,,Auch die vollmundig angekiindigten "HIV-
Bilder” des Bayer-Konzerns konnten von Dr. Stefan Lanka und

7 Stefan Lanka in raum&zeit 94/1998 (zit. nach: Johannes Jirgensen:
Die lukrativen Liigen der Wissenschaft. Wie unsinnige Ideen als Wis-
senschaft verkauft werden. Edition Resolut, Lathen, 5. GUberarbeitete
Auflage 2002, S. 144, FuRnote 165)
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seiner Arbeitsgruppe als Filschung entlarvt werden 7® 7° 0 Als
Dr. Lanka auf Einladung kritischer Aktionédre auf der Bayer-

8 Spiegel Online vom 08.06.2005, http://www.spiegel.de/wissen-
schaft/mensch/us-studie-jeder-dritte-forscher-mogelt-a-359630.html
(Abruf am 19.03.2019): Jeder dritte Forscher mogelt. Forschungs-
skandale und Datenmanipulationen haben wiederholt die Glaubwdir-
digkeit der Wissenschaft erschittert. In den USA hat eine grol3 ange-
legte Studie jetzt erstmals das Fehlverhalten unter Forschern zahlen-
maRig erfasst — mit erschreckenden Ergebnissen:

,In schaurig-schoner RegelmaRigkeit stolperten in den vergangenen
Jahren selbst prominente Wissenschaftler (iber Betrugsskandale.
Doch die wenigen spektakularen Falle sind nur die Spitze des Eis-
bergs, wie jetzt die erste grol® angelegte Studie iber wissenschaftli-
ches Fehlverhalten in den USA nahe legt ... Jeder dritte Forscher hat
nach eigenen Angaben allein in den vergangenen drei Jahren mindes-
tens ein potentiell strafwirdiges Vergehen begangen ... "Wissen-
schaftler zeigen Verhaltensweisen, die weit Uber Falschungen, Erfin-
dungen und Plagiate hinausgehen’ ... Als Grinde fUr die immer weiter
um sich greifenden VerstoRe machen die Forscher eine ganze Reihe
von Faktoren aus. So seien Wissenschaftler heutzutage hartem Wett-
bewerb und strenger Regulierung ausgesetzt, heil’t es in "Nature’.
Hinzu kdmen gesellschaftlicher Druck und immer héhere Anforderun-
gen aus den Chefetagen von Unternehmen.”

® Bild der Wissenschaft online vom 26.05.2001. Medizin. Sreenshot
vom 28.06.2001, https://web.ar-
chive.org/web/20010628034142/http://www.wissen-
schaft.de/sixcms/detail.php?id=90436, abgerufen am 19.03.2019: Ex-
perte: Medizin-Forschung oft wissenschaftlich unsauber:

,Ein groRer Teil der medizinischen Forschung halt sich nach Ansicht
des Hamburger Biophysik-Professors Hans-Peter Beck-Bornholdt
nicht an wissenschaftliche Kriterien. Die Forscher benutzten oft statis-
tische Tricks, um ihre Therapie-Ergebnisse zu schénen ... "Von diesen
zweifelhaften Ergebnissen sind Millionen von Patienten betroffen’, kri-
tisierte der Professor am Institut fir Biophysik und Strahlenbiologie
der Hamburger Universitat. Die medizinischen Forscher halten sich
nach Einschatzung von Beck-Bornhold oft nicht an die einfachsten
Grundregeln. So werde eine Hypothese von Untersuchungen manch-
mal erst nach Bekanntwerden der Testergebnisse formuliert. Der nor-
male Weg ware dagegen, die Hypothesen gerade durch die Tests zu
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prifen. Untersuchungen von Krebstherapien wiirden auRerdem oft zu
dem Zeitpunkt abgebrochen, ab dem Langzeitnebenwirkungen auftre-
ten kénnen. ‘Das ist vergleichbar mit einem Pferderennen, das in dem
Moment abgebrochen wird, in dem der eigenen Gaul in Flihrung
liegt.™

80 Am 23. April des Jahres 1984 wurde auf einer Pressekonferenz
von dem Regierungs-Wissenschaftler Robert Gallo und der damaligen
amerikanischen Gesundheitsministerin Margaret Heckler verkiindet,
man habe die wahrscheinliche Ursache von AIDS gefunden, das
heute "HIV" genannte Retrovirus.

Entgegen allen wissenschaftlichen Gepflogenheiten hatte vor dieser
Verkindigung keinerlei wissenschaftliche Diskussion dariiber stattge-
funden. Keinem Wissenschaftler auf der Welt war bekannt, wieso Ro-
bert Gallo 'HIV™ fur die ‘wahrscheinliche Ursache” von AIDS hielt,
denn es waren keinerlei wissenschaftliche Arbeiten Uber diese Hypo-
these zuvor verdffentlicht und unter Fachkollegen wissenschaftlich
diskutiert worden. Man trat einfach vor die Presse und sagte, so und
so ist es, man sagte nicht, wieso man darauf kommt.

In einer funktionierenden wissenschaftlichen Umgebung hatte dieser
Vorgang keinen Erfolg haben kénnen. Andere Wissenschaftler hatten
normalerweise erst einmal in etwa nachfragen missen: ‘Interessante
Hypothese, Herr Gallo, aber wie kommen Sie auf diese Idee? Zeigen
Sie mir lhre wissenschaftlichen Forschungsarbeiten dazu, ich studiere
sie und wir reden danach weiter dartber. Bis dahin bleibe ich erst ein-
mal skeptisch, ob Sie Recht haben.’

Der moderne Wissenschaftsbetrieb aber funktioniert nicht mehr. Mo-
derne Wissenschaftler ignorieren nur allzu oft grundlegendste metho-
dologische Wissenschaftsprinzipien zugunsten der eigenen Karriere
oder unter Druck ihres Arbeitsumfeldes, von dem sie abhangig sind,
z.B. der Industrie, die nicht lange warten will, sondern schnelle Ergeb-
nisse braucht, um diese gewinnbringend vermarkten zu kénnen.
Hinzu kam damals in den 80ern eine aus heutiger Sicht wahrschein-
lich unvorstellbar grofte AIDS-Hysterie, die von den Medien verbreitet
wurde. Man malte den nahenden Untergang der Menschheit durch
AIDS an die Wand, wenn man nicht in kiirzester Zeit endlich die Ursa-
che von AIDS finden und damit therapieren kdnnte.

In dieser von Hysterie und Untergangsstimmung gepragten Situation
also wurde die HIV-Hypothese fur AIDS von Robert Gallo véllig unkri-
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Hauptversammlung im April 1998 den Wissenschaftsbetrug zur
Sprache bringen wollte, wurde ihm das Mikrofon abgedreht. Ob-
wohl Lanka die Firma aufforderte, juristisch gegen ihn vorzuge-
hen, um die Sache vor Gericht zu kldren, zog es die Konzernlei-
tung vor, ihn und einen Kollegen durch den Werkschutz zu ent-
fernen, damit die Aktiondre nicht verunsichert werden.

In diesem Zusammenhang ist auch zu lesen 8':

tisch hingenommen, nicht nur von den Medien und der Allgemeinbe-
volkerung, sondern selbst von hochrangigen Fachkollegen des Robert
Gallo ...

Man war froh, endlich einen Forschungsansatz zu haben und den pa-
nischen Massen prasentieren zu kénnen, nun da man die Ursache zu
kennen glaubte, stirzte man sich hastig auf deren Erforschung. Gi-
gantische Geldsummen wurden plétzlich nur noch in diese For-
schungsrichtung "HIV" gesteckt, und all die anderen Wissenschaftler
stlrzten sich begeistert ebenfalls auf d...en fahrenden Zug, um ein
Stick vom riesigen Forschungsetat-Kuchen abzubekommen und sich
womoglich einen Namen bei dieser neuen Herausforderung machen
zu kénnen.

Man ubersah, daR eine wissenschaftliche Diskussion daruber, ob
"HIV" wirklich die Ursache von "AIDS’ ist oder sein kdnnte, niemals
stattgefunden hatte, sondern dall das nur die unbewiesene Behaup-
tung eines einzigen Wissenschaftlers auf einer Pressekonferenz war.
Alle Welt schien davon Uberzeugt, dal® es dennoch stimmt, es gab
Unmengen von Geldern auf dem Forschungsgebiet, warum also lange
fragen, ob die grundlegende Annahme "HIV macht AIDS” sinnvoll oder
sogar bewiesen war, wahrscheinlich war vielen Forschern gar nicht
bewuRt, daR diese Frage Uberhaupt nicht geklart war* (Uber die wis-
senschaftliche AIDS-Kritik. Ein kleiner historischer Uberblick (iber die
Entstehung der Hypothese, ,AIDS* werde von einem Virus ,HIV* ver-
ursacht, https://web.archive.org/web/20001207150700/http://aids-kri-
tik.de/, abgerufen am 22.03.2019).

8" FuBnote 185: raum&zeit 79, 1996

(zit. nach: Johannes Jirgensen: Die lukrativen Ligen der Wissen-
schaft. Wie unsinnige Ideen als Wissenschaft verkauft werden. Edition
Resolut, Lathen, 5. Uberarbeitete Auflage 2002, S. 151 f.)
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,Der "AIDS -Kritiker und Nobelpreistrager Kary Mullis wurde
einmal nach einem Vortrag in London von einer Frau gefragt, ob
all diese "AIDS-Forscher” korrupt oder einfach dumm seien. Er
meinte darauf, er habe gerade keine Miinze zur Hand — sie mdge
doch selbst eine werfen. Dr. Stefan Lanka und Dr. Heinrich Kre-
mer schreiben dazu:

"Arzte, die die Begriffe "AIDS-Erkrankung’” und "HIV-Infek-
tion” unreflektiert hinnehmen und ihre Patienten unter das Da-
moklesschwert der absoluten Unheilbarkeit bringen, laden sich
dadurch eine schwere Schuld auf, denn sie verstoflen gegen ihr
erstes Prinzip: Primum non [sive: ni(hi)l] nocere (vor allem nicht
schaden). Nicht nur, da3 die Test-Positiven allen mdglichen
Chemotherapeutika und neuerdings auch noch wildesten Cock-
tails und Mischungen dieser Giftstoffe ausgesetzt werden; nein,
diesen Menschen hat man auch oft ... Todesangst zugefiigt. Nie-
mals zuvor in der Medizingeschichte wurde ein solch... radikales
und kollektives Todesurteil {iber eine Gruppe von Menschen
verhdngt.

Mithin 82U | Die AIDS-Forschung steht also ganz am Anfang
und sollte nicht nur blo8 zur Grundlagenforschung zuriickkeh-
ren, wie an prominenter Stelle vorgeschlagen wurde, sondern
beweisen, dal} sie iiberhaupt eine Berechtigung hat. Die Haupt-
akteure begannen schon vor einiger Zeit, sich aus dem Staube zu
machen, seit 1993 sogar schon 6ffentlich, indem behauptet wird,

82 Stefan Lanka in raum&zeit 77, 1995

(zit. nach: Johannes Jirgensen: Die lukrativen Ligen der Wissen-
schaft. Wie unsinnige Ideen als Wissenschaft verkauft werden. Edition
Resolut, Lathen, 5. Uberarbeitete Auflage 2002, S. 153)
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dal3 das Virus nun zu sehr mutierte, sich wegmutierte, so dal} es
jetzt als Ganzes nicht mehr nachweisbar ist.

Diesbeziiglich zusammenfassend ldsst sich somit festhalten 3
[e.U.]

,,Durch die Impfkritik gerdt nun offenbar eine weitere Sdule der
Medizin ins Wanken: die Existenz der Viren insgesamt. Eine
Gruppe um den Virologen Stefan Lanka versucht, bei amtlichen
Stellen die wissenschaftlichen Nachweise fiir gingige Viren zu
bekommen, wie etwa Masern, Hepatitis B+C, Herpes u.a. Es
scheint sie nicht zu geben. Womdglich sind sie ebenso Artefakte
oder Fehlinterpretationen wie HIV oder die Prionen. Die Sache
lauft erst an, aber es gibt Hinweise, wonach Ansteckungen selten
oder tiberhaupt nicht auftreten.*

S. auch 3 sowie [2] zu der grundsitzlichen Frage, ob es iiber-
haupt krankmachende Viren gibt.

Meinerseits mochte ich jedenfalls anmerken: Ich bin zwar seit
Jahrzehnten Arzt, aber kein Virologe. Natiirlich wurden wir
wihrend unserer Aus- und Weiterbildung mit dem detailreichen
und ungeliebten Fach ,,Mikrobiologie* (deren Teilbereich die
Virologie darstellt) ,,gequélt®; umso mehr, als gerade in Virolo-
gie einer der ,,GroBkopferten* der Zunft unser Lehrer war. Gut-
glaubig, wie wir waren (und wie immer noch die meisten, aller-
meisten ebenso der Studenten wie der ,,lang gedienten” Arzte

83 Jurgensen, J.: Die lukrativen Liigen der Wissenschaft. Wie unsin-
nige Ideen als Wissenschaft verkauft werden. Edition Resolut, Lathen,
5. Uberarbeitete Auflage 2002, S. 417

84 Huthmacher, Richard A.: Die Schulmedizin — Segen oder Fluch? Teil

3 (Impfungen und Impfkritik), EAN: 9783741269233, Format: EPUB,
1. Auflage 2016, Norderstedt
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sind), nahmen wir das, was unsere Professoren erzéhlten, fiir
bare Miinze.

Als ich mich mit der Krebstherapie des Medizin-Nobelpreistra-
gers Luc Montagnier beschiftigte (und feststellte, dass dieser,
sehr erfolgreich, die Methoden anwandte, die ich zuvor be-
schrieben hatte — wie nennt man dies: Ideenklau? Plagiat?), als
ich mich dann mit Montagnier und der ,,Entdeckung® des
»AIDS-Virus“ beschiftigte (wofiir er, 2008, den Medizin-No-
belpreis erhielt!), als ich mit Verwunderung zur Kenntnis ge-
nommen hatte, dass es das HI-Virus gar nicht geben soll * %,
dass dieses, bisher jedenfalls, wohl niemals direkt nachgewiesen

85 Papadopulos-Eleopulos, E., Turner, V.: A critique of the Montagnier
evidence for the HIV/AIDS hypothesis. Medical Hypotheses, 4/2004,
pp. 597-601:

-Wenn infiziertes Material aus den gleichen Proteinen besteht wie
nicht infiziertes Material, wenn das infizierte Material auRerdem keine
retroviralen Partikel enthalt und zudem nicht rein ist, dann I&sst sich
dieses infizierte Material wohl kaum als ‘gereinigtes HIV" bezeich-
nen“ (eig. Ubersetzg.).

86 Papadopulos-Eleopulos, E et al. HIV — A virus like no other. Posted
at the Perth Group website July 12th 2017. www.theper-
thgroup.com/HIV/TPGVirusLikeNoOther.pdf, abgerufen am
06.03.2019 [e.U.]: HIV — a virus like no other: ,Conclusion[:] On the
basis of the presently available data in the scientific literature, one has
no choice but to conclude that whatever "HIV  is, it is not "the virus that
causes AIDS’, or even “a real virus”.*
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werden konnte 7 88 — der Leser nehme bitte meine Formulierun-

gen im Konjunktiv zur Kenntnis; der Medizinisch-Industrielle
Komplex und die drztlichen Standesvertreter warten nur darauf,
mir wegen ,unirztlicher AuBerungen die Approbation zu ent-
ziehen —, als ich deshalb einen gigantischen Schwindel vermu-
tete (der indes im medizinisch-pharmazeutischen Bereich eher
die Regel als die Ausnahme darstellt *°), fing ich an, mich —

87 Seiler, B.: AIDS: Nur eine lukrative Lige. In: ZeitenSchrift, 2003, Nr.
37, S. 22;

LAidskritiker Gary Null schrieb 1997: “Ich habe die ganze Literatur Giber
Psycho-Neuro-Immunologie durchforstet und dabei mehr als genug
Artikel gefunden, die darlegen, wie alle quantitativ mef3baren Immun-
werte — naturliche Killerzellen, T-Zellen, Phagozyten etc. — sinken,
wenn man einem Menschen schlechte Nachrichten Uberbringt. Inner-
halb weniger Stunden kann ein Immunsystem geschwacht werden.
Wenn man diesen Personen nun einredet, daf® ihre Gesundheit nur
noch schlechter werden wird, so stirzt man ihr psycho-neurales Im-
munsystem in eine immer schneller drehende Abwartsspirale.” Die
Uberméachtige Angst a3t sie krank und kranker werden ..."

88 Koch-Henlesche-Postulate (Henle gilt als [Mit-]Begriinder der His-
tologie, also der mikroskopischen Anatomie; er findet, nur nebenbei
bemerkt, in Gottfried Kellers ,Der Griine Heinrich* literarische Erwah-
nung und Anerkennung):

1. Postulat: Ein Erreger, der als Ursache einer Erkrankung gilt, sollte
im Rahmen einer Infektion mikroskopisch nachweisbar sein.

2. Postulat: Die Mikroorganismen, die von einem Erkrankten isoliert
werden, sollten aullerhalb des erkrankten Organismus’, beispiels-
weise in einer (Bakterien-/Viren-) Kultur anztchtbar sein.

3. Postulat: Die angezuchteten Mikroorganismen mussen zur Ausbil-
dung einer typischen Erkrankung flihren, wenn man sie auf ein geeig-
netes Versuchstier Ubertragt. Die Erreger mussen dann wiederum
nachweisbar sein, mikroskopisch wie kulturell.

89 Huthmacher, Richard A.: Die Schulmedizin — Segen oder Fluch?:

Betrachtungen eines Abtriinnigen, Teil 2. BoD, Norderstedt bei Ham-
burg, 2016
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mehr als dreilig Jahre nach meiner akademisch-medizinischen
Ausbildung — erneut, ein wenig nur, mit Viren und den Viren als
Verursacher von Erkrankungen zu beschéftigen — und stie3 auf
Ungeheuerliches:

Bei keiner der angeblich von Viren verursachten Erkrankungen
sind die Henle-Kochschen-Postulate (s. zuvor) zum Beweis ei-
nes ursidchlichen Zusammenhangs zwischen Krankheit und de-
ren Erreger(-n) erfiillt.

Oder cinfacher, drastischer formuliert: Niemand hat bisher be-
wiesen, niemand hat beweisen konnen, dass einschldgige Viren
die Krankheiten, die sie aus schulmedizinischer Sicht verursa-
chen, auch tatsachlich ausldsen.

Mithin erhebt sich die Frage: Handelt es sich hier um einen gi-
gantischen Irrtum? Oder um einen systematischen und monstro-
sen Betrug? Der die Kassen der Pharma-Industrie (durch ver-
meintliche Prophylaxe in Form einschldgiger Impfungen) fiillt
und die Karrieren tausender und Abertausender von Wissen-
schaftlern befordert.

Jedenfalls gab es bereits zu Lebzeiten Kochs eine Vielzahl von
Kritikern, welche die These von Bakterien als Krankheitserre-
gern bezweifelten. Vehement. Einer dieser Kritiker (Max von
Pettenkofer) trank, um seine Theorie zu beweisen, ein ganzes
Glas Wasser, das voll war mit vibriones cholerae, den (behaup-
teten) Erregern der Cholera. Nichts geschah *° °!! Und andere

9 Lipton, Bruce H.: Intelligente Zellen. Wie Erfahrungen unsere Gene
steuern. KOHA-Verlag, Burgrain, 11. Auflage 2012

91 SpringerMedizin.at, http://www.springermedizin.at/artikel/42949-
das-cholerafruehstueck, veroffentlicht am 2. Oktober 2014, abgerufen
am 05.07.2016:
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Probanden, denen man erzihlt hatte, ein Glas Wasser sei voller
Erreger, erkrankten — obwohl das Wasser, das sie dann tranken,

erreger-frei war (s. auch hierzu Bruce Lipton Lipton Bruce H.: Intelligente
Zellen. Wie Erfahrungen unsere Gene steuern. KOHA-Verlag, Burgrain, 11. Auflage 2012)

Wieso solche Resultate?

Weil die Bakterien die Krankheit gar nicht verursachen? Weil
der Placebo-Effekt (,,ich will nicht krank werden, also werde ich
nicht krank* resp. ,,ich muss jetzt krank werden, also werde ich
krank*) starker ist als die Wirkung von (wohlgemerkt — so je-
denfalls behauptet — hochpotenten, hoch virulenten) Erregern
wie denen der Cholera?

Jedenfalls ist wie folgt festzuhalten: (Weil Bakterien nur unter
Sauerstoffabschluss fiir den Menschen gefahrliche Stoffwech-
selprodukte erzeugen) postulierte Koch in seinem Konstrukt von
der Ubertragbarkeit ansteckender Krankheiten durch Mikroben
die Existenz von —nach dem lateinischen Begriff ,,virus* fiir Gift
so genannten — Viren als (den anderen) Ubertriigern kontagidser
Erkrankungen *2.

Der tollkiihne Selbstversuch des ,Erfinders® der Hygiene: ,, ... Bizarr.
Das ist der richtige Ausdruck fiir den Selbstversuch des Miinchner Hy-
gienikers Max von Pettenkofer (1818-1901) im Jahr 1892. Mit dem
Trinken eines Aufgusses mit Milliarden Cholerabakterien wollte Pet-
tenkofer beweisen, dass die von Robert Koch (1843-1910) gefunde-
nen kommaférmigen Bakterien an sich harmlos sind ... Pettenkofer
Uberstand das ... tollkihne Experiment ohne ... gesundheitliche Prob-
leme.*

92 ] anka, S.: Gibt es Beweise fiir die Existenz von krankmachenden
Viren? Auszug aus: Macht Impfen Sinn? klein-klein-verlag, Februar

2003, http://www.gandhi-auftrag.de/Virenexistenz.pdf, abgerufen am
30.05.2016
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Hierbei handelte es sich zundchst um eine reine Hypothese; erst
nach Erfindung des Elektronenmikroskops (1931 durch Ruska)
%3 konnte die Existenz von Viren tatsiichlich belegt werden, wo-
bei das Elektronenmikroskop selbstverstandlich nur die Existenz
von Viren beweist. Nicht jedoch deren Kontagidsitit.

Notabene: ,,Keines dieser [als krankheitsursdchlich] behaupte-
ten Viren wurde, damals [zu Kochs Zeiten] wie heute, in einem
Menschen oder in einem Tier gesehen, geschweige denn isoliert

und als existent bewiesen (s. FuBnote zuvor: Lanka, S.: Gibt es Be-
weise fiir die Existenz von krankmachenden Viren? Auszug aus: Macht Imp-
fen Sinn? klein-klein-verlag, http://www.gandhi-auftrag.de/Virenexis-

tenz.pdf).
Wie aber ist der Nachweis von Viren zu erbringen?

1) Aus menschlichem Gewebe isolierte Viren miissen elektro-
nenmikroskopischen Aufnahmen, die zuvor (in Zellen, Zellkul-
turen oder dergleichen) gemacht wurden, exakt entsprechen; oft-
mals werden — namentlich in Krebsgewebe, aber auch spontan
in Zellkulturen entstehende — Zell-Partikel mit Viren verwech-
selt.

2) Die Virus-Eiweille, welche die Virus-Hiille bilden und das ge-
netische Material des Virus” umbhiillen, miissen elektrophore-
tisch getrennt und fotographisch dokumentiert werden.

98 Borris, B. v. und Ruska, E.:

Das Ubermikroskop als Fortsetzung des Lichtmikroskops. Mitteilung
aus dem Laboratorium fir Elektronenoptik der Siemens & Halske A.
G.

Verhandl. d. Ges. dt. Naturforscher und Arzte, 95. Versammlung zu
Stuttgart vom 18.-21.9.1938, S. 72-77

Far seine Arbeiten erhielt Ruska 1986, also mehr als ein halbes Jahr-
hundert spater, den Physik-Nobelpreis.
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3) Die gleiche elektrophoretische Trennung und fotographische
Dokumentation muss auch fiir die genetische Substanz der Viren
(DNA oder RNA) erfolgen.

Nur dann, wenn vorgenannte Punkte 1) bis 3) erfiillt sind, kann
ein Virus als zweifelsfrei nachgewiesen gelten. Und genau dies
trifft, nur beispielsweise, fiir HIV-, Masern- und Mumps-Viren,
fiir Pocken- und Influenza-, fiir Ebola- und Herpes-Viren, auch
fiir Polio-, Hepatitis-B- und viele, viele andere Viren eben nicht
Zu.

Hinzu kommt: Erst in den 1970er Jahren wurden die biochemi-
schen Methoden entwickelt, mit denen man die Eiweille der Vi-
rus-Hiillpro-teine (s. Pkt. 2 zuvor) und die Nukleinsduren (DNA
oder RNA) der Viren-Kernsubstanz (s. Pkt. 3) nachweisen
konnte. Insofern ist es schlichtweg als Betrug zu werten, dass
die WHO zwar 1971 benannte Nachweis-Kriterien definierte,
diese anzuwenden jedoch tliberhaupt (noch) nicht imstande war.
Und gleichwohl die Existenz beispielsweise von Pocken-Viren
behauptete — allein auf Grund des Fleckig- und Blasig-Werdens
sowie Absterbens der Chorioallantois-Membran®* (vermeintlich)
mit Pocken-Viren infizierter und bebriiteter Hithnereier.

Man lasse sich auch nicht durch die bunten Bilder von — angeb-
lich — elektronenmikroskopischen Aufnahmen von Viren tau-

9 Die Chorioallantois-Membran ist die duRerste Haut eines bebriite-
ten Hihnereies. Sie ist dreischichtig, gefalreich und sehr diinn und
liegt der weilten Schalenhaut an; sie dient dem Embryo als primitives
Atmungsorgan. In der Mikrobiologie wird sie als Substrat zur Kultivie-
rung von Viren benutzt (Chorioallantoismembran [CAM], Roche Lexi-
kon der Medizin, http://www.gesundheit.de/lexika/medizin-lexi-
kon/chorioallantoismembran, abgerufen am 31.05.2016).
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schen, wie diese, die bunten Bilder, in einschldgigen Publikatio-
nen und Lehrbiichern zu finden sind *°: Allein der Umstand, dass
die Bildchen bunt sind, beweist, dass es sich nicht um Elektro-
nen-Mikroskop-Aufnahmen handeln kann, weil diese immer
schwarz-weif} sind. (Obiter Dictum: Die NASA zeigt uns auch
seit 50 Jahren die immer gleichen Bildchen vom runden Erdglo-
bus — obwohl sie, selbst in eigenen Statements, konzedieren
musste, dass die Erde nicht rund, sondern birnen- oder kartoffel-
formig ist. Oder vielleicht doch eine Scheibe?)

% LANKA, Stefan. HIV PICTURES; WHAT THEY REALLY SHOW.
2014, S. auch https://web.ar-
chive.org/web/20170515000846/http://www.virusmyth.com/aids/da-
ta2/slvirusphotos.htm (Abruf: 01.03.2019 [Internet-Archive]; urspring-
liche, geldschte [und mittlerweile wieder aufgetauchte] URL:
http://www.virusmyth.com/aids/data2/slvirusphotos.htm):

“It has been long known that what "AIDS” researchers have presented
as photos of "HIV" show normal cellular particles in use for export/im-
port and other tasks. As those particles are designed, in contrast to
viruses, for cellular use only, they are very unstable when removed
from their context, and not able to be isolated and photographed in an
isolated state.

Genuine viruses are so stable that it is easy, in order to prove suc-
cessful isolation, to photograph them directly as three dimensional
particles in the electron microscope (EM) without prior chemical fixa-
tion. In contrast, the cellular-transport and other particles are so un-
stable (excluding cell organelles like Mitochondria, the energy produc-
ing sites which are able to be isolated in a stable form) they can only
be photographed in a chemically fixed state, in cells, tissues or in su-
pernatants. As these particles are not isolated and therefore are to-
gether with other materials the chemically fixed and resin-embedded
cells, tissues or liquids — the mixed material has to be cut in very thin
sections (ultrathin sections) to be able to see anything — it's not possi-
ble in the electron microscope to look through thicker sections. Of
course existing viruses can be photographed in ultrathin sections too
but, and this is the point, in their isolated form. All that have been
shown to us "HIV" are ultrathin sections of cellular particles” [je e.U.].
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»2Zusammenfassend muss gesagt werden, dass es sich bei diesen
Fotos um gezielten Betrugsversuch der beteiligten Behorden,
Forscher und Mediziner handelt, wenn diese behaupten, dass es
sich ... um Viren, zudem um isolierte Viren handelt. Inwieweit
die beteiligten Journalisten und Lehrbuchautoren absichtlich
oder nur grob-fahrlédssig an diesem Betrug mitarbeiten, entzieht
sich meiner Kenntnis ...

[Dadurch] wird verschleiert, dass aufgrund der betriigerischen
Infektionsbehauptungen heute massenhaft geimpft, geschédigt,
verletzt, getdtet und gemordet wird (mittels Krebs, Hepatitis-,
AIDS-, Ebola-Viren und mittels ... daraus entwickelter Gentests
und Chemotherapeutika ... etc.).

Viren wurden von Anfang an als scheinschliissige Erkldrung fiir
Impfschdden, aber auch fiir die Folgen von extremer Armut,
[von] Hunger [und] Vertreibung, [von] Vergiftung und Totschlag
herangezogen, wie dies z.B. im Lehrbuch von Luhmann (1995)
tiber das erstmalige Auftauchen des Krankheitsbildes "Hepatitis-
B’ beschrieben ist. Welches [das Krankheitsbild] zuerst 1885 in
Folge von Pockenimpfungen und erneut 1938, als es schon wie-
der vergessen war, in Folge von Masern-Impfungen beschrieben

wurde® (s. FuBnote Lanka zuvor: Gibt es Beweise fiir die Existenz von
krankmachenden Viren? Auszug aus: Macht Impfen Sinn? klein-klein-verlag,
http://www.gandhi-auftrag.de/Virenexistenz.pdf). S. auch %,

9 Russell, A. H.: The politics of AIDS in South Africa: beyond the con-
troversies.

BMJ 2003; 326 doi: http://dx.doi.org/10.1136/bm;j.326.7387.495 (Pub-
lished 01 March 2003)

(BMJ 2003;326:495); [e.U.]:

“Could it be that the term 'Contagium' = 'Gift' (poison/toxin) =
Virus” from the 18th and 19th century was applied in the 20th century
to the cell components which were named "viruses’ since the electron
microscope was introduced in 1931? And in order to hide this, the "dis-
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Simpel formuliert: Den Menschen geht es schlecht (auf Grund
threr humanokologischen Bedingungen, will heillen infolge Ar-
mut, Hunger, Krieg und Not) *” %8, sie erkranken, weil ihr Im-

ease causing viruses” have often been described but never been iso-
lated? And then they were used as seemingly logical explanation for
poisonings and adverse affects of vaccination, as Luhmann (1995) ...
writes about the symptomatic of Hepatitis B, which was observed for
the first time in 1985 [muss heiRen: 1885 — e. A.] following smallpox
vaccinations, and 1938 following measles vaccinations? The copies in
the textbooks show only structures within cells and nothing that looks
like isolation and thus homogenous. The biochemical characterization,
which is crucial, lacks completely.*

97 E. Papadopulos-Eleopulos, Valendar F. Turner, John M. Papadi-
mitriou, and Harvey Bialy: AIDS in Africa: distinguishing fact and fiction.
World Journal of Microbiology & Biotechnology (1995) 11, 135-143:
“The data widely purporting to show the existence and heterosexual
transmission in Africa of a new syndrome caused by a retrovirus which
induces immune deficiency is critically evaluated. It is concluded that
both acquired immune deficiency (AID) and the symptoms and dis-
eases which constitute the clinical syndrome (S) are long standing in
Africa, affect both sexes equally and are caused by factors other than
HIV. The presence of positive HIV serology in Africans represents no
more than cross-reactivity caused by an abundance of antibodies in-
duced by the numerous infectious and parasitic diseases which are
endemic in Africa, that is, a positive HIV antibody test does not prove
HIV infection® [e.U.].

98 Acquired latrogenic Death Syndrome (AIDS), Pneumonias & Lung
Diseases. By Heinrich Kremer. Continuum Nov./Dec. 1996,
https://web.archive.org/web/20180214223304/http://www.virus-

myth.com/aids/hiv/hkpneumo.htm (Wayback-Machine, urspriinglich
veroffentlicht unter der URL: http://www.virus-
myth.com/aids/hivihkpneumo.htm), Abruf am 01.03.2019 [Anmerkung:
Nachdem etliche URLs zwischenzeitlich verschwunden waren, taucht ein Teil
davon, nach und nach, wieder auf; hat man etwa meinen Computer gehackt
und will mich derart unglaubwiirdig machen? Nach dem Motto: Von wegen
verschwundene URLs. Gestern, den 26.04.2019, wurde, nur nebenbei be-
merkt, in meinem Laptop gezielt das Typoskript von ,Die AIDS-Liige” — nur
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munsystem infolgedessen — und ggf. auch aufgrund von Mas-
senimpfungen, s. die sog. Spanische Grippe [3] — darnieder liegt,
es entstehen Endemien, Epidemien, Pandemien *°; Schuld indes
sind einzig und allein ,,die Viren®.

Man impft flichendeckend, um vor eben diesen bésen Viren zu
schiitzen; die Menschen erkranken, namentlich infolge der fiir
einen Impf-,,Erfolg® malBigeblichen Adjuvantien (Hilfsstoffe),
welche den Impfstoffen zugesetzten werden (miissen, damit
iiberhaupt eine Impfreaktion in Form von Impf-Antikdrpern
nachweisbar ist) !%°. Schuld indes sind wiederum ,,die Viren®,

dieses Typoskript und dieses allein! — zerstért; weil ich gelernt habe, dass Ba-
ckups unverzichtbar sind, war der Schaden gleichwohl nur méagig:

“It was one of the early pioneers of modern medicine, the German
physician Rudolf Virchow (1821-1902) who, at the height of his career,
said he wanted to become an MP in order to see to the completion of
Berlin's antiquated sewage system, otherwise he could not success-
fully fight tuberculosis. How right he was! Only 100 years ago one
worker in three died of tuberculosis. But until about 1950 tuberculosis
had become rare in Western industrial countries, practically without
recourse to drugs, which only became available towards the end of
the 1940s. Above all, improvements in hygiene, living conditions and
nutrition were instrumental in curbing tuberculosis of the lung.”

% Epidemie: stark gehauftes sowie 6rtlich und zeitlich begrenztes Auf-
treten einer (Infektions-)Krankheit

Endemie: Erkrankung, die nur in einer bestimmten Population resp. in
einem begrenzten lokalen Umfeld auftritt. Die Krankheits-Ursachen
sind in der Regel standig prasent; sie erfassen einen groRen Teil der
in einer definierten Region ansassigen Individuen (Durchseuchung)
Pandemie: Im Gegensatz zur oOrtlich begrenzten Epidemie handelt es
sich hierbei um eine landeriibergreifend, global verbreitete (Infekti-
ons-)Krankheit.

100 Huthmacher, Richard A.: Die Schulmedizin — Segen oder Fluch?:

Betrachtungen eines Abtriinnigen, Teil 3. Norderstedt bei Hamburg,
2016, S. 179 ff.
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von denen man nicht einmal weil3, ob sie tatsdchlich existieren
oder ob es sich um eine blof3e Fiktion handelt.

Durch die flichendeckenden Impfungen '°! wird das Immunsys-
tem der Geimpften oft so schwer geschéddigt, dass Erkrankungen
wie beispielsweise Krebs, aber auch das Auftreten neuer ,,Seu-
chen® (s. zuvor Luhmann) begiinstigt, befordert, geradezu her-
aufbeschworen werden — Schuld indes (beispielsweise flir das
Auftreten von Krebserkrankungen) sind die bosen Viren.

Derart schafft man sich ein fort- und immerwihrendes Perpe-
tuum mobile (Tautologie, nicht Pleonasmus), das einerseits eine
ganze ,,Wissenschaft™ befeuert und die Interessen der Pharma-
konzerne betreibt, andererseits ablenkt von den wahren Ursa-
chen menschlicher Krankheiten, welche sind die physische und
psychische Not der Menschen.

So dass sich — in medizinischer Praxis und Lebenswirklichkeit —
weniger die Frage stellt, ob Viren Krankheiten verursachen

01 Kremer, H.: Menschenversuche mit DNA-Impfung. raum&zeit, Aus-
gabe 121 (Januar/Februar 2003), https://www.raum-und-zeit.com/r-z-
online/artikel-archiv/raum-zeit-hefte-archiv/alle-jahrgaenge/2003/aus-
gabe-121/die-perversionen-der-aids-medizin.html, abgerufen am
17.01.2019: ,Mediziner stehen dem so genannten AIDS-Virus immer
noch hilflos gegenlber — trotz Jahrzehnte langer Suche und Milliarden
Dollar Forschungsgelder. Auf dem vierzehnten internationalen AIDS-
Kongress in Barcelona haben "HIV'-Forscher ihre neueste Strategie
verkiindet: Impfungen mit nackter DNA. Versprochen werden — wie
jedes Mal — endlich aussichtsreiche Therapien. Dahinter verbergen
sich jedoch skandalése Versuche mit Menschen in der Dritten Welt,
deren Zellen dadurch gentechnisch verandert werden. Warum diese
Genmanipulation der Menschen nicht nur gefahrlich ist, sondern auch
bei der so genannten HIV-Bekdmpfung jeglicher wissenschaftlicher
Grundlage entbehrt, erlautert Dr. Heinrich Kremer, indem er detailliert
die Geschichte des AIDS Mythos erklart.”
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(konnen), vielmehr die, ob es Impfungen (gegen eben diese Vi-
ren, aber auch gegen sonstige Erreger) und/oder sonstige pro-
phylaktische resp. therapeutische MaBinahmem sind, die uns
krank machen.
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PARERGA UND PARALIPOMENA ZU: NIEMAND
HAT BISHER BEWEISEN KONNEN, DASS EIN-
SCHLAGIGE VIREN DIE KRANKHEITEN, DIE SIE —
ANGEBLICH — VERURSACHEN, AUCH TATSACH-
LICH AUSLOSEN

[1] Im Zusammenhang mit dieser Auslobung von 100.000 € fiir
den Nachweis des Masern-Virus” zog David Bardens — seiner-
zeit Medizinstudent, heute in Schweden lebender Allgemeinme-
diziner — vor Gericht, weil er glaubte, den geforderten Nachweis
erbracht zu haben, und deshalb die Auszahlung des ausgelobten
Betrages forderte, der auslobende Lanka indes die Auszahlung
verweigerte, weil er der Meinung war, der Nachweis sei durch
die vom Klager eingereichten wissenschaftlichen Publikationen
eben nicht gefiihrt worden '%2, es handele sich bei den vorgeleg-
ten Bildern nicht um das Masern-Virus und bei den eingereich-
ten Publikationen auch nicht — wie in den Ausschreibungs-Be-
dingungen gefordert — um Ver6ffentlichungen des RKI (Robert-
Koch-Instituts) '%.

192 The Bardens vs Lanka Case. Chronolgy and documentation.
hitp://positivists.org/blog/archives/3881, abgerufen am 08.01.2019

103 Skurriler Gerichtsstreit: Mediziner fordert von Impfgegner Geld fir
Erreger-Nachweis. Slidwest Presse vom 11. April 2014,
https://lwww.swp.de/suedwesten/landespolitik/skurriler-gerichtstreit_-
mediziner-fordert-von-impfgegener-geld-fuer-erreger-nachweis-
18639777.html, abgerufen am 07.01.2019:

,Grofler Medienrummel im Gerichtssaal — selten erlebte in Ravens-
burg ein Prozess so viel Aufmerksamkeit. Als Stefan Lanka den Raum
betritt, mochte man kaum glauben, dass dieser ruhig wirkende Mann
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In erster Instanz obsiegte der Kldger, in der Berufungsinstanz
(OLGQG) jedoch der Beklagte; der Bundesgerichtshof bestétigte
das Urteil des OLG (will meinen: verwarf die Beschwerde des
Klédgers und Berufungs-Beklagten Bardens gegen die Nichtzu-
lassung einer Entscheidung durch den BGH) %4 195,

Sophistisch formuliert die ArzteZeitung '%°: ,, Aus der Wette um
die Existenz von Masernviren hélt sich der Bundesgerichtshof

der kompletten Schulmedizin den Kampf ansagt. Der promovierte Bi-
ologe aus dem schwabischen Langenargen ist der Ansicht: Krankma-
chende Viren gibt es nicht. Auch keine Masern-Viren.

Seine Uberzeugung geht so weit, dass er Ende 2011 ein lukratives
Angebot verdéffentlichte: Derjenige, der beweisen kénne, dass ein Ma-
sernvirus wirklich existiert, erhalt von ihm 100.000 Euro ...

Nichts leichter als das, dachte sich David Bardens, zu dieser Zeit noch
Medizinstudent in Homburg. So recht glauben konnte er den Aufruf
zwar zunachst nicht. Nachdem er sich aber schriftlich hatte bestatigen
lassen, dass die Ausschreibung ernst gemeint war, machte er sich ans
Werk. In der Unibibliothek wurde er schnell flindig. Zahlreiche Fach-
artikel mit den "geforderten” Inhalten schickte er an Lanka — inklusive
seiner Bankdaten.

Bis heute ist auf seinem Konto von den 100.000 Euro jedoch keine
Spur. Warum? "Weil er die Bedingungen des Preisausschreibens nicht
erfullt hat’, sagt Lanka. Die Abbildungen zeigen seiner Meinung nach
keine Masernviren. Zudem hatte er in seiner Ausschreibung ausdrtick-
lich darauf hingewiesen, dass die Publikation vom Robert-Koch-Insti-
tut stammen musse.*

104 Urteil des Landgerichts Ravensburg, verkiindet am 12.03.2015,
Aktenzeichen: 4 O 346/13, http://www.positivists.org/r/Urteil_Ma-
sern_anonymisiert.pdf (Abruf: 08. 01.2019)

105 QLG Stuttgart, Urteil vom 16.02.2016 — 12 U 63/15, https://open-
jur.de/u/892340.html, abgerufen am 08.01.2019

106 Arzte Zeitung, 25.01.2017,
https://www.aerztezeitung.de/praxis_wirtschaft/recht/ar-
ticle/928221/masernwette-impfgegner-behaelt-gericht-letzte-
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(BGH) in Karlsruhe vollstdndig heraus. Aus formalen Griinden
wird die ausgelobte Belohnung von 100.000 Euro aber nicht fal-
lig. Mit einem inzwischen auch schriftlich verdffentlichten Be-
schluss bestitigte der BGH ein entsprechendes Urteil des Ober-
landesgerichts (OLG) Stuttgart. Dem Streit fehle die grundsitz-
liche Bedeutung.

Dass eine grundsétzliche Bedeutung fehle — gibt es [Masern-]Vi-
ren oder handelt es sich nur um eine gigantische Fiktion des Wis-
senschaftsbetriebs und seines Auftragsgebers, des Medizinisch-
Industriellen Komplexes —, darf mit Fug und Recht bezweifelt
werden:

,In den Prozess haben sich fiinf Gutachter eingebracht und die
Ergebnisse wissenschaftlicher Untersuchungen vorgelegt. Alle
fiinf Gutachter ... haben libereinstimmend festgestellt, dass keine
der sechs in den Prozess eingebrachten Publikationen einen wis-
senschaftlichen Beweis fiir die Existenz des behaupteten Ma-
sern-Virus enthilt ...

In den Prozess wurden die Ergebnisse von Untersuchungen zum
sog. genetischen Fingerabdruck des behaupteten Masern-Virus
eingebracht. Zwei anerkannte Labore, darunter das weltweit
grofite und fithrende genetische Institut, kamen unabhéngig von-
einander zu exakt den gleichen Resultaten. Die Ergebnisse be-
weisen, dass sich die Autoren der sechs Publikationen des Ma-
sern-Virus-Prozess” irrten und als direkte Folge sich bis heute
alle Masern-Virologen irren: Sie haben normale Bestandteile
von Zellen als Bestandteile des vermuteten Masern-Virus fehl-

gedeutet.

wort.html, abgerufen am 08.01.2019: Impfgegner behalt vor Gericht
das letzte Wort
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Aufgrund dieses Irrtums wurden in einem Jahrzehnte dauernden
Konsensfindungsprozess normale Zell-Bestandteile gedanklich
zu einem Modell eines Masern-Virus zusammen gefiigt. Eine
tatsdchliche Struktur, die diesem Modell entspricht, wurde bis
heute weder in einem Menschen noch in einem Tier gefunden
[e.U.]. Mit den Ergebnissen der genetischen Untersuchungen
sind alle Existenz-Behauptungen zum Masern-Virus wissen-
schaftlich widerlegt %7,

[2] .,Gibt es Beweise fiir die Existenz von krankmachenden Vi-
ren?*:

Lanka stellt hier eine Frage von fundamentaler Bedeutung; mag
die Frage selbst und mogen die Antworten auf diese Frage —
prima vista, denn ,,man‘ weil} doch, wie viele pathogene Viren
existieren und welch schreckliche Krankheiten diese verursa-
chen kdnnen —, mag also diese Frage den Leser verstoren, so sei
— nur pars pro toto — auf zwei Biicher von mir verwiesen, die
gleichermallen — vermeintlich — unumstéBliche Wahrheiten in
Frage stellen und, mehr noch, widerlegen: die Erde als Globus
und die Entstehung des Lebens als evolutionéren Prozess 1% 1%,

197 Nichtexistenz des Masern-Virus: Dr. Stefan Lanka gewinnt auch
vor dem BGH, https://quantisana.ch/gesundheit-neu-denken/exper-
tenberichte/nichtexistenz-des-masern-virus/; Abruf am 08.01.2019,
e.U.

108 Richard A. Huthmacher: Von der Mér, die Erde sei eine Kugel. Nor-
derstedt, 2017

109 Richard A. Huthmacher: Die Mar von der Evolution. Norderstedt,
2017
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Lanka beantwortet seine Frage wie folgt !1°:

,Zur Darstellung werden die isolierten Viren im Elektronenmik-
roskop fotografiert und miissen dann exakt so aussehen wie die
Partikel, die in den Zellen, in den Korperfliissigkeiten oder Zell-
kulturen beobachtet wurden. Denn oftmals, besonders im Pla-
zentagewebe, Krebsgewebe, aber auch oft und spontan in Zell-
kulturen sieht man Partikel, die 4hnlich wie Viren aussehen, aber
gar keine sind. Weiterhin miissen die Eiweifle des Virus’, welche
die Hiille bilden und die genetische Substanz umgeben, im
elektrischen Feld ihrer GroB3e nach aufgetrennt und fotografiert
werden. Das gleiche gilt fiir die genetische Substanz der Viren,
die aus RNA oder DNA bestehen; die Eiweille werden aufge-
trennt und konnen so fotografiert werden. Sind diese drei ersten
Schritte dokumentiert und unterscheidet sich das untersuchte Vi-
rus in der Zusammensetzung seiner Eiwei3e und der genetischen
Substanz von anderen bekannten Viren, kann man von einem
neuen Virus sprechen ...

In der Tat gibt es in der gesamten wissenschaftlichen Literatur
keine einzige Publikation, in der fiir Viren in der Medizin die
Erfiillung auch nur des 1. Koch’schen Postulates behauptet wird.
In der also der Beweis gefiihrt wird, dass in Menschen mit be-
stimmten Krankheiten die dafiir verantwortlich gemachten Viren
gesehen und isoliert worden sind. Nichts desto [t]rotz wird dies
von den verantwortlichen Behorden und von den Virologen ge-
geniiber der Offentlichkeit behauptet ...

"0 | anka, S.: Gibt es Beweise fiir die Existenz von krankmachenden
Viren? Auszug aus der Infobroschiire Nr. 1: Macht Impfen Sinn? klein-
klein-verlag Februar 2003, 1. Veroffentlichung Marz 2002,
file:///C:/Users/User/Documents/Medizin%20-%20Dokumente/Viren-
existenz%20-%20Gibt%20es%20Beweise %20fiir%20die%20EXxis-
tenz%20von%20krankmachenden%20Viren.pdf (Abruf am 08.01.
2019)
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Diejenigen Viren, die existieren und nachgewiesen wurden, tiber
deren Isolation und Charakterisierung es wissenschaftliche Pub-
likationen gibt, z.B. die Viren der Bakterien (Phagen genannt) ...,
werden in der Tat nirgendwo als krankheitsverursachend darge-
stellt. Es ist offensichtlich, dass zur weiteren Aufrechterhaltung
des durch Robert Koch 1882 ... entwickelten Dogmas von der
Ubertragbarkeit von Krankheiten durch Mikroben die Viren er-
funden werden mussten.*

Und Lanka fragt weiterhin ''!: | Viren: Woher kommen sie? Was
machen sie? Welche gibt es liberhaupt?

... Die Modelle von krankmachenden Viren in Lexika..., Lehr-
biichern und dem Internet sind reine Erfindungen. Elektronen-
mikroskopische Aufnahmen, die angeblich Viren zeigen, sind in
Wirklichkeit Bestandteile entweder von speziell dafiir vorbehan-
delten Zellen im Reagenzglas oder Bestandteile des Export- und
Import-Vorganges zwischen Zellen. Im Falle des angeblichen
Polio-Virus” und einiger Viren, von denen behauptet wird, dass
sie Krebs erzeugen, gibt es elektronenmikroskopische Aufnah-
men. Die kiinstlich im Vakuum hergestellten kristalline Teilchen
werden félschlicherweise als Viren ausgegeben ...

[E]in Laie kann ... leicht ... iiberpriifen, ob irgendeine Behaup-
tung tliber die Existenz eines krankmachenden Virus der Realitét
entspricht, indem die Gesundheitsbehorden, Virologen oder

"1 Viren: Woher kommen sie? Was machen sie? Welche gibt es liber-
haupt? Veroéffentlichung aus dem Zweimonatsmagazin — klein-klein-
verlag: Leben mit  Zukunft 3/2005, file:///C:/Users/U-
ser/Documents/Medizin%20-%20Dokumente/Virenexis-
tenz%20-%20Gibt%20es%20Beweise %20flir%20die %20EXxis-
tenz%20von%20krankmachenden%20Viren.pdf, abgerufen am 08.01.
2019
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Impfer nach der wissenschaftlichen Publikation dieses Virus ge-
fragt werden, in denen die Entdeckung, die Isolation, die Fotos
der isolierten Viren und die Dokumentation der biochemischen
Untersuchungen seiner Bestandteile, seiner Eiweifle und seiner
DNS iiberhaupt erst einmal behauptet und dann auch noch do-
kumentiert werden. Eine solche Publikation gibt es nicht. Alle
Publikationen in wissenschaftlichen Zeitschriften iiber krank-
machende Viren berufen sich auf indirekte Nachweismethoden,
z.B. auf den Nachweis eines Eiweil} oder eines Stiickchens an
DNS aus Zellen, die dann freilich mit der Isolation des Virus
gleichgesetzt werden. Beweise, dass diese Eiweille bzw. Stiick-
chen an DNS Bestandteil eines behaupteten Virus sind, gibt es
auch nicht“ [ibd.]. (Anmerkung: Miserables Deutsch, aber nicht
alle genialen Wissenschaftler sind auch Literaten und Sprach-
Akrobaten.)

[3] Spanische Grippe — Eine Jahrhundertliige, file:///C:/Users/U-
ser/Downloads/ia-spanische-grippe.pdf, abgerufen am 06.06.
2016 [jeweils e.U.]:

., Alle Arzte und Menschen, die zu der Zeit der Spanischen
Grippe 1918 lebten, sagten, dass es die schrecklichste Krankheit
war, die die Welt je gesehen hat. Starke Ménner, die an einem
Tag noch gesund und riistig erschienen, waren am niachsten Tag
tot.”

Auffallig ist. dass die Spanische Grippe die Eigenschaften genau
jener Krankheiten hatte, gegen die diese Leute direkt nach dem

1. Weltkrieg geimpft worden waren (Pest, Typhus, Lungenent-
zindung, Pocken). Praktisch die gesamte Bevolkerung war
mit ... Impfstoffen verseucht worden. Durch die Verabreichung
von ... Medikamenten wurde die Pandemie geradezu "am Leben
erhalten’.
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Soweit bekannt ist, erkrankten ausschliefSlich Geimpfte an der
Spanischen Grippe. Wer die Injektionen abgelehnt hatte, entging
der Grippe. So auch die Augenzeugin Eleanora McBean:

"Meine Familie hatte alle Schutzimpfungen abgelehnt, also blie-
ben wir die ganze Zeit wohlauf. Wir wussten aus den Gesund-
heitslehren von Graham, Trail, Tilden und anderen, dass man
den Korper nicht mit Giften kontaminieren kann, ohne Krank-
heit zu verursachen.

Auf dem Hohepunkt der Epidemie wurden alle Geschéfte, Schu-
len, Firmen und sogar das Krankenhaus geschlossen — auch
Arzte und Pflegekrifte waren geimpft worden und lagen mit
Grippe danieder. Es war wie eine Geisterstadt. Wir schienen die
einzige Familie ohne Grippe zu sein — wir waren nicht geimpft!

So gingen meine Eltern von Haus zu Haus, um sich um die Kran-
ken zu kiimmern ... Aber sie bekamen keine Grippe und sie
brachten auch keine Mikroben nach Hause, die uns Kinder tiber-
fielen. Niemand aus unserer Familie hatte die Grippe.

Es wurde behauptet, die Epidemie habe 1918 weltweit 20 Milli-
onen Menschen getotet. Aber in Wirklichkeit wurden sie von

den Arzten ... umgebracht. Diese Anklage ist hart, aber zutref-
fend ...“

[Anmerkung: Auch die hier in Bezug genommene URL ist zwischenzeitlich
aus dem WEB verschwunden und nicht iiber die Way-Back-Machine zu re-
konstruieren; der Sachverhalt wird indes durch andere Quellen — so beispiels-
weise durch

PRAVDA TV, https://www.pravda-tv.com/2013/12/eine-jahrhundertluge-
spanische-grippe-wurde-durch-massenimpfungen-ausgelost/, abgerufen am
13.04.2019

— bestétigt.
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Wer nun argumentiert, die PRAVDA sei grundsétzlich unglaubwiirdig, weil
das Sprachrohr von Putin, mdge meine Biicher zur Seite legen — offensicht-
lich ist er so hirngewaschen, dass jeder Versuch von Aufkldrung bei ihm ver-

lorene Liebesmiih darstellt. |
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VI. HI-VIREN WURDEN NIE NACHGEWIESEN.
UND HIV-GENE SIND BESTANDTEILE DES
MENSCHLICHEN GENOMS

In dem im vorangehenden Kapitel bereits angefiihrten Beitrag
der Arztezeitung vom 04.06.2012 (,,Der Film der Aids-Leugner.
Aids: nur eine Erfindung. Der Test: nutzlos. Die Therapie: alles
Schwindel. Ein Film gibt Verschworungstheorien neue Nahrung)
12 fijhren die Diskutanten u.a. wie folgt aus:

Selbst Montagnier konzediert in dem Artikel, fiir den er schlieB3-
lich den Nobelpreis erhielt '3, dass ,,sein* Virus nur einer von
vielen Faktoren ist, die zur Erschopfung des Immunsystems und
dadurch letztlich zur (spéater AIDS genannten) Erkrankung des
Betroffenen fiihren. Eine solche Immunschwiche lasse sich
durch Messung der T-Zellen verifizieren — so jedenfalls Montag-
nier (obwohl Goodwin bereits 1981 jegliche Aussagekraft dies-
beziiglich einschligiger Tests verneint hatte ''4).

HI-V wurde nie entdeckt resp. nachgewiesen; was Montagnier
(und Barré-Sinoussi) als einschlédgiges Virus bezeichne(te)n sind

112 Arzte-Zeitung vom 04.06.2012, https://www.aerztezeitung.de/pa-
norama/article/814712/film-aids-leugner.html (Abruf am 06.01.2019):
Der Film der Aids-Leugner. S. dort: Leserkommentare

113 Barré-Sinoussi F., Montagnier L. et (multi) al.: Isolation of a T-lym-
photropic retrovirus from a patient at risk for acquired immune defi-
ciency syndrome (AIDS). Science. 1983 May 20;220(4599):868-71

114 Goodwin JS, JAMA, Aug 28, 1981, Vol. 246, No. 9, pp. 947-948
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lediglich Exo- und Endocytose-Partikel !'°, wie diese immer in

den Lymphozyten (von Nabelschnurblut) zu finden sind.

Und weiterhin (s. Arzte-Zeitung vom  04.06.2012  zuvor,
https://www.aerztezeitung.de/panorama/article/814712/film-aids-leug-
ner.html, sowie [1] [2] [3] [4] [5] mit einschldgigen zusétzlichen
Ausfiihrungen):

HIV-Viren konnten zwar nie nachgewiesen werden, HIV-Gene
indes sind Bestandteile des menschlichen Genoms; dies ist seit
dem Human Genome Project ''° 17 bekannt. (Der Pleonasmus:

15 partikel, die aus der Zelle ausgeschleust (Exocytose) oder in diese
eingebracht werden (Endocytose)

"6 Human Genome Project: 1990 gegriindetes, internationales For-
schungsprojekt, das die Entschlisselung des menschlichen Genoms
zum Ziel hatte (Dechiffrierung séamtlicher Gene und Gensequenzen)
und anfangs noch von James Watson, einem der beiden Entdecker
der DNA-Doppelhelix geleitet wurde. Seit 2003 gilt das menschliche
Genom als entschlisselt; es enthalt — entgegen den anfangs vermu-
teten 100.000 — nur 20.000 bis 25.000 Gene. [S.: Nationales Genom-
forschungsnetz: Wenn die Welt an einem Strang zieht: Das Human-
genomprojekt (HGP), http://www.ngfn.de/de/verstehen_der_mensch-
lichen_erbsubstanz.html, abgerufen am 12.01.2019; National Human
Genome Research Institute: The Human Genome Project Completion:
Frequently Asked Questions, https://www.genome.gov/11006943/,
abgerufen am 12.01.2019; Feng Liang, Ingeborg Holt et.al.: Gene In-
dex analysis of the human genome estimates approximately 120,000
genes. Nature Genetics, Volume 25, June 2000, pp. 239-240.]

"7 Huthmacher, R. A.: Nobelpreistrager — Mythos und Wirklichkeit.
Band 1. Norderstedt, 2016, 23 f.: ,Der Mund soll ihm offen gestanden
haben, berichtet die 'New York Times'. Der Wissenschaftler James
Watson, 86, [Entdecker/Beschreiber der DNA-Doppelhelix, Nobel-
preis-Laureatus fir Medizin 1962 — e. A.] sal am Donnerstagabend
gemeinsam mit seiner Ehefrau und seinen Séhnen im Auktionshaus
von Christie's in New York und hérte mit an, wie der Preis flr seine
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HIV-Viren und die sprachliche Ungenauigkeit: HIV-Gene sind
mir sehr wohl bewusst, werden aus Griinden der Anschaulich-
keit gleichwohl benutzt.)

HIV-Gene befinden sich namentlich auf Chromosom 6 und sind
Bestandteil des HLA-(Human-Leukocyte-Antigen-)Immunsys-
tems. Vermutlich stammen sie, die HIV-Gene, von (entwick-
lungsgeschichtlich uralten) Retro-Viren ''® ab; sie weisen eine

Nobelpreismedaille in die Héhe schoss. Mit maximal 3,5 Millionen Dol-
lar hatte das Auktionshaus gerechnet. Am Ende ging der Zuschlag an
einen anonymen Telefonbieter, dem die Auszeichnung 4,76 Millionen
Dollar wert war. Ein Weltrekord, wie es von Christie's heif3t.”

[Spiegel Online vom 05.12.2014, http.//www.spiegel.de/fotostre-
cke/nobelpreis-medaille-von-james-watson-versteigert-fotos-fotostre-
cke-121794.html, abgerufen am 22.07.2016. ,James Watson war der
erste lebende Nobelpreistrager, der seine Auszeichnung versteigerte.
2013 war bereits die Medaille von Francis Crick angeboten worden.
Crick war zusammen mit James Watson und Maurice Wilkins im sel-
ben Nobelpreistrager-Team — allerdings schon 2004 verstorben. Seine
Goldmedaille erzielte 2,2 Millionen Dollar®, http://www.br.de/the-
men/wissen/nobelpreise-kurioses100.html, abgerufen am 22.07.
2016.]

,Watson hatte vor sieben Jahren mit rassistischen AuBerungen fir
Empdrung gesorgt. In einem Interview mit der englischen "Sunday
Times™ sagte er, die Zukunft Afrikas sehe er dufRerst pessimistisch,
denn “all unsere Sozialpolitik basiert auf der Annahme, dass ihre In-
telligenz dieselbe ist wie unsere — obwohl alle Tests sagen, dass dies
nicht wirklich so ist™ [s. Spiegel Online-Artikel zuvor].

18 Meyer, C.: Reconciliation between Pure Scientists and AIDS-Dissi-
dents: Could an ancient retrovirus, RNA-interference and stress be the
answer to the divergent opinions?  Https://www.acade-
mia.edu/11650330/Reconciliation_between_Pure_Scien-
tists_and_AIDS-Dissidents_Could_an_ancient_retrovirus_ RNA-inter-
ference_and_stress_be the answer to the divergent opinions, ab-
gerufen am 18.01.2019:

»1he stunning conclusion is that there is no infectious HI-Virus. The
provirus, described in scientific publications, seems to be an ancient

100



hohe Variabilitit und Mutabilitdt (Vielfalt und Anpassungsfahig-
keit) auf, konnen sich also den unterschiedlichen Einfliissen ei-
ner sich stindig verdndernden Umwelt anpassen. Exogener
Stress — wie Infektionen oder Mangelzustinde (Hunger), aber
auch Medikamente und Drogen — fiihrt/fiihren zur Expression
(Aktivierung) dieser Gene.

Auch kommt es in der Schwangerschaft (die Hélfte der Erbanla-
gen entstammt dem véterlichen Genom, stellt allso artfremdes
Eiweill dar!) zu einer Umstellung des Immunsystems (7'7/72-
Switch ' — Typl-T-Helferzellen reprisentieren die zellulire,
Typ2-T-Helferzellen bilden die humorale Immun-Antwort ab,
also diejenige Reaktion des Organismus’, die durch nicht-zellu-
lare Bestandteile von Kdorperfliissigkeiten vermittelt wird).

[Conclusio: Allein aufgrund dieser schwangerschaftsbedingten
Umstellung werden viele Schwangere HIV-positiv getestet,
ohne dass irgendeine Erkrankung vorliegt!]

retrovirus, established during evolution in our genome, normally acting
as a nearly suppressed part of the genome that can be partly activated
under certain circumstances like oxidative stress and malnutrition
leading to T-cell decline and disease.”

119 Was bedeutet das? Der Immunstatus der Frau andert sich von Zell
gesteuerter zu humoraler (Produktion von Antikdrpern) Immunitat. Die
Folge ist eine Verringerung der Angriffe auf fremde Strukturen und
Molekiile, insbesondere EiweilRvarianten, die ... integraler Bestandteil
der Zellmembran sind. Anstelle der Zerstérung fremder Zellen wird die
Produktion von "Antikdrpern” verstarkt ... Diese Antikorper kdnnen die
Nabelschnur passieren und den Foétus erreichen. Nach der Geburt
kénnen sie in der Muttermilch nachgewiesen werden“ (Meyer, C.:
AIDS - Das Ende von Dogma und Tabu! http://www.christl-meyer-sci-
ence.net/images/PDFs/AIDS-das-Ende_kleiner.pdf, S. 80).
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HIV-Tests sind nicht standardisiert; die gleiche Blutprobe kann
— je nach Land, Region und/oder Labor — als HIV-positiv oder
HIV-negativ beurteilt werden.

Ein falsch positives Ergebnis (z.B. infolge Schwangerschaft
oder einer Vielzahl von Infektionskrankheiten wie Tuberkulose,
aufgrund von Impfungen oder wegen unzureichender Verdiin-
nung des zu testenden Blutserums) bewirkt einen Nocebo-Effekt
(zu den kaum vorstellbaren Wirkungen und Folgen des Placebo-
resp. Nocebo-Effekts s. [5]).

Auch werden oft Menschen dann HIV-positiv getestet, wenn sie
mit einer allergischen Reaktion auf Fremdeiweil} reagieren, bei-
spielsweise nach Bluttransfusionen, nach Verabreichung von
Hamphilie-(sog. Bluter-)Priparaten, aber auch dann, wenn
Fremdeiweil} in Form von Sperma (z.B. beim Analverkehr na-
mentlich Homosexueller) durch kleine Lasionen in die Blutbahn
des Sexualpartners gelangt! Die ,,Perth Group* um Eleni Pa-
padopulos (s. auch Kap. VIIL: EIN DENKWURDIGES INTER-
VIEW. ZUR ERKLARUNG DER ,, AIDS-LUGE* spricht in diesem
Zusammenhang von ,,oxidativem Stress* 120,

20 THE ISOLATION QUESTION. By Paul Philpott. Reappraising AIDS,
June, July, Aug. 1997, https://web.ar-
chive.org/web/20171204005919/http://www.virus-
myth.com/aids/hiv/ppisolation.htm (Internet-Archive vom 4.12.2017,
Screenshot der urspringlichen URL-Adresse: http://www.virus-
myth.com/aids/hiv/ppisolation.htm); Abruf am 27.02.2019:

“Oxidative stress: Unifying AIDS, its causes, and "HIV’: In addition to
introducing an HIV critique based on the principal of viral isolation, Pa-
padopulos also unveiled in her 1988 paper an explanation for AIDS
based on the process of oxidative stress. According to Papadopulos,
the stimulants used to induce "HIV" phenomena (retrovirus-looking ob-
jects plus certain proteins that may or may not be affiliated with those
objects) in cultures are oxidizing agents. As are the factors uniting
American AIDS patients, including street drugs, hemophilia treatments,
and rectally deposited semen. Papadopulos proposed that both "HIV”
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Solche und dhnliche Immunreaktionen sind in den AIDS-Tests
nachweisbar; nachgewiesen werden indes lediglich Proteine
oder Bruchstiicke derselben, keine HIV-Viren.

,Mehr als 70 verschiedene Erkrankungen und Lebensumstdnde
konnen zu einem positiven HIV-Test fiihren: Impfungen, Mala-
ria, Tuberkulose, Stress, Mangel und Fehl-Erndhrung, bakteri-
elle Infektionen, Schwangerschaft, Allergien (gegen Fremdei-
weil}), Drogen, eine Grippe-Erkrankung, aber auch Besonder-
heiten des je einzelnen Immunsystems bei ansonsten vollig ge-
sunden Personen.

Die Standards von AIDS-Test sind nicht einheitlich ..., [zudem]
unwissenschaftlich: abhéngig von Region und Labor fiihren
identische Tests und iibereinstimmende Ergebnisse zu ganz un-
terschiedlichen Interpretationen letzterer ...

Homosexuelle werden moglicherweise (allein deshalb) positiv
getestet, weil sie allergisch auf das (Sperma-)Eiweil3 ihres Sexu-
alpartners reagieren ...

Evolutionsbedingt unterscheiden sich Ethnien hinsichtlich ihrer
HLA-[human leucocyte antigen-]Marker; [allein] deshalb wer-
den Siidafrikaner hiufiger HIV-positiv getestet ... %!

phenomena and AIDS conditions are consequences of these and
other stressors she would introduce in later papers (such as blood
transfusions, anti-AIDS pharmaceuticals including AZT, and antibiot-
ics).”

21 Meyer, C.: Epigenetics from HIV to immunisation: New prospects
on health and disease,
https://www.academia.edu/37133252/Epigenetics_from_HIV_to_im-
munisation_New_prospects_on_health_and_disease, abgerufen am
18.01.2019:
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[Auch] muss die Begrifflichkeit "Virus” neu definiert werden,
weil die Evolution einen fortwihrenden Prozess [ein FlieB3-
gleichgewicht] darstellt, mithin maB3geblich durch einen "hori-
zontalen Gentransfer” beeinflusst wird [Anmerkung: Ich selbst
wiirde eher von mikroevolutioniren, sich von einer Makro-Evo-
lution maBgeblich unterscheidenden und abzugrenzenden Pro-
zessen sprechen '??]. Folglich kann ein Virus nicht als eigene

» HIV" is not clearly defined. There are millions of genetic variants in
the DNA of living creatures — including humans — which harbor those
genes in their DNA.“

22 Richard A. Huthmacher: Die Mar von der Evolution. Norderstedt,
2017, S. 169 f.: Experimentelle Beweise fir eine Makro-Evolution
(also fiir einen evolutionaren Ubergang lber Artgrenzen hinweg, der
zu neuen Taxa — Gattungen, Familien, Ordnungen etc. — fuhrt) lieRen
sich bis dato nicht erbringen. Vermeintliche Belege, die anderes besa-
gen — s. beispielsweise: Langzeitexperiment mit Bakterien belegt die
Entstehung einer komplexen Neuerung (http://www.ag-evolutionsbio-
logie.net/html/2012/lenski-langzeitexperiment.html, abgerufen am
22.09.2017) — erweisen sich letztlich nur als Anderungen des Phano-
typs, mithin als mikroevolutionare Prozesse.

Somit kdnnten nur paldontologische Befunde und Forschungsergeb-
nisse evolutionare Bindeglieder zwischen den Arten (sog. Mosaikfor-
men) als Beweis flir eine von den Evolutionstheoretikern postulierte
Makroevolution liefern.

Indes: Zwar haben Pflanzen und Tiere ein gewaltiges geologisch-his-
torisches ,Archiv‘ hinterlassen, Ubergangsformen im Sinne eines
makroevolutionaren Fortschritts mussten somit in Hulle und Fulle vor-
handen sein. Gleichwohl hoffen die Evolutionstheoretiker seit Darwins
Zeiten vergeblich, diesbezlglich fiindig zu werden: ,Bis heute konnten
nirgends auf der Welt solche Ubergangsformen gefunden werden ...
Sogenannte ‘Mikroevolutionen” — verschiedener Merkmale und Ei-
genschaften innerhalb einer Art — sind bewiesen und weit verbreitet,
eine "Makroevolution” jedoch, die angebliche Umwandlung einer Art
in eine vollkommen neue und andere, wurde nie beobachtet. In fossi-
len Befunden gibt es hierfir keine Beweise* (Dubay, E.: The Flat-Earth
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Entitdt bezeichnet werden, ist vielmehr das Resultat einer Inter-
aktion zwischen “Selbst und Nicht-Selbst” unter den Bedingun-
gen spezifischen menschlichen Seins 123 124125

Conspiracy, Lulu-E-Book, PDF-Format, 2014, ISBN: 9781312664395,
p. 180; eig. Ubersetzg.).

123 Meyer, C.: Conclusion of my two Scientific Publications,
https://www.academia.edu/11650515/Conclusion_of _my_two_Scien-
tific_Publications (Abruf am 18.01. 2019):

»An exogenous virus (HIV) has never been proven by scientific stand-
ards. The called HIV-genes are — as we know since the completion of
the Human Genome Project — an endogenous element of the human
genome where they are found to be adapted to the HLA(Human Leu-
kocyte Antigen)-system of the immune system on chromosome 6.
They might have descended from ancient retroviruses. They show a
high mutability and variability. Thus they are an adaption to different
stimuli (i.e. a changing environment), a flexible answer of the cell or
the living system. (Oxidative) stress, i.e. infections, drugs but even
glucose deprivation (hunger) might lead to gene expression ... During
pregnancy the immune system of the mother has to adapt, as 50% of
the embryo derive from the father and are strange for the mother. This
results in antibody production to diminish attacks on the alien cells
(T1/T2- switch).”

124 Meyer, C.: Gene Or Virus In Health And Disease: It's All About Self
And Non-Self,

https://www.academia.edu/11649973/GENE_OR_VI-
RUS_IN_HEALTH_AND_DISE-
ASE_ITS_ALL_ABOUT_SELF_AND_NON-SELF, abgerufen am 18.
01.2019:

»As "HIV sequences” have been demonstrated to be universal in gene
bank probes of many speciesm and can even be found in human chro-
mosome 8, testing for "HIV has no scientific basis.”

125 In particular, within the field of genetics, in what is called epigenet-
ics, biological mechanisms have been identified which modify gene
expression in response to the environment, some of which may be
heritable. These findings present some potentially significant chal-
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[Infolgedessen] bezeichnen "HIV" und "AIDS’ keine wissen-
schaftlich defininierte Begriftlichkeiten, vielmehr einerseits un-
spezifische Phdnomene, andrerseits altbekannte Krankheiten,
die einen neuen Namen erhalten [4].

Die Position der Diskutanten von Seiten der HIV-,,Leugner zu-
sammenfassend trdgt Lanka in der Arzte-Zeitung wie folgt vor

(Arzte-Zeitung vom 04.06.2012, https://www.aerztezeitung.de/panorama/ar-
ticle/814712/film-aids-leugner.html: ... Aids: nur eine Erfindung. Der Test:
nutzlos. Die Therapie: alles Schwindel. Ein Film gibt Verschworungstheorien

neue Nahrung — s. zuvor):

HIV kann nicht isoliert werden

HIV kann nicht fotografiert werden

HIV lésst sich nicht biochemisch charakterisieren

Ein ,,Goldstandard* (Isolation des Virus” und biochemi-
sche Spezifizierung desselben) existiert somit nicht (wel-
chen Umstand selbst das Robert-Koch-Institut eingeste-
hen muss)

e Mithin wurde HIV bisher wissenschaftlich nicht nachge-
wiesen

lenges to the conventional science of genetics which presumes a fun-
damental isolation of genes from their environments, which science
reinforces these ideological dichotomizations of inside/outside and in-
dividual/environment mentioned before“(Shea K. Robison: The Politi-
cal Implications of Epigenetics: Novel Narratives of The Self, The En-
vironment, and Causal Responsibility. Dissertation for the degree of
Doctor of Arts in the Department of Political Science Idaho State Uni-
versity. Summer 2015, p. 6) — insofern kénnte "HIV" durchaus vererbt
werden. Indes nicht als Ubertragung eines nicht existierenden Virus’
von der Mutter auf ihr Kind, vielmehr als der Teil des mitterlichen Ge-
noms, der im Sinne eines ,vertikalen Gentransfers* (nach stattgefun-
denem ,horizontalen Gentransfer” — s. zuvor) auf das Neugeborene
ubertragen wird!
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Samtliche HIV-Tests haben keine Aussagekraft; dies
wird in jeder Testbeschreibung (Beipack-Zettel) vom je-
weiligen Hersteller auch explizit so erwédhnt

[E. A.: Namentlich aus Haftungsgriinden fiihren Pharma-
Unternehmen in den jeweiligen ,, Waschzetteln* — man ist
geneigt, von Rein-Waschzetteln zu sprechen — in extenso
an, was nicht funktioniert, welche Nebenwirkungen auf-
treten konnen u.d.m. — wohlwissend, dass der Pati-
ent/Nutzer diesen Beipackzettel ohnehin nicht liest !2¢]
Die Historie des angeblichen HI-Virus™ betreffend wur-
den zunichst — félschlicherweise — die Ausknospungen
von zelluldren Transport-Bestandteilen (Exocytose, zel-
luldrer Ausschleusungs-Mechanismus) als Viren ausge-
geben

Spéter wurden zelluldre Nukleinsduren als (angebliche)
Bestandteile eines HIV-Genoms patentiert

SchlieBlich erkannte man — im Zusammenhang mit dem
Human Genome Project (s. zuvor) — dass die angeblich
typischen HIV-Sequenzen in jedem Menschen vorkom-
men %7,

126 Huthmacher, Richard A.: Die Schulmedizin — Segen oder Fluch?:
Betrachtungen eines Abtrinnigen, Teil 2. BoD, Norderstedt bei Ham-
burg, 2016

127 S, beispielsweise: Fuchs, N. V.: Vergleichende Analyse aktivierter
Proviren der humanen endogenen Retrovirus-Familie HERV-K/HML 2
und Erarbeitung eines Modells zur Steuerung ihrer Expression in Me-
lanom- und Keimzelltumorlinien. Dissertation zur Erlangung des Dok-
torgrades der Naturwissenschaften, vorgelegt beim Fachbereich Bio-
chemie, Chemie und Pharmazie der Johann Wolfgang Goethe—Uni-
versitat in Frankfurt am Main, 2009
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Unter dem Rubrum ,,AIDS — eine Chronologie der Irrtiimer* 128

ist zu lesen: ,,Es wurde behauptet, dass das neue Virus die T4-
Helferzellen zerstore. Ich hatte bei allen meinen Patienten um-
fangreiche Laboruntersuchungen machen lassen, wobei mir auf-
fiel, dass AIDS-Patienten in der Eiweiuntersuchung eine ext-
rem hohe Anzahl von Immun-Antikérpern hatten. Nun erinnerte
ich mich an das bisschen, was ich {iber Immunologie bis zum
Staatsexamen 1972 gelernt hatte. Damals wusste man noch sehr
wenig liber das Immunsystem. Allerdings hatte ich in Erinne-
rung, dass die T4-Zellen deswegen Helferzellen heillen, weil sie
den B-Zellen helfen, Plasmazellen zu werden und diese Plasma-
zellen dann die Antikorper produzieren. Wie also konnte es sein,
dass ausgerechnet Patienten mit einem Verlust an T4-Helferzel-
len (und ich hatte Patienten mit Null T4-Zellen, die voll arbeits-
fahig waren!) so hohe Antikorper-Werte haben, wie ich es noch
nie bei einer Erkrankung gesehen hatte. Schon damals hitte man
darauf kommen miissen, was sich viele Jahre spéter in Experi-
menten zeigte, ndmlich, dass die T4-Zellen nicht zerstért wurden,
sondern dass sie aus dem Blut hinauswandern und deswegen im
Blut nicht mehr messbar sind [e.U.] ...

Man fand heraus, dass die T4-Zellen nicht zerstort [wurden],
sondern aus dem Blut in die Lymphgewebe auswanderten, was
denn auch die bei HIV/AIDS-Patienten typischen Lymphkno-
tenschwellungen erklérte [e.U.]. Hier laufen chronische, schwer
zu stoppende Entziindungen ab. Nun wurde auch verstandlich,
warum die offizielle 'Kombi-Therapie” '?° [6], oft (nicht immer)

128 Sacher, J.: AIDS — eine Chronologie der Irrtimer. Erfolgreiche Al-
ternativ-Therapien werden totgeschwiegen. Zeltpunkt vom
01.09.2006, http://www.zeitpunkt.ch/news/artikel-einzelansicht/arti-
kel/aids-eine-chronologie-der-irrtuemer.html, abgerufen am 16.01.
2019

129 Arzte Zeitung vom 03.06.2011: Aids: Mit lebenslanger Kombithera-
pie ein fast normales Leben. Nach 30 Jahren Arznei-Forschung ste-
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dazu fiihrt, dass die T4-Zellen sich im Blut erhohen und die
Lymphknotenschwellungen zuriickgehen. Die Kombi-Therapie
unterdriickt die Entziindungsprozesse in der Peripherie, die T4-
Zellen wandern wieder ins Blut zuriick und werden wieder mess-
bar. Neueste Arbeiten der letzten Jahre beweisen, dass die T4-
Zellen im Blut nicht neu produzierte, sondern alte, ins Blut zu-
riickgekehrte sind. Bis heute konnte niemand zeigen, dass HIV
die T4-Zellen zerstort ...

1985 machten sich Forscher auf die Suche nach an AIDS er-
krankten Afrikanern. Sehr schnell tauchte das Problem auf, dass
keine Patienten mit den fiir AIDS typischen Folgeerkrankungen

hen den HIV-Therapeuten mehr als 20 Praparate gegen HIV zur Ver-
fligung, die eine wirksame Kombitherapie aus in der Regel drei Pra-
paraten gewahrleisten: ,Sie sind so wirksam, dass HIV-Infizierte heute
eine normale Lebenserwartung haben ... Den Empfehlungen der
Deutsch-Osterreichischen Fachgesellschaft zufolge sollten HIV-Infi-
zierte eine Kombitherapie aus einem nukleosidischen reverse Tran-
skriptase-Hemmer (NRTI), einem nicht-nukleosidischen NRTI (NNRTI)
und einem Protease-Hemmer (PI1) oder einem Integrase-Hemmer er-
halten ... Kombinationen aus zwei NRTI mit einem NNRT]I, einem PI/r
oder Raltegravir hatten sich als sehr wirksam, sicher und gut vertrag-
lich erwiesen. Liegt die T-Helferzellzahl unter 200 pro pl Blut, sollte ...
eine Prophylaxe opportunistischer Infektionen etwa mit Cotrimoxazol
erfolgen (MMW 2011; 18: 32).“ [S.: Vogel, M., Rockstroh J. K.: HAART-
update for the general practitioner. MMW Fortschr Med. 2011 May
5;153(18):32-4. PMID: 21604592.]

Verstanden? Ich auch nicht. Jedenfalls nicht in Ganze. Allenfalls, dass
eine hochkomplexe, an Nebenwirkungen reiche medikamentdse The-
rapie gegen ein Virus eingesetzt wird, das gar nicht existiert. Jeden-
falls nicht derart, wie uns die Schulmedizin weismachen will. Eine The-
rapie, die — immerhin, man hére und staune — mittlerweile, jedenfalls
alleine, nicht (mehr) tétet. Und insbesondere die Medikamentenher-
steller reich macht. Noch reicher, als sie ohnehin schon sind (s. bei-
spielsweise: Huthmacher, Richard A.: Die Schulmedizin — Segen oder
Fluch?: Betrachtungen eines Abtriinnigen, Teil 2. BoD, Norderstedt
bei Hamburg, 2016)
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gefunden wurden *° und dass es kein Geld gab, um in Afrika die
HIV-Tests durchzufiihren. Die Arzte in Afrika baten um eine
Moglichkeit, mit denen sie die vermeintlichen AIDS-Patienten
erkennen konnten. Darauf wurde von der Weltgesundheitsorga-
nisation (WHO) 1986 eine neue AIDS-Definition fiir Afrika
festgelegt, die im Ubrigen fiir alle Entwicklungslinder gilt:

AIDS kann ohne Test und von bloem Auge erkannt werden,
wenn zwei Hauptkriterien und ein Nebenkriterium vorliegen.
Ausdriicklich soll die Diagnose AIDS nicht gestellt werden bei

130 Kremer, H.: Afrika: Die Hintergriinde der angeblichen AIDS-Seuche.
Der sudafrikanische Prasident Thabo Mbeki wehrt sich zu Recht ge-
gen den Einsatz des tddlichen Zellatmungsgiftes AZT bei seinem Volk.
raum&zeit, Ausgabe 113 (September/Oktober 2001),
https://www.raum-und-zeit.com/r-z-online/artikel-archiv/raum-zeit-
hefte-archiv/alle-jahrgaenge/2001/ausgabe-113/afrika-die-hintergru-
ende-der-angeblichen-aids-seuche.html, abgerufen am 17.01.2019
[e.U.]: ,Was von der WHO und der Pharma-Industrie in den Massen-
medien als Errichtung eines Dammes gegen die AIDS-Seuche propa-
giert wird, namlich die schwarze Bevdlkerung Afrikas mit Anti-HIV-Pil-
len zu versorgen, ist in Wirklichkeit eine von der unsichtbaren Hand
des Marktes vorbereitete Strategie der Massenvergiftung in den Ent-
wicklungslandern. Schon auf der ersten Welt-AIDS-Konferenz 1983 in
New York wurde laut Protokoll von Virus-Krebsforschern der Einsatz
eines Mittels gefordert, das in der Lage ist, die zelluldre Immunabwehr
der AIDS-Patienten auszuschalten. Der Forschungszweck sollte sein,
in geplanten menschlichen Experimenten zu beobachten, ob durch
Blockade der zelluldren Immunitat Krebs erzeugt wirde. Dr. Montag-
nier, Frankreich, und Dr. Gallo, USA, hatten als AIDS-Ursache eine
Infektion von Immunzellen mit einem neuen Virus (HIV) postuliert.
Gleichzeitig propagierten Therapieforscher vom Nationalen Krebsin-
stitut der USA die Blockade des angeblichen HI-Virus mit einer im-
muntoxischen Substanz, um das Leben der Patienten scheinbar zu
verlangern. Diese Substanz heil3t AZT und hatte in Tierexperimenten
seit den 60iger Jahren AIDS- und Krebs erzeugende Eigenschaften
gezeigt. Der klinische Einsatz beim Menschen war deshalb untersagt
worden. Seit 1986 wird AZT trotzdem eingesetzt.*
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Krebs, schwerer Mangelerndhrung, Kaposi-Sarkom oder Kryp-
tokokken-Meningitis (... Quinn et al., AIDS in Africa: An epi-
demiological paradigm, Science, 21.11.1986 3. [S. beispiels-
weise auch 132 133 134 ]

131 Quinn TC, Mann JM, Curran JW, Piot P: AIDS in Africa: an epide-
miologic paradigm. Science. 1986 Nov 21;234(4779):955-63. PMID:
302237

32 The Plague that isn't. Poverty is killing Africans, not an alleged
AIDS pandemic, says U.S. policy adviser. By Charles Geshekter.
Globe and Mail (Toronto) 14 March 2000, https://web.ar-
chive.org/web/20161011140627/http://www.virus-
myth.com/aids/hiv/cgpoverty.htm, abgerufen am 01.03.2019:

“The World Health Organization defines an AIDS case in Africa as a
combination of fever, persistent cough, diarrhea and a 10-per-cent
loss of body weight in two months. No HIV test is needed. It is impos-
sible to distinguish these common symptoms — all of which I've had
while working in Somalia — from those of malaria, tuberculosis or the
indigenous diseases of impoverished lands.”

133 Sansone R, Carobbi S, Alloro G, Strigini P: AIDS in Africa. Ann Ig.
1989 Sep-Oct;1(5):1057-66. PMID: 2483891: ,Up to 1986, AIDS epi-
demiology in Africa has been hampered by inconsistency of demo-
graphic data, inadequacy of public health services and difficulty of ob-
taining the necessary laboratory evidence. The few data available
(Zaire, Rwanda), suggests an annual incidence in 1983 of 170-800
per million, comparable to higher U.S. and European rates [E. A.: An-
dere Studien gehen von einer Infektiosrate von 1:103, also von einem
Promille aus.] ... Rather than homosexual intercourse (U.S.) and sy-
ringe sharing by drug abusers (ltaly), most African cases seem to be
transmitted by heterosexual promiscuous contacts [s. zuvor: ,Evolu-
tionsbedingt unterscheiden sich Ethnien hinsichtlich inrer HLA-[human
leucocyte antigen-]Marker; [allein] deshalb werden Sidafrikaner
haufiger HIV-positiv getestet!] ... Clinical aspects of AIDS progression
in Africa appear linked to the different spectrum of opportunistic agents
present on the continent and to the general hygienic and social condi-
tions prevailing among its people® [Sic! Nicht die ,bésen® HI-Viren, viel-
mehr die schlechten humandékologischen Bedingungen sind Ursache
der endemischen ,AIDS*-Verbreitung in Afrika!].
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Fiir Erwachsene gelten die Hauptkriterien: iiber 10 Prozent Ge-
wichtsverlust, mehr als ein Monat Durchfall, mehr als ein Monat
Fieber und die Nebenkriterien: mehr als ein Monat Husten, all-
gemeiner Juckreiz, Pilzinfektion in Mund oder Hals, chronischer
Herpes, Lymphknotenschwellung.

Fiir Kinder sind die Hauptkriterien: {iber 10 Prozent Gewichts-
verlust oder langsames Wachstum, mehr als ein Monat Durchfall,
mehr als ein Monat Fieber und die Nebenkriterien: Lymphkno-
tenschwellung, wiederholte Infektionen, Pilz in Mund und Ra-
chen, anhaltender Husten, Dermatitis, HIV-Infektion der Mutter.
Man kann sich leicht vorstellen, welche Personen nun anhand
dieser Kriterien — ohne Bluttest — als AIDS-Patienten bezeichnet
werden ...

1993 fand in Amsterdam ein "Alternativer Welt-AIDS-Kon-
gress” statt. Dort erzihlten mir Arzte aus Afrika, dass sie wohl
wiissten, dass es sich bei den AIDS-Patienten in Afrika um die
altbekannten Erkrankungen, vor allem Malaria und Tuberkulose

34 Fleming AF: AIDS in Africa. Baillieres Clin Haematol. 1990
Jan;3(1):177-205. PMID: 2182139: “HIV-1, the causative virus in AIDS,
is epidemic in a central Africa belt from Gabon to the east coast, and
from Uganda to Zimbabwe, with the highest prevalence in the lakes
and highlands of Central Africa. HIV-2 causes a milder di- sease in
Western Africa centered in Senegal ...

Diagnosis can be made by the WHO clinical case definition, or be
screening tests, which are now more reliable for African patients than
formerly.*
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handle. [S. auch ' 131 Da die WHO aber mehr Geld fiir AIDS
ausgebe als fiir Malaria oder Tuberkulose, neige man eher dazu,
AIDS zu diagnostizieren [e.U.].

Eine Arbeitsgruppe um Prof. Eleni Papadopulos und Prof. Val
Turner aus Perth/Australien beschiftigte sich seit den 80er Jah-
ren mit dem HIV-Test. Sie konnten zeigen, dass der HIV-Test
auch bei den genannten Erkrankungen und in vielen anderen Fal-
len positiv ausfalle 1*7 138, [S. hierzu Kapitel VIII: EIN DENK-
WURDIGES INTERVIEW. ZUR ERKLARUNG DER , AIDS-

135 Gilks. C. F.: What use is a clinical case definition for AIDS in Africa?
BMJ 303:1189-90 (1991)

136 Geshekter, Charles L.: Reappraising AIDS in Africa — underdevel-
opment and racial stereotypes. Reappraising AIDS 5 (1997): Millions
of Africans have long suffered from severe weight loss, chronic diar-
rhea, fever, and persistent coughs. In 1985 Western researchers sud-
denly defined this cluster of symptoms as a distinct syndrome, AIDS,
and declared that it was caused by a single virus, HIV, which they con-
sidered to be sexually contagious.”

137 Papadopulos-Eleopulos, E.: Reappraisal of AIDS — is the oxydation
induced by risk factors the primary cause? Med Hypotheses. 1988
Mar;25(3):151-62

138 papadopulos-Eleopulos, E., Turner, V., and Papadimitrou, J.: Is a
positive Western blot proof of HIV-Infection? Biotechnology (N Y).
1993 Jun;11(6):696-707. PMID: 7763673 [e.U.]: ,It is currently ac-
cepted that a positive Western blot (WB) HIV antibody test [Durch den
Westernblot, ein molekularbiologisches Verfahren, werden Proteine,
beispielsweise Antikorper, durch eine Ubertragung — Blotting — auf
eine Tragermembran nachgewiesen] is synonymous with HIV infec-
tion and the attendant risk of developing AIDS. In this communication
we present a critical evaluation of the presently available data on HIV
isolation and antibody testing. This evidence indicates that: (1) the an-
tibody tests are not standardized; (2) the antibody tests are not repro-
ducible; (3) the WB proteins (bands) which are considered to be en-
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LUGE* (Aids als angebliche Folge einer HIV-Infektion).] 1993
schrieb Christine Johnson in der AIDS-kritischen Zeitschrift
"Continuum’ liber wissenschaftliche Arbeiten, in denen iiber 60
verschiedene Krankheitszustinde und Faktoren aufgezéhlt wer-
den, bei denen der HIV-Test positiv reagiert ...

Um sich ein Bild von der Ansteckungsgefahr des vermeintlichen
Virus” zu machen, gab die deutsche Bundesregierung 1987 eine
Studie iiber die Gefiangnisinsassen in Auftrag. Von den {iber 20
000 Drogenabhingigen in deutschen Gefangnissen waren viele
HIV-positiv, und im Gefangnis fand ein reger Spritzenaustausch
und Geschlechtsverkehr statt. Die Studie sollte iiber zehn Jahre
laufen. Alle Gefdngnisinsassen wurden beim Eintritt und Aus-
tritt jeweils getestet. Nach zweieinhalb Jahren wurde die Studie
abgebrochen, da niemand — keine einzige Person — sich ange-
steckt hatte. Dieses Ergebnis wurde nie an die grofle Glocke ge-
héingt — es passte nicht ins Konzept* '*. S. auch [7].

coded by the HIV genome and to be specific to HIV _may not be en-
coded by the HIV genome and may in fact represent normal cellular
proteins; (4) even if the proteins are specific to HIV, because no gold
standard has been used to determine specificity, a positive WB may
represent nothing more than cross-reactivity with non-HIV antibodies
present in AIDS patients and those at risk. We conclude that the use
of antibody tests as a diagnostic and epidemiological tool for HIV in-
fection needs to be reappraised.”

139 Ich selbst verweigerte wahrend meiner Inhaftierung 2018 eine Blut-
entnahme, wohlwissend, wie viel Schindluder man mit deren Ergeb-
nissen treiben kann (Huthmacher, Richard A.: Gefangnistagebuch:
J’accuse - ich klage an. Band 1: Sehnsucht. Nach einer verlorenen
Zeit, Satzweiss, Saarbriicken, 2019, 149 f.): Weil ich eine Blutentnah-
me verweigerte (nhamentlich deshalb, weil — wie bereits erwahnter An-
staltspfleger mir erzahlt hatte — bei den HIV-Tests fast 40 Prozent
falsch positive Ergebnisse zustande kamen; ich hatte keine Lust, mir
auch noch AIDS anhangen zu lassen), weil ich also die Blutentnahme
verweigerte, wurde ich als potentiell infektiés eingestuft und solange
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Den vorangehenden Ausfiihrungen zufolge diirfte es sich beim
HI-Virus also um ein altes Retrovirus handeln, das Teil des
menschlichen Genoms (geworden) ist und maB3geblich durch die
Bedingungen seiner Umwelt beeinflusst wird.

Das Human Genome Project (HGP — s. zuvor) hat gezeigt, dass
es weniger Gene gibt als urspriinglich vermutet; die Epi-Genetik

von den anderen Haftlingen getrennt (was einer Isolationshaft zumin-
dest nahe kam), bis ich (mehr) nolens (als) volens in die Enthahme
einwilligte — der Wege sind viele, Haftlinge gefuigig zu machen.
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149 gpielt eine umso groBere Rolle fiir die (patho-)physiologi-
schen Zusténde, die wir als Gesundheit resp. Krankheit bezeich-
nen 141 142

140 Max-Planck-Gesellschaft: Epigenetik zwischen den Generationen,
https://www.mpg.de/11396064/epigenetik-vererbung,  verdffentlicht
am 13.07.2017 und abgerufen am 18.01.2019:

»Wir sind mehr als die Summe unserer Gene. Epigenetische Mecha-
nismen, die durch Umwelteinfliisse wie Erndhrung, Krankheit oder un-
seren Lebensstil verandert werden, nehmen eine wichtige Rolle bei
der Steuerung unseres Erbguts ein, indem sie Gene ein- oder aus-
schalten. Lange Zeit war fraglich, ob diese epigenetischen Informatio-
nen, die sich Uber das ganze Leben hinweg in unseren Zellen ansam-
meln, die Grenze der Generationen Uberschreiten und an Kinder oder
sogar Enkel weitervererbt werden kénnen. Forscher des Max-Planck-
Instituts fur Immunbiologie und Epigenetik in Freiburg konnten nun
zeigen, dass nicht nur die vererbte DNA selbst, sondern auch vererbte
epigenetische Instruktionen zur Regulierung der Genexpression der
Nachkommen beitragen.*

41 Richard A. Huthmacher: Dein Tod war nicht umsonst. Ein Tatsa-
chen- und Enthillungs-Roman. Profitgier des medizinisch-industriel-
len Komplexes, staatliche Institutionen als Helfershelfer und die
schandliche Rolle der Psychiatrie. Krebs ist heilbar. Und vermeidbar.
Mit Methoden, die nicht in den Lehrbichern der Schulmedizin zu fin-
den, durch Erkenntnisse, die dhnlich umwalzend und bahnbrechend
sind wie seinerzeit die von Kopernikus und Galilei. Norderstedt, 2014
(Seite? Ich verfige nur noch Uber ein Typoskript, nicht einmal mehr
Uber Belegexemplare; selbst derer hat mich der Medizinisch-Industri-
elle Komplex unter tatkraftiger Mithilfe unseres Staatsapparats be-
raubt):

Interessanterweise verdeutlichen Liptons” Ausfiihrungen auch [Bruce
Lipton: Geist vs. Gen (deutsche Ubersetzung), http://www.y-
outube.com/watch?v=IrrEJRE-XVY &feature=player_detailpage, dort
ca. 55. bis 75. Minute des Vortrags, abgerufen 2014], dass die Gene
nicht die Vermittler unserer Erbinformationen sind, sondern sozusa-
gen nur die ,Blaupause®, den Plan dessen, was mdglich ist und was
wirklich wird, darstellen.

Entscheidender als die Gene selbst sind deren Hillproteine; Chromo-
somen bestehen je zur Halfte aus DNA, also genetischem Material,
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und aus Hiullproteinen; die DNA ist seit mehr als einem halben Jahr-
hundert Gegenstand intensivster Forschung, Uber die Hullproteine ist
vergleichsweise wenig bekannt. Es sind aber die Hullproteine, die be-
stimmte Anteile der DNA, mithin der Gene, bedecken oder freilegen,
wodurch die Gene ihre Wirkung entfalten oder nicht entfalten kénnen
(dadurch, dass die Transskription, also Uberschreibung, genetischer
Information maoglich ist oder unmdglich wird). Die Hillproteine ihrer-
seits sind Ansatzpunkt von Spin-Informationen [vermittelt durch den
Spin von Elektronen, Informationen], die von auf3en eintreffen. Derart
bewirken Geist, Gedanken und Geflihle Gber quantenvermittelte Infor-
mationsiibertragung (also durch den Spin von Elektronen), welche
Gene und Genbereiche der DNA-,Blaupause” zur Transskription ihres
genetischen Materials von den Hullproteinen freigelegt werden oder
auch nicht, welche Gene, nach herkdmmlicher Formulierung, mithin
an- oder abgeschaltet werden.

Lipton nennt diesen quantenvermittelten Vorgang epi-genetische Kon-
trolle und Steuerung: Das genetische Material wird gelesen, transskri-
biert und entfaltet seine Wirkung; oder es wird nicht gelesen, nicht auf
RNA (als Botschafter- und Transportprotein) (bertragen, entfaltet
keine Wirkung; diese Vorgange sind abhangig von der epigenetischen
Kontrolle und Steuerung durch Hiillproteine; die Hullproteine ihrerseits
werden kontrolliert und gesteuert durch das, was wir denken, fuhlen,
hoffen, wiinschen.

Mithin sind es nicht die Gene, die uns kontrollieren, vielmehr unsere
eigenen Gedanken und Geflhle, die sich (naturlich innerhalb des fir
jede Spezies moglichen Rahmens) verwirklichen, d.h. im wahrsten
Sein des Wortes materielle Wirklichkeit werden.

42 K. L. Novik, I. Nimmrich, B. Genc, S. Maier, C. Piepenbrock, A. Olek
and S. Beck: Epigenomics: Genome-Wide Study of Methylation Phe-
nomena. Curr. Issues Mol. Biol. (2002)4: 111-128 (Abstract): ,Epige-
netics is one of the key areas of future research that can elucidate how
genomes work. It combines genetics and the environment to address
complex biological systems such as the plasticity of our genome.
While all nucleated human cells carry the same genome, they express
different genes at different times. Much of this is governed by epige-
netic changes ...“
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Das Human Microbiome Project (HMiP) hat zum Ziel, das Ge-
nom all der Mikroben zu bestimmen, die mit dem menschlichen
Organismus in Verbindung stehen und sozusagen das humane
Mikrobiom darstellen. Wobei die Anzahl dieser Mikroben pro
Mensch einige Billiarden(!) betrdgt und man nach derzeitigem
Forschungs-Stand von etwa 8.000.000 Mikrobiom-Genen (im
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Verhéltnis zu ca. 20.000 — 22.000 menschlichen) Genen ausge-
hen kann ' '*; zwischen diesen Mikroben und dem menschli-
chen Genom findet ein (lateraler, auch horizontal genannter)

Gen-Transfer statt '+,

143 Dtsch Arztebl 2012; 109(25): A-1317 / B-1140 / C-1120: Mikrobiom-
forschung: Wie kérpereigene Keime als ,Superorgan agieren.

,Der menschliche Kérper enthalt circa zehnmal so viele Mikroorganis-
men wie humane Zellen. Der Einfluss dieser ‘Mitbewohner” bei der
Entstehung, Pravention und Therapie von Krankheiten ist Gegenstand
der Mikrobiomforschung.

Der menschliche Korper dient Billiarden an Mikroben mit einem Ge-
samtgewicht von bis zu 1,5 kg als Okosystem. Welche Bedeutung,
Einfluss und Faktoren von diesen Organismen flir den gesunden, aber
auch den kranken Menschen ausgehen [mit der deutschen Sprache
stehen Mediziner heutzutage oft auf Kriegsful}, stattdessen beherr-
schen sie d-englisch um so besser], wird seit der Initiierung des Hu-
man Microbiome Project (HMP) durch die National Institutes of Health
(NIH) 2007 in den USA und dem europaischen Parallelprojekt in Form
des MetaHit-Konsortiums (Metagenomics of the Human intestinal tract)
zunehmend deutlich. Ihr Ziel ist die Sequenzierung aller Genome der
Mikroorganismen, die den Menschen besiedeln ...

Der Begriff ‘Mikrobiom” wurde von dem 2008 verstorbenen US-Mole-
kularbiologen Joshua Lederberg [Medizin-Nobelpreistrager 1958] in
Anlehnung an das Humangenomprojekt gepragt. Primar gehdren
dazu die Bakterien des Darms, aber auch von Haut, Urogenitaltrakt,
Mund, Rachen und Nase. Lederberg erkannte, dass die Mikroflora ein
Teil des menschlichen Stoffwechselsystems ist.*

144 Peter J. Turnbaugh et al.: The Human Microbiome Project. Nature
volume 449, pages 804-810 (18 October 2007):

,If humans are thought of as a composite of microbial and human
cells, the human genetic landscape as an aggregate of the genes in
the human genome and the microbiome, and human metabolic fea-
tures as a blend of human and microbial traits, then the picture that
emerges is one of a human “supra-organism™ [e.U.].

45 Villareal, L. P. and De Filippis, V.: Lateral Gene Transfer or Viral
Colonisation? J.Virol. 74 7079 (2000), auch: Science 10 Aug 2001: Vol.
293, Issue 5532, pp. 1048. DOI: 10.1126/science.293.5532.1048a

119



,Die genetische Struktur der indigenen Jager und Sammler des
siidlichen Afrika — der dltesten uns bekannten Menschen — ist
von grofler Bedeutung fiir das Verstandnis humaner Diversitit
[Vielfalt]* 46; sie unterscheidet sich erheblich von der simtli-
cher anderer Menschen ¢,

Auch das Genom der zentraleuropdischen Bauern, die (vor etwa
7 bis 8-tausend Jahren) von Afrika kommend Zentraleuropa be-
siedelten, unterscheidet sich wesentlich von dem der indigenen
Jager und Sammler des siidlichen Afrika (s. zuvor), ebenso von
dem heutiger Europier '*7 — | together, these analyses provide
persuasive evidence that the first farmers were not the descen-
dants of local hunter-gatherers but immigrated into central Eu-
rope at the onset of the Neolithic* ¢

Ahnlich erhebliche Abweichungen, das Genom der ,,afrikani-
schen Wiege der Menschheit* und dasjenige heutiger Skandina-
vier betreffend, fanden Malstrom et. al. '*%,

46 Schuster S. C., et (multi) al.: Complete Khoisan and Bantu ge-
nomes from southern Africa. Nature. 2010 Feb 18;463(7283):943-7.
doi: 10.1038/nature08795:

»otudies based on mitochondrial and small sets of nuclear markers
have shown that these hunter-gatherers, known as Khoisan, San, or
Bushmen, are genetically divergent from other humans.*

47 Bramanti, B. et al.: Genetic discontinuity between local hunter-
gatherers and central Europe's first farmers. Science. 2009 Oct
2;326(5949):137-40. doi: 10.1126/science.1176869. Epub 2009 Sep 3

48 Malmstrom H.et al.: Ancient DNA reveals lack of continuity between
neolithic hunter-gatherers and contemporary Scandinavians. Curr Biol.
2009 Nov 3;19(20):1758-62. doi: 10.1016/j.cub.2009.09.017. Epub
2009 Sep 24
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Aus solchen Forschungsergebnissen ldsst sich schlussfolgern,
dass ein genetischer Wandel des menschlichen Genoms in Ab-
hingigkeit von Raum und Zeit stattfindet '*° (und dass endogene
Viren als Teil des menschlichen Genoms einen solchen Transfer
vermitteln).

Beispielsweise haben Afrikaner verhdltnismafig wenig neutro-
phile Granulocyten '*° (die den groBten Anteil der Leukozyten
ausmachen); auch die HLA-Antigene (vom Typ 2) unterschei-
den sich in Abhédngigkeit von der geographischen Herkunft ihrer
Triger erheblich 1!,

149 Coop G et. al.: The role of geography in human adaptation. PLoS
Genet. 2009 Jun;5(6):€1000500. doi: 10.1371/journal.pgen.1000500.
Epub 2009 Jun 5

50 Reich D et multi al.: Reduced neutrophil count in people of African
descent is due to a regulatory variant in the Duffy antigen receptor for
chemokines gene. PLoS Genet. 2009 Jan;5(1):e1000360. doi:
10.1371/journal.pgen.1000360. Epub 2009 Jan 30: ,Persistently low
white blood cell count (WBC) and neutrophil count is a well-described
phenomenon in persons of African ancestry, whose etiology remains
unknown.”

5T Hill AV1, Allsopp CE, Kwiatkowski D, Taylor TE, Yates SN, Anstey
NM, Wirima JJ, Brewster DR, McMichael AJ, Molyneux ME, et al.: Ex-
tensive genetic diversity in the HLA class Il region of Africans, with a
focally predominant allele, DRB1*1304. Proc Natl Acad Sci U S A.
1992 Mar 15;89(6):2277-81:

.Molecular HLA class Il typing of greater than 1700 individuals from
The Gambia in West Africa and Malawi in South-Central Africa re-
vealed a striking diversity of HLA DRB-DQB haplotypes as defined by
restriction fragment length polymorphism (RFLP); this diversity is
twice as extensive as that found in northern Europeans.®
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Folgerichtig differieren beispielsweise die Blut-Befunde HIV-
,Infizierter” in Athiopien und Schweden betrichtlich '32; ebenso
folgerichtig belegt eine Reihe von Studien, dass HIV endogenen
Ursprungs und Teil des menschlichen Genoms mit seiner ganz
unterschiedlicher Expression vorhandener Gene ist, jedenfalls
mit diesem in funktioneller Wechselwirkung steht '3 134,

Kohortenstudien '*° belegen, dass das HLA-(Human Leukocyt
Antigen-)System und der MHC (Major Histocompatibility Com-

152 T Kebede, S Britton, T Fehniger, A Vahlne, M Sallberg: Differences
in humoral responses to the p24 antigen between Ethiopian and Swe-
dish human immunodeficiency virus type 1-infected patients may sug-
gest influences from a T-helper 2-like phenotype. Clin Diagn Lab Im-
munol. 1997 Sep;4(5):627-9. PMID: 9302219 PMCID: PMC170613

53 Shukla RR, Marques SM, Kimmel PL, Kumar A: Human chromo-
some 6- and 11-encoded factors support human immunodeficiency vi-
rus type 1 Rev function in A9 cells. J Virol. 1996 Dec;70(12):9064-8.
PMID: 8971045 PMCID: PMC191013:

»In this report ... we further demonstrate the role of host cell factors in
HIV-1 Rev function ... We also show that host cell factor(s) encoded
by human chromosomes 6 and 11 can support HIV-1 Rev-mediated
expression of unspliced viral MRNAs ...*

54 Brumme Z. L. et al.: Evidence of differential HLA class I-mediated
viral evolution in functional and accessory/regulatory genes of HIV-1.
PLoS Pathog. 2007 Jul;3(7):e94. PMID: 17616974 PMCID:
PMC1904471. DOI: 10.1371/journal.ppat.0030094

155 Bei einer Kohortenstudie handelt es sich um eine prospektive oder
retrospektive Langsschnittstudie, bei der eine Stichprobe exponierter
und nicht exponierter Personen hinsichtlich ihres Risikos einer Merk-
malsauspragung (Erkrankung) untersucht wird. Hierzu werden Uber
den Untersuchungszeitraum hinweg zu unterschiedlichen Zeitpunkten
Daten erhoben” (DocCheckFlexikon, https://flexikon.doc-
check.com/de/Kohortenstudie [Abruf am 20.01.2019]).
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plex: Haupt-Histokompatibilitidts-Komplex, auch Haupt-Gewe-
bevertriglichkeits-Komplex genannt), die namentlich auf (dem
kurzen Arm von) Chromosom 6 zu finden sind '*® und der Iden-
tifikation korpereigener Zellen dienen %7, den Bestand an HIV
und dessen Replikation (Vermehrung) kontrollieren 58 1591

1% Calabi, F. and Milstein, C.: A novel family of human major histo-
compatibility complex-related genes not mapping to chromosome 6.
Nature volume 323, pages 540-543 (09 October 1986)

57 Hans-GustaflLjunggren, KlasKarre: In search of the ‘missing self:
MHC molecules and NK cell recognition. Immunology Today, Volume
11, 1990, Pages 237-244:

»Natural killer (NK) cells can defend an organism against a variety of
threats, probably using several different strategies to discriminate be-
tween normal and aberrant cells. According to the ‘missing self” hy-
pothesis, one function of NK cells is to recognize and eliminate cells
that fail to express self major histocompatibility complex (MHC) class
I molecules.”

158 Avila-Rios S et al.: Unique features of HLA-mediated HIV evolution
in a Mexican cohort: a comparative study. Retrovirology. 2009 Aug
10;6:72. PMID: 19664284 PMCID: PMC2734549 DOI: 10.1186/1742-
4690-6-72:

,Mounting evidence indicates that HLA-mediated HIV evolution fol-
lows highly stereotypic pathways that result in HLA-associated foot-
prints in HIV at the population level.”

%9 Dalmasso, C. et (multi) al.: Distinct genetic loci control plasma HIV-
RNA and cellular HIV-DNA levels in HIV-1 infection: the ANRS Ge-
nome Wide Association 01 study. PLoS One. 2008;3(12):e3907. Epub
2008 Dec 24. PMID: 19107206 PMCID: PMC2603319 DOI:
10.1371/journal.pone.0003907:

.Previous studies of the HIV-1 disease have shown that HLA and
Chemokine receptor genetic variants influence disease progression
and early viral load ... Our data provide evidence that the MHC con-
trols both HIV replication and HIV reservoir. They also indicate that
two additional genomic loci may influence the HIV reservoir® [e.U.].
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Mithin: HIV ist kein Virus, vielmehr Teil des menschlichen Ge-
noms und des HLA-/MHC-Systems (vornehmlich auf Chromo-
som 6), hat sich im Laufe der Evolution (in verschiedenen Eth-
nien unterschiedlich) entwickelt und angepasst und wird bei Be-
darf aktiviert sowie vererbt!] 160 161 162

160 Clerici M, Shearer GM: The Th1-Th2 hypothesis of HIV infection:
new insights. Immunol Today. 1994 Dec;15(12):575-81. PMID:
7848519 DOI: 10.1016/0167-5699(94)90220-8

67 Sriwanthana, B. et al.: HIV-specific cytotoxic T lymphocytes, HLA-
A11, and chemokine-related factors may act synergistically to deter-
mine HIV resistance in CCR5 delta32-negative female sex workers in
Chiang Rai, northern Thailand.

AIDS Res Hum Retroviruses. 2001 May 20;17(8):719-34. PMID:
11429112 DOI: 10.1089/088922201750236997:

»Understanding how highly HIV-exposed individuals remain HIV unin-
fected ... Each of these factors could potentially contribute to HIV re-
sistance. As most HEPS [HIV-exposed but persistently seronegative]
women had one or more of these factors, they may prevent HIV infec-
tion synergistically by blocking HIV cell entry, delaying its dissemina-
tion, or killing HIV-infected cells.*

62 Brass AL, Dykxhoorn DM, Benita Y, Yan N, Engelman A, Xavier RJ,
Lieberman J, Elledge SJ: Identification of host proteins required for
HIV infection through a functional genomic screen. Science. 2008 Feb
15;319(5865):921-6. doi: 10.1126/science.1152725. Epub 2008 Jan
10. PMID: 18187620
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Und weiterhin 163 164 165 166 167 168 169 170 171 (der interessierte Le-
ser sei beziiglich der Einzelheiten auf das exakte Studium der in
den FuBinoten in Bezug genommenen Quellen verwiesen):

163 Jeremias, J., Mockel, S., and Witkin S. S.: Human semen induces
interleukin 10 and 70 kDa heat shock protein gene transcription and
inhibits interferon-gamma messenger RNA production in peripheral
blood mononuclear cells. Mol Hum Reprod. 1998 Nov;4(11):1084-8.
PMID: 9835362:

»The influence of semen on immunity in sexually active women has
been scarcely studied. The effect of human semen on production of
messenger RNA (mRNA) for the anti-inflammatory TH2-related cyto-
kine, interleukin-10 (IL-10), the 70 kDa heat shock protein (HSP70)
and the pro-inflammatory TH1-related cytokine, interferon-gamma
(IFN-gamma) was examined ... Thus, human semen is both an in-
ducer of an anti-inflammatory (TH2) immune response and an inhibitor
of pro-inflammatory (TH1) cell-mediated immunity.*

164 Barry Slobedman et al.: Virus-Encoded Homologs of Cellular Inter-
leukin-10 and Their Control of Host Immune Function.

J Virol. 2009 Oct; 83(19): 9618—9629. Published online 2009 Jul 29.
doi: 10.1128/JVI1.01098-09. PMID: 19640997:

»1he capacity of viruses to successfully infect the immunocompetent
host to cause disease argues in favor of virus-encoded functions that
specifically target components of the immune system so as to orches-
trate an environment that limits the capacity of the host immune re-
sponse to clear infection. In this respect, many viruses have evolved
to coexist with the host immune system by developing an arsenal of
strategies to avoid immune surveillance and elimination from the host.”

165 Mathur S, Goust JM, Williamson HO, Fudenberg HH: Cross-reac-
tivity of sperm and T lymphocyte antigens. Am J Reprod Immunol.
1981;1(3):113-8. PMID: 6175235

66 Pinto LA, Sharpe S, Cohen DI, Shearer GM: Alloantigen-stimulated
anti-HIV activity. Blood. 1998 Nov 1;92(9):3346-54. PMID: 9787172:
“These results indicate that alloantigen-stimulation of PBMC from HIV-
individuals activates CD8(+) T cells that produce soluble factor(s) that
inhibit HIV replication of a wide spectrum of HIV-1 isolates through a
chemokine-independent mechanism.*
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67 Padian NS, Shiboski SC, Glass SO, Vittinghoff E.: Heterosexual
transmission of human immunodeficiency virus (HIV) in northern Cal-
ifornia: results from a ten-year study. Am J Epidemiol. 1997 Aug
15;146(4):350-7. PMID: 9270414

“To examine rates of and risk factors for heterosexual transmission of
human immunodeficiency virus (HIV), the authors conducted a pro-
spective study of infected individuals and their heterosexual partners
who have been recruited since 1985 ... Infectivity for HIV through het-
erosexual transmission is low, and STDs [sexually fransmitted dis-
eases] may be the most important cofactor for transmission.*

68 Kingsley, C. et al.: Heterosexual and homosexual partners prac-
tising unprotected sex may develop allogeneic immunity and to a
lesser extent tolerance. PLoS One. 2009 Nov 23;4(11):e7938. doi:
10.1371/journal.pone.0007938:

“Epidemiological studies suggest that allogeneic immunity may inhibit
HIV-1 transmission from mother to baby and is less frequent in multip-
arous than uniparous women. Alloimmune responses may also be
elicited during unprotected heterosexual intercourse, which is associ-
ated ex vivo with resistance to HIV infection ... These results ... sug-
gest that allogeneic immunity may play a significant role in the immu-
no-pathogenesis of HIV-1 infection.”

69 Townsley-Fuchs J et al.: Human immunodeficiency virus-1 (HIV-1)
gp120 superantigen-binding serum antibodies. A host factor in homo-
sexual HIV-1 transmission. J Clin Invest. 1996 Oct 15;98(8):1794-801.
PMID: 8878430 PMCID: PMC507618 DOI: 10.1172/JC1118979

170 Baccetti B et al.: HIV-particles in spermatozoa of patients with AIDS
and their transfer into the oocyte. J Cell Biol. 1994 Nov;127(4):903-14.
PMID: 7962075 PMCID: PMC2200050: “By immunocytochemistry
and in situ hybridization at the electron microscopy level, and by the
PCR technique, we have shown that HIV-1 binds and enters normal
sperm; that viral particles, their antigens, and nucleic acid are present
in sperm from HIV-1 infected men; and that such sperm can transfer
HIV-1 like particles to normal human oocytes. We also present evi-
dence that a galactosylceramide-like compound is present on the
sperm membrane and could function as an alternative receptor for
HIV.*
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e HIV ist Bestandteil menschlichen Spermas und schiitzt —
iiber das HLA-System resp. den Histokompatibilitats-
Komplex (MHC) — den Foetus vor der AbstoBung viter-
licher Antigene durch die Mutter.

e Die sexuelle Ubertragung eines ,,HI-Virus'“ konnte nie
nachgewiesen werden !"?; HIV nach heterosexuellem
Geschlechtsverkehr ist i.a. nur im Zusammenhang mit
der Ubertragung von Geschlechtskrankheiten zu finden
(vermutlich als Reaktion des HLA-/MHC-Systems auf

pathogene sexuell libertragbare Keime).

e Bei homosexuellem Geschlechtsverkehr ist der Nach-
weis von HIV in der Regel das Ergebnis einer Antigen-
Antikorper-Reaktion auf Allo-(Fremd-)Antigene (Ein-
dringen von Sperma in die Blutbahn bei [Mikro-]Lésio-
nen der [Anal-]Schleimhaut). ,,AuBlerdem ... [tragen]
alle Menschen mit hdufig wechselnden Sexualpartnern —
wenn sie der Spermaempfanger sind — eine groBere im-
munologische Last ...[: sie miissen] das Fremdeiweif3

7 Prescott SL et al: Maternal reactivity to fetal alloantigens is related
to newborn immune responses and subsequent allergic disease. Clin
Exp Allergy. 2005 Apr;35(4):417-25. PMID: 15836748 DOI:
10.1111/j.1365-2222.2005.02171 .x:

“CONCLUSIONS:

Maternal responses to fetal antigens were related to fetal immune re-
sponses and subsequent allergy. This novel observation suggests that
events at the materno-fetal interface have an important influence on
early immune development and should be investigated further.®

72 Meyer, C.. AIDS — Das Ende von Dogma und Tabul!

(http://www.christl-meyer-science.net/images/PDFs/AIDS-das-
Ende_kleiner.pdf, Abruf am 14.04.2019)
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ab...bauen. Allergische Reaktionen sind ... zu beobach-
ten 173

Ergo: HIV darf als regulatorischer, lebensverlingernder Be-
standteil des Immunsystems gelten, der sich im Laufe der Evo-
lution ebenso entwickelt wie weiterentwickelt hat: als symbioti-
scher, in Gesundheit wie Krankheit interagierender Partner im
menschlichen Organismus und des menschlichen Organismus” —
HERVs (human endogenous retroviruses) sind Teil des humanen
Genoms und diirften, zudem, die (Mikro-)Evolution '7* voran-

treiben 175 176 177.

73 Meyer, C.. AIDS - Das Ende von Dogma und Tabul!
http://www.christl-meyer-science.net/images/PDFs/AIDS-das-
Ende_kleiner.pdf, S. 108

74 Zur Abgrenzung zwischen (fiktiver, vermeintlicher) (Makro-)Evolu-
tion und tatsachlich existenter Mikro-Evolution s.: Huthmacher,
Richard: Die Mar von der Evolution. Norderstedt, 2017

75 Ryan FP: Human endogenous retroviruses in health and disease:
a symbiotic perspective. J R Soc Med. 2004 Dec;97(12):560-5. PMID:
15574851 PMCID: PMC1079666 DOI: 10.1258/jrsm.97.12.560

76 Woodland DL: Immunity and retroviral superantigens in humans.
Trends Immunol. 2002 Feb;23(2):57-8. PMID: 11929125

77 Villarreal, L. P.: Viruses and the evolution of life. ASM Press, Wash-
ington (USA), 2005 (ISBN : 1555813097):

LAbstract: This book seeks to present the evolution of viruses from the
perspective of the evolution of their hosts. Since viruses infect essen-
tially all life forms, the book broadly covers all life. Such an organiza-
tion of the virus literature differs considerably from the usual pattern of
presenting viruses according to either the virus types or the types of
host disease with which they are associated. This book presents broad
patterns for the evolution of life and evaluates the role of viruses in
host evolution including the role of the host in virus evolution [e.U.]. It
also seeks to broadly consider and present the role of persistent vi-
ruses in evolution.*
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Bisherige Ausfiihrungen zusammenfassend (wie einige der fol-
genden antizipierend) ldsst sich festhalten:

e Ein Human-Immundefizienz-Virus (human immunode-
ficiency virus) existiert nicht; vielmehr handelt es sich

Eigene Anmerkung: Ein Jahrhundert lang haben uns Koch u.a. beige-
bracht, dass Viren pathogen und ,bdse” sind. Indes: Viren gehdren
unverzichtbar zum (menschlichen) Leben; ohne ihr (Mit-)Wirken kénn-
ten wir uns der krankmachenden Faktoren unserer Umwelt nicht er-
wehren, wirde zudem die Evolution in ihrer Entwicklung und notwen-
digen Anpassung an die jeweiligen Lebensverhaltnisse ,steckenblei-
ben*.

Eine solche Sichtweise indes ist nicht erwlinscht, weil der Medizinisch-
Industrielle Komplex nur von ,bésen” Viren (gegen die man, angeblich,
Virostatika, Impfungen etc. entwickeln muss) profitieren kann!

Es verwundert, erstaunt, bestlrzt mich, nach wie vor, wie diejenigen,
welche die Macht, sprich: das Geld haben — und ebenso der Herren
Knechte, die sog. Experten — Wahrheit und Wirklichkeit bis zur Un-
kenntlichkeit, mehr noch: bis in deren — der Wahrheit und Wirklichkeit
— Gegenteil verzerren. Nicht pro salute aegroti, auch nicht zum Wohl
der Menschheit, einzig und allein zu Nutzen und Frommen derer, die
daran verdienen und die davon profitieren: auch dadurch, dass sie
Angst und Schrecken verbreiten, um die Menschen durch diese Angst
gefigig zu machen und in dieser ihrer Angst fligsam zu halten.

»30 geht Macht®; auch wenn kaum jemand, jedenfalls nicht prima, sel-
ten secunda vista imstande ist, von der Mar von den pathogenen Viren
und der ,AIDS-Lige“ einen Bogen zu schlagen zu den Herrschafts-
Interessen unserer ,Oberen®. Deren dezidiertes Interesse es ist, dass
wir in einer Truman-Show leben, die von der Méar von einer Globus-
Erde und der Evolution Uber die Verfalschung (namentlich) der (deut-
schen) Geschichte (s. mein ,Gedicht‘: Die Deutsche Todesfuge in: Der
Autor. Und sein Werk) bis hin zu den Liigen der Medizin (die ich in Die
Schulmedizin — Segen oder Fluch? beschreibe) reicht.

Derart werden wir ,from the cradle to the grave® belogen und betrogen
— die AIDS-Luge ist ein Teil dieses gigantischen Puzzles von Unwahr-
heiten und Verdrehungen.
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bei dem sog. HI-Virus um eine der vielfdltigen geneti-
sche Expressions-Moglichkeiten des HLA-(Humanen-
Leukozyten-Antigen-)Systems.

Unterschiedliche Ethnien unterscheiden sich hinsichtlich
ihres HLA-Systems resp. ihres MHC (s. zuvor), biswei-
len sogar erheblich; deshalb werden SiidafrikanerInnen
von Natur aus 6fter HIV-positiv getestet.

Gleichwohl ist ein positiver HIV-Test kein Nachweis ei-
ner viralen Infektion.

Ein positives HIV-Testergebnis wahrend der Schwanger-
schaft spiegelt eine normale biologische Reaktion (von
Mutter und Kind) wider; weil diese (Mutter und Kind)
jeweils nur zur Hélfte genetisch miteinander identisch
sind, kommt es zu Ag-Ak-Reaktionen, die sich in eben
diesem positiven Test-Ergebnis manifestieren.

Es wird vermutet, dass HLA-/HIV-Gene nicht selten ei-
nen Schutz gegeniiber unterschiedlichen Krankheiten
bewirken 78!

HIV-Testungen sollten unterbleiben, weil deren Ergeb-
nisse wissenschaftlich nicht haltbar und deshalb un-
ethisch sind sowie — infolge des Nocebo-Effekts (s. zu-
vor) — verheerende Folgen zeitigen konnen.

78 IMD Labor Berlin, Diagnostilinformation Nr. 209, https://www.imd-
berlin.de/fileadmin/user_upload/Diag_Info/209 HLA_Krankheitsas-
soziationen.pdf (Abruf am 21.01.2019): Das HLA-System und Krank-
heitsassoziationen: ,Zudem sind auch HLA-Assoziationen bekannt,
die einen Krankheitsschutz vermitteln, also protektiv wirken.*
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e Impfungen sind sinnlos: ,,Da Antikorper [die Bildung
von Antikdrpern ist Sinn einer jeden Impfung!] gegen
die sogenannten "HIV-Bestandteile” weder neutralisieren
noch schiitzen, ergibt eine Impfung keinen Sinn, und das
war das Ergebnis der ersten Studien ...

[Weil] HIV kein Virus ist, aber Bestandteile unseres Immunsys-
tems kodiert, wie durch das "Human Genome Project” bewiesen
wurde, hat ... eine... HIV-Impfung keine Basis. Die [einschldgi-
gen] Gene sind ... [nicht nur] an der Bekdmpfung von Infektio-
nen ..., [sondern auch an] der Aufrechterhaltung des mikrobiel-
len Gleichgewichts ... beteiligt. Es ist ... [somit Unsinn], gegen
[solch] korpereigene Strukturen zu impfen ...

Fine andere, sehr ernstzunehmende Nebenwirkung der Impfung
ist, dass ... [eine geimpfte] Person HIV-positiv testet, wenn sie
sich einem HIV-Test unterzieht ...

Eine Impfung macht [also] HIV positiv, was bedeutet, dass man
Patienten erzeugt, denen Medikamente empfohlen werden, in-
dem man sie mit einem Virus, das es nicht gibt, ... [,,infiziert*]
und behauptet, ethisch zu handeln[:] durch unethische Praktiken,
die den Firmen Geld und denjenigen, die [den Preis] bezahlen,
Trauer und Leid bringen ...

Durch die Impfung stoppen wir [zudem] die normale Evolution
und konnten ernsthaft in den Zellstoffwechsel, den wir gegen-
wirtig nicht verstehen, eingreifen 17°.

79 Meyer, C.. AIDS - Das Ende von Dogma und Tabul!
Http://www.christl-meyer-science.net/images/PDFs/AIDS-das-
Ende_kleiner.pdf, S. 102
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PARERGA UND PARALIPOMENA ZU: HI-VIREN
WURDEN NIE NACHGEWIESEN. UND HIV-GENE
SIND BESTANDTEILE DES MENSCHLICHEN GE-
NOMS

[1]  Christl J.  Meyer, https://hivskeptic.files.word-
press.com/2010/10/meyernd.pdf, abgerufen am 11.01.2019:
Reconciliation between Pure Scientists and AIDS-Dissidents:
Could an ancient retrovirus, RNA-interference and stress be the
answer to the divergent opinions ?

,,In this article, based on scientific publications, I present a new
theory on the cause of AIDS. The latest scientific research is
combined with well known facts and put into a new context. The
outcome is that there is no infectious HI-Virus. The provirus,
described in scientific publications, seems to be an ancient ret-
rovirus, established during evolution in our genome, normally
acting as a nearly suppressed part of the genome that can be
partly activated under certain circumstances like oxidative stress
and malnutrition leading to T-cell decline and disease. Aids di-
agnosis is a vague statement and testing for HIV is not evidence
based and thus disapproved [e.U.].

In einer Art Meta-Studie versucht die Autorin nachzuweisen,
dass ein infektioses HI-Virus nicht existiert, dass es sich bei der
einschldgigen Aminosédure-Sequenz vielmehr um ein Pro-Virus

132



%0 um ein altes Retro-Virus '8! 2 handelt, das (im Laufe der

Evolution) in unserem Genom verankert wurde, mehr oder we-

180 Provirus: Virus-DNA, die in das Genom der Wirtszelle integriert ist,
dort latent bleibt, passiv verbleibt und an Tochterzellen weitergegeben
wird.

Proviren gehéren zum normalen Replikationszyklus von Retroviren;
Provirus-Gene sollen knapp 10 Prozent des gesamten menschlichen
Genoms ausmachen.

S. beispielsweise (e.U.): Belshaw, R. et al.: Long-term reinfection of
the human genome by endogenous retroviruses. Proceedings of the
National Academy of Sciences of the United States of America. 2004,
101 (14), 4894—-99. D0i:10.1073/pnas.0307800101:

-Endogenous retroviruses (ERVs) represent the proviral phase of ex-
ogenous retroviruses that have integrated into the germ line of their
host [Boeke, J. D. & Stoye, J. P. (1997) in Retroviruses, eds. Coffin, J.
M., Hughes, S. H. & Varmus, H. E. (Cold Spring Harbor Lab. Press,
Plainview, NY), pp. 343-435]. They typically consist of an internal re-
gion with three genes ... Human ERVs (HERVs) comprise =5-8% of
the human genome [International Human Genome Sequencing Con-
sortium (2001) Nature 409, 860-921].%

81 Retro-Viren: Einstrangige Viren, deren Genom in Form von RNS
(nicht DNS) vorliegt. Die Retroviren-RNA muss mittels reverser Tran-
skription (Ubersetzung des RNA-Codes in eine DNA-Schreibweise)
zundchst in Desoxyribonukleinsaure umgeschrieben werden, bevor
sie in das Genom der Wirtszelle eingebaut (und dort ggf. aktiv werden)
kann.

S. beispielsweise: Weiss RA: The discovery of endogenous retrovi-
ruses. Retrovirology. 2006 Oct 3;3:67: ,When endogenous retrovi-
ruses (ERV) were discovered in the late 1960s, the Mendelian inher-
itance of retroviral genomes by their hosts [Vererbung des Retrovirus-
Genoms durch die Viruszellwirte nach den Mendelschen Regeln!] was
an entirely new concept.”

82 Meyer, C.: Humans In Variety / Adapted Immune Developmental
Symbiosis, https://www.academia.edu/11650364/Humans_In_Vari-
ety Adapted_Immune_Developmental_Symbiosis, abgerufen am
18.01.2019:
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niger vollstindig supprimiert ist und unter bestimmten Lebens-
umstinden (wie Hunger, Mangelzustinden, oxidativem Stress
etc.) wieder aktiviert werden kann.

[2] Christl J. Meyer: Humans In Variety / Adapted Immune De-
velopmental Symbiosis, http://www.wahrheiten.org/me-
dia/pdf/Humans-in-Variety.pdf, verdffentlicht am 27.06.2010
und abgerufen am 11.01.2019 [e.U.]: ,,As previously shown in
my paper 'Reconciliation between Pure Scientists and AIDS-
Dissidents: Could an ancient retrovirus, RNA-interference and
stress be the answer to the divergent opinions ?” there is evidence,
that HIV is an ancient retrovirus acting as a gene that can be
influenced by environmental stress [dass es sich bei HIV um ein
altes Retrovirus handelt, das sich wie ein Gen verhélt und durch
Umweltfaktoren und -belastungen beeinflusst wird — s. Anm. 1
zuvor] ...

[3] Universita Degli Studi Di Firenze, Facolta di Scienze Ma-
tematiche, Fisiche e Naturali, Corso di Laurea in Scienze Bio-
logiche, Dipartimento di Patologia e Oncologia Sperimentali:
Endogenous Retroviruses as Confounding Factors in the Patho-
genesis of Aids

Tesi di Laurea di: Chiara Matteuzzi

Anno accademico 2009-2010

(Promotionsschrift; Unterstreichungen durch den Autor hiesigen
Buches):

,Diseases caused by animal retroviruses have been recognized
since 19th century in veterinary field ..., it is acknowledged that

»1he HIV/AIDS- hypothesis will be dismantled, specifically, the notion
of the sexual transmission of a virus. Instead | propose that an evolu-
tionary adaption of an ancient retrovirus established in the human ge-
nome renders viruses in a symbiotic interaction with the host genes of
the immune system to participate in cell communication.”
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retroviruses are an important group of pathogens that cause a
variety of diseases in humans and animals. Four human retrovi-
ruses are currently known, including human immunodeficiency
virus type 1, which causes AIDS, and human T-lymphotropic vi-
rus type 1, which causes cancer and inflammatory disease. For
many years, there have been sporadic reports of additional hu-
man retroviral infections, particularly in cancer and other
chronic diseases ...

As far as HERVs [Auman endogenous retroviruses] and the
HIV/AIDS hypothesis are concerned, a recent paper ... eluci-
dates their role as confounding factors in the pathogenesis of
AIDS ... A recognition of the existence and characteristics of
HERVs offers the possibility of resolving differing views, as to
whether HIV exists or whether it exists but is harmless.*

E.A.: Das HI-Virus existiert zwar, aber nicht als ,,eigenstindi-
ges®, sondern als Retro-Virus und als Teil des Wirtsorganismus’,
will meinen: in dessen Genom (schiatzungsweise 1 Billion Kor-
perzellen leben in dem Konstrukt, das wir als Mensch bezeich-
nen, in Symbiose mit etwa 100 Billionen Bakterien und Viren;
andere Autoren sprechen von Billiarden von Koérperzellen und
zehnmal so viel Symbionten!).

Stressfaktoren unterschiedlichster Art (Infektionen, Drogen,
Hunger, Medikamenten-Nebenwirkungen u.a.m.) fithren zu ei-
ner Aktivierung dieses latent im menschlichen Genom vorhan-
denen und sich ansonsten passiv verhaltenden HI-Retrovirus’
mit all den Symptomen, die wir in ihrer Gesamtheit dann, {ibli-
cherweise, als AIDS bezeichnen.
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[4] Meyer, C.: ,,A "Virus HIV" has never been proven by scien-
tific standards, https://www.aca-
demia.edu/11799002/HIV_and_ AIDS in a few sentences,
abgerufen am 12.01. 2019 [eig. Hervorhebung]:

The '"HIV -genes are part of the Human Genome. "HIV" is a sta-
tistical construct, which is combined by multiple probes. A virus
has never been isolated, characterized or been proved as infec-
tious or disease causing. It is possible to test "HIV-positive” by
more than 70 different conditions, i. e. after vaccination, with
malaria, tuberculosis, stress, malnutrion, bacterial infections,
pregnancy, allergies, i. e. against foreign proteins, drugs, influ-
enza but also being totally healthy just because of the uniqueness
of the personal immune system. The testing standards for "HIV’
vary and are not scientifically based. In different regions and la-
boratories one can get different test interpretations with the iden-
tical test system and test result ...

Humans get ill by the interaction of the environment (factors
from outside and inside of the body) and because of their specific
predisposition and character. "AIDS” does not exist, there are
only different possibilities to become ill, in relation to nutrition
and hygiene and social as well as psychic factors and life-style
might be of concern.

Homosexuals might test positive, if they react allergic to the
partners’ proteins.

In addition, infections might be of concern. In general the im-
mune system plays a central part in health. It is represented by
the HLA-system (Human Leukocyte Antigen), the genes are lo-
cated on chromosome 6 in humans. The so called "HIV-genes’
are adapted to this system and interact (regulate?) its gene ex-
pression in dependence to the actual necessities. If the system is
in balance (T1 to T2) it can be interpreted as acting cooperative.
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The "HIV-virus’ is a particle which acts in cell communication
processes ... [and] can lead to autoimmune reactions in the own
body or to allergies for partners. Through evolution the various
ethnicities differ in their HLA markers, thus people from South
Africa test most often "HIV-positive ...

"HIV diagnoses” can lead to fear and panic (Nocebo effect) and
therefore lead totally healthy people into disease causing situa-
tions ...

The term "virus” has to be redefined, as evolution is a fluent pro-
cess and thus is influenced by "horizontal gene transfer’. In con-
sequence a virus cannot be defined as a distinct particle, but re-
sults as an interaction between self and non-self in relation to
the specific human being ...

'HIV" and "AIDS" do not characterize scientifically defined en-
tities, instead they are imprecise terms for phenomena and well
known diseases, which have gained new names ... Thus too
many healthy people are treated with poisonous drugs as well as
too many (ill people) are treated in a wrong manner ... Social
and psychological conditions have to be of a greater interest in
relation to causing disease.*

[5] Zum Placebo- resp. Nocebo-Effekt, zu deren schier unglaub-
licher Wirkung sowie zu den zugrunde liegenden Zusammen-
hiangen und Hintergriinden s. beispielsweise:

Huthmacher, Richard A.: Dein Tod war nicht umsonst. Ein Tat-
sachen- und Enthiillungs-Roman: Profitgier des medizinisch-in-
dustriellen Komplexes, staatliche Institutionen als Helfershelfer
und die schiandliche Rolle der Psychiatrie. Krebs ist heilbar. Und
vermeidbar. Mit Methoden, die nicht in den Lehrbiichern der
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Schulmedizin zu finden, durch Erkenntnisse, die dhnlich umwal-
zend und bahnbrechend sind wie seinerzeit die von Kopernikus
und Galilei. Norderstedt, 2014 (Seitenangabe des zitierten Pas-
sus” nicht moglich, weil ,,man* mich selbst meiner eigenen Bii-
cher beraubt hat und ich hier nur noch auf ein Manu- resp. Ty-
poskript zuriickgreifen kann):

Operationen nur zum Schein — der Placebo-Effekt. ,,Gedanken
heilen besser als Pillen.” ,,Arzte Zeitung, 27.10.2008: ... Welt-
weit gebe es etwa zwanzig klinische Studien in der Chirurgie,
bei denen Patienten aus Kontrollgruppen eine Scheinbehandlung
erhalten hitten. Seines Wissens sei darunter keine aus Deutsch-
land; sie stammten hauptsichlich aus dem anglo-amerikanischen
Raum.

Dafiir, dass Placebo-kontrollierte Studien in der Chirurgie aus-
sagekriftig sein konnen, gebe es in der Vergangenheit allerdings
einige Belege. Als klassisches Beispiel gilt eine Untersuchung
aus dem Jahr 1959: Bei Patienten mit Angina pectoris nahmen
Arzte entweder linksseitig eine Ligatur der Brustwandarterie vor
oder unterbanden den Blutfluss nur zum Schein. Weltweit gibt
es etwa 20 Studien mit einer [solchen] Scheintherapie. Die
Symptome verbesserten sich bei 80 Prozent der Patienten, und
zwar sowohl in der Verum- wie in der Placebo-Gruppe.

Auch die Effekte der transmyokardialen Laserrevaskularisation
bei Patienten mit therapierefraktirer koronarer Ischimie gehen
offenbar auf einen Placebo-Effekt zuriick, wie eine Studie aus
dem Jahr 2000 ergeben hat.

Ein weiteres Beispiel betrifft Patienten mit Arthrose in den Knie-

gelenken: Im Jahr 2002 wiesen US-amerikanische Forscher
nach, dass die arthroskopische Gelenkspiilung oder das arthro-
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skopische Débridement bei Patienten mit Kniegelenks-Arthro-
sen iiber einen Beobachtungszeitraum von 24 Monaten keinen
grofBeren Effekt auf Schmerzen und Kniegelenksfunktion hatten
als eine Placebo-Inzision (NEJM 347, 2002, 81).

In dieser in den USA durchgefiihrten Studie mit insgesamt 120
Teilnehmern verspiirten nach Ablauf von zwei Jahren die ledig-
lich zum Schein operierten Patienten sogar weniger Schmerzen
als die tatsdchlich operierten in der Kontrollgruppe (Moseley,
J.B.: A Controlled Trial of Arthroscopic Surgery for Osteoarth-
ritis of the Knee. The New England Journal of Medicine, 2002,
347(2), 81-88).

Es gibt eine Vielzahl weiterer Studien, die belegen, dass nur zum
Schein durchgefiihrte Behandlungen — auch bei schweren Er-
krankungen der jeweiligen Patienten und dann, wenn die schul-
medizinische Lehre einen massiven therapeutischen Eingriff
vorsieht — dieselbe Wirkung haben wie tatsidchlich erfolgte Be-
handlungen. Aus diesem Grund titelte DIE WELT am
23.07.2007: ,,Gedanken heilen besser als Pillen und fiihrt zur
Thematik aus:

,, Vor fiinf Jahren starteten Chirurgen in den USA ein Experiment,
fiir das die Fachwelt sie verhohnte: Die Arzte kndpften sich 180
Arthrose-Patienten vor. Therapie: Spiilung und Gléttung des
Kniegelenks. Die Tortur verlief erfolgreich, anschlielend fiihl-
ten sich alle Patienten deutlich besser ... Das Verbliiffende: Nur
jeder Zweite war tatsichlich operiert worden. Statt Arthrosko-
pie-Schlauch und Spiilung hatte der Rest eine Schein-OP be-
kommen — die bestand aus zwei oberfldchlichen Ritzern ins
Knie ...
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Wie die Gedanken heilen — und warum bei vielen Menschen Pla-
cebos sogar besser wirken als Pillen, konnten Forscher aber bis-
her nur ansatzweise erkldren ...

Es ist das Prinzip der Schamanen, des Halbgottes in Weil3 in un-
seren Breiten — fiir beide gilt: Der Glaube an ihre Heilkraft ist
schon der halbe Weg zur Genesung ...

Und der Nutzen eines Placebos steigt, wenn der Arzt selbst von
einer solchen Behandlung iiberzeugt ist ...

Forscher der LMU Miinchen zeigten, dass ein Placebo, das als
Magenpréparat angekiindigt wurde, genau jene Symptome her-
vorruft, iiber die der Arzt den Probanden zuvor aufklérte ... Vor
allem in der Schmerztherapie versprechen sich Mediziner viel
von Placebos. So wurde Patienten iiber lidngere Zeit ein
Schmerzmittel verabreicht. Eines Tages ersetzten die Arzte das
Medikament durch ein Placebo, das genauso aussah wie das
echte Mittel. Fazit: Das Placebo wirkte ebenso effektiv wie die
eigentliche Substanz.*

Und der Placebo-Effekt gilt — als sogenannter Nocebo-Effekt —
auch fiir die Nebenwirkungen, die ein Scheinmedikament oder
eine Scheinbehandlung hervorzurufen vermdgen: Iwan Pawlow,
nach dem der beriihmte Pawlow-Reflex benannt ist, verabreichte
in seinen diesbezliglich einschldgigen Versuchen einem Hund
wiederholt Morphium, und zwar als Injektion. Nach jeder
Spritze wurde dem Tier schlecht, und es musste sich libergeben.
Als Pawlow dann die Morphinldsung gegen eine physiologische
Kochsalzldsung austauschte, musste der Hund gleichwohl bre-
chen. Der Placebo-Effekt und dessen Wirkung gilt gleicherma-
Ben fiir den Nocebo-Effekt und dessen Nebenwirkungen
(PHARMAZEUTISCHE ZEITUNG online: Placebo. Und es
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wirkt  doch.  28/2010,  http://www.pharmazeutische-zei-
tung.de/index.php?1d=34511).

Dieser Placebo- resp. Nocebo-Effekt ist so stark, dass er die Wir-
kungen eines Medikaments bzw. dessen Nebenwirkungen sogar
in deren Gegenteil verkehren kann:

In einer reprasentativen Studie erhielten Asthma-Patienten zwei
verschiedene Medikamente, eines, das die Bronchien erweitert
(Isoproterenol), eines, das die Bronchien verengt (Carbachol).
Durch Messung der Lungenvolumina und des (peak-)flow, d.h.
des (maximalem) Luftflusses, lieBen sich nach Verabreichung
der Medikamente folgende subjektive Befunde objektivieren
und verifizieren: Erhielten Patienten ein bronchokonstriktori-
sches (die Bronchien verengendes) Medikament, sagte man
thnen jedoch, die Arznei erweitere die Bronchien, verbesserte
sich ihr Zustand signifikant. Und umgekehrt: Thr Zustand ver-
schlechterte sich, wenn sie zwar ein hochwirksames, die Bron-
chien erweiterndes Medikament erhielten, man ihnen jedoch
suggerierte, dieses verenge die Bronchien (Luparello, T. J. et al.:
The Interaction of Psychologic Stimuli and Pharmacologic
Agents on Airway Reactivity in Asthmatic Subjects. Psychoso-
matic Medicine, 1970(32), 509-514).

Gedanken/Gefiihle konnen in der Tat die Wirkungen hochpoten-
ter Medikamente tiberwiegen, deren Effekte tatséchlich ins Ge-
genteil verkehren. Mehr als erstaunlich. Gleichwohl vermag die
Medizin keine plausible Erkldrung zu liefern.

SchlieBlich wird auch das Immunsystem durch den Placebo-
/Nocebo-Effekt in erheblichem Maf3e beeinflusst:

141



,Menschen mit einem Spenderorgan ... sind ihr Leben lang auf
sehr starke Medikamente angewiesen und nehmen unvermeidli-
che Nebenwirkungen in Kauf. Die Medikamente unterdriicken
das Immunsystem und verhindern die Abstoung des Spender-
organs. Wissenschaftler ... sehen in der Placebo-Forschung ei-
nen Ausweg aus dem Dilemma. Und so soll es gehen: Zuerst
suchen sie einen Stoff, der ungewohnlich schmeckt und nicht in
der Nahrung vorkommt wie zum Beispiel Lavendel. Dann ent-
wickeln sie ein stark nach Lavendel schmeckendes Getrink.
Drei Tage bekommen gesunde Testpersonen diesen bitteren
Drink, dazu zwei wirkstoffhaltige Tabletten, ein Medikament,
das den Immunspiegel im Blut senkt. Ziel der Forscher ist es,
denselben Effekt mit weniger Nebenwirkungen, die der Wirk-
stoff verursacht, zu erreichen. Nach einer Woche erhalten die
Testpersonen den Lavendeldrink und dazu zwei wirkstofffreie
Tabletten, also Placebos. Was die Probanden nicht wissen: Al-
lein der Geschmack nach Lavendel erinnert an die erste Test-
phase. Das erstaunliche Ergebnis: Auch jetzt sinkt der Immun-
spiegel messbar ... Wird spiter ein Placebo zusammen mit dem
Lavendel-Drink geschluckt, reicht die Geschmackserinnerung
aus, die Immunabwehr zu verringern® (Harald Lesch, ZDF,
Abenteuer Forschung: Wer heilt, hat Recht: http://www.y-
outube.com/watch?feature=player_detailpa-
ge&v=105HUQ9Gh60).

Offensichtlich haben Placebo- bzw. Nocebo-Effekte eine er-
staunliche und beeindruckende Wirkung auf das Immunsystem.
Was bei Krebserkrankungen von iiberragender Bedeutung sein
kann ... [Ergédnzung: Und was bei (vermeintlichen) Infektionen
mit dem (angeblichen) HI-Virus, in der Tat, zum Ausbruch von
gravierenden Symptomen fiihren kann, die dann als AIDS be-
zeichnet werden, obwohl sie nichts anderes darstellen als einen
Nocebo-Effekt!]
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Homdopathie, Placebo-Effekt (der Nocebo-Effekt — nocere:
schaden, nocebo: ich werde schaden — ist, dem Placebo-Effekt —
placebo: ich werde gefallen — analog, die [scheinbar]| negative
Wirkung eines Arzneimittels oder therapeutischen Eingriffs),
auch die Akupunktur (hierzu noch im Folgenden) sind letztend-
lich nur Ausdruck des allumfassenden Phdnomens, dass Geist
und Materie nicht zu trennen sind und dass es der Geist ist, der
gestaltet, was wir als unsere je eigene Wirklichkeit erfahren.

Dass es der Geist ist, der eine Wirklichkeit gestaltet, die, natiir-
lich innerhalb der Grenzen der ,,Naturgesetze®, in hochstem
Malfle subjektiv ist, weshalb auch die Medizin, die den (kranken)
Menschen in den Fokus ihres Denkens und Handelns stellt, nicht
,objektiv* sein kann und auch nicht sein darf.

Allzu sehr jedoch ist die Schulmedizin dem cartesianischen Ra-
tionalismus (cogito ergo sum — ich erkenne/denke, also bin ich)
und dessen Geist-Materie-Dualismus, seinem materialistischen
Welt- und Menschenbild, seiner Reduktion des lebenden
menschlichen Organismus” auf seine bloBe Mechanik und somit
einem Menschen-, Gesundheits- und Krankheitsverstandnis ver-
haftet, dass in der virchowschen Zellularpathologie dann spiter
Fortfiihrung und (vorldufigen?) Hohepunkt fand.

Mit anderen, einfacheren Worten: Die moderne Medizin ,,ver-
sagt“ insofern und insoweit, als sie nicht bzw. nicht hinreichend
die psychisch-seelische Dimension des Menschen erfasst und —
auch hinsichtlich therapeutischer Konsequenzen — beriicksich-
tigt. Obwohl schon in der Antike ,,yuyn“ (Psyche) Leben
schlechthin bedeutete.

Jedenfalls muss die Medizin das (derzeitige, in der sog. west-

lich-abendldndischen Kultur) herrschende dualistischen Ver-
stindnis des Menschen durch ein monistisches ersetzen, durch
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die Erkenntnis und das Bewusstsein, dass ratio, emotio und ma-
teria, also Verstand, Gefiihl und stoffliche Materie, eine Einheit
bilden und — in den kleinsten Strukturen, indes fortwirkend auf
den gesamten Organismus — der Geist die Materie bestimmt und
nicht umgekehrt.

Beziiglich der Akupunktur wurde bereits ausgefiihrt, dass echte
Akupunkturnadeln und Tricknadeln, die sich teleskopartig ver-
kiirzen und die Haut des Probanden nicht durchdringen, viel-
mehr gerade eben zu spiiren sind, in ihrer Wirkung keinen Un-
terschied zeigen (sofern der Patient nicht von diesem Umstand
weil).

Auch macht es offensichtlich kein Unterschied, ob die Nadeln
an den definierten Akupunkturpunkten, wenigstens in deren
Néhe oder zumindest lidngs festgelegter Meridiane, ob sie also
genau definiert oder mehr oder weniger willkiirlich gesetzt wer-
den (die diesbeziigliche Uninformiertheit des Patienten ebenfalls
vorausgesetzt).

Vor dem Hintergrund vorangehender Ausfiihrungen in Bezug
auf quantenphysikalische Phdnomene tritt auch hier, hinsichtlich
der Akupunktur, offensichtlich zu Tage, dass Geist und Verstand,
Gefiihle und Psyche — sowohl des Akupunkteurs als auch des
Patienten — die fiir die Wirkung der Akupunktur entscheidenden
Variablen sind, wobei komplexe Akupunktur-Handlungen und
eine mit diesen verbundene ,,Scheinwissenschaftlichkeit* (,,be-
ruhend auf Jahrtausende alten Traditionen® und derartige, be-
wusste wie unbewusste Suggestionen mehr) die Wirkung noch
verstirken (analog dem allseits bekannten Phdnomen, dass
Spritzen einen stirkeren Placebo-Effekt haben als Tabletten,
bunte Pillen einen stirkeren als nicht farbige oder Zapfchen eine
groflere Placebo-Wirkung als Tabletten).
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Vor dem Hintergrund vorangehender Ausfiihrungen in Bezug
auf quantenphysikalische Phanomene verwundert ebenso wenig,
dass durch suggestive Einstellungen, Verhaltensweisen und
Handlungen, die vom — vermeintlich simplen — Handauflegen ...
bis zur Hypnose und zu kultischen Ritualen wie Schamanischen
Heilungen oder Voodoo-Zauber und dergleichen magisch-zere-
moniellen Inszenierungen mehr reichen, dass also durch derar-
tige Suggestionen und Autosuggestionen iiberaus verbliiffende
Heilerfolge zu erzielen sind, die schulmedizinische Behand-
lungserfolge bei weitem zu iibertreffen vermogen.

Vor dem Hintergrund vorangehender Ausfiihrungen in Bezug
auf quantenphysikalische Phinomene verwundert schlielich
nicht, dass es zu allen Zeiten und in allen Ethnien und Kulturen
Heiler gab, von Jesus von Nazareth iiber die grolen Heiler unter
den Arzten bis zu faszinierend-schillernden Erscheinungen wie
Bruno Groéning in jiingerer Vergangenheit, denen diese Gabe der
Suggestion und Heilung gegeben war. Selbstverstdandlich, ohne
dass sie wissen konnten, was der Erzdhler hier hinsichtlich na-
turgesetzlicher Zusammenhénge zu erkliren versucht.

Weitere Beispiele fiir einen Nocebo-Effekt: Koro und der Vodoo-
Zauber:

e ZEIT Online vom 16. Mai 2002 (Quelle: DIE ZEIT,
21/2002): Verrtickt, loco oder crazy?
Https://www.zeit.de/2002/21/Ver-
rueckt loco oder crazy /komplettansicht, abgerufen
am 12. 01.2019:

,Mitten im Film ertrug der 34-jdhrige Chinese den Druck
auf der Blase nicht mehr und schlich eilig aus dem Ki-
nosaal. Auf der Toilette aber wich seine Erleichterung
rasch blankem Entsetzen. Er blickte an sich herunter.
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Sein Herz begann zu rasen: Sein Penis schrumpfte! Da,
schon wieder ein Stiick kleiner! Panisch umklammerte er
sein Genital und schrie um Hilfe. Vergebens ... Die Beine
versagten, kraftlos sank er zu Boden ... Eine halbe
Stunde kauerte er so im Pissoir, bevor er sich aufrappelte,
um arztliche Hilfe zu suchen.

Die Diagnose war einfach. Der Mann litt an Koro, einer
Wahnvorstellung, der Penis verschwinde im Korper Eine
furchterregende Vision, zumal alte chinesische Uberlie-
ferungen prophezeien, darauf folge der sichere Tod.

Panisch beginnen die Betroffenen an ihrem Geschlecht
zu zerren, zuweilen unterstiitzt von Nachbarn und Ver-
wandten. Auch Gewichte, Seile, sogar Stecknadeln sol-
len den vermeintlichen Schrumpfprozess stoppen. Man-
che Koro-Patienten verstiimmeln sich dabei aufs iibelste.
Gliicklicherweise ist es recht einfach, sich vor Koro-At-
tacken zu schiitzen. Der chinesische Volksmund etwa rat,
nie vor einer Schildkréte zu laufen — sie konnte den Kopf
einziehen, ein ungutes Omen. Auch wird empfohlen,
keine der phallisch anmutenden Kammmuscheln zu es-
sen, deren Fleisch in der Pfanne so dramatisch zusam-
menschnurrt.

Noch sicherer ist es, kein Chinese, Malaysier oder Thai
zu sein. Denn aus ungeklérten Griinden befillt Koro fast
ausschlieBlich Ménner dieser stidostasiatischen Kulturen.
Anthropologen und Psychiater zdhlen Koro deshalb zu
den ‘kulturspezifischen Stérungen” — eine bunte Gruppe
psychischer Leiden, die nur eines eint: Sie tauchen fast
nur in geografisch oder kulturell umgrenzten Gebieten
auf. Und die Welt ist iiberraschend voll von ihnen ...
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Wie méchtig soziale und gesellschaftliche Normen fiir
das seelische — und korperliche — Wohlbefinden sind, de-
monstrieren auf dramatische Weise in der Fachliteratur
dokumentierte "Voodoo-Tode’. So nennen Anthropolo-
gen Fille, in denen Menschen abrupt vor Angst sterben,
weil ithnen etwa aufgeht, dass sie versehentlich ein méach-
tiges, unter Todesstrafe geschiitztes Tabu gebrochen ha-
ben.*

Beispiel fiir einen Voodoo-Zauber und dessen Wirkungen (also
fiir einen Nocebo-Effekt!): Der Tagesspiegel vom ? (ohne Er-
scheinungsdatum, auch das ist unseridser Journalismus),
https://www.tagesspiegel.de/wissen/voodoo-boeserbeipackzet-
tel-fluchderfurcht-unbekanntesunheil-im-weissen-kit-
tel/4594294 . html, abgerufen am 12.01.2019:

,» Vance Vanders hatte Streit. Sein Gegner, ein Hexendok-
tor, wedelte mit einer Flasche vor seinem Gesicht herum,
in der sich eine stinkende Fliissigkeit befand. Und er
teilte thm mit, dass er nun sterben miisse. Niemand
werde ihn retten konnen. Tatsdchlich verschlechterte
sich der Zustand von Vanders dramatisch. Er wurde ins
Krankenhaus eingeliefert, aber die Arzte fanden keine
Ursache. Dann erzihlte seine Ehefrau dem Arzt von dem
Zauber. Und der Arzt handelte: Er erzdhlte Vanders, er
habe den Hexenmeister aufgesucht und ihm mit Gewalt
seinen Zauber entlockt. Der Hexer habe Echseneier in
Vanders Magen gezaubert, und die Tiere fralen ihn nun
langsam von innen auf. Dann folgte Teil zwei der Zere-
monie: Vanders bekam ein Brechmittel. Und wihrend
der Patient sich im Schwall iibergab, trickste der Arzt
eine tote Eidechse in den Eimer mit dem Erbrochenen.
‘Der Zauber ist aufgehoben’, rief er. Und tatsdchlich
wurde Vanders wenig spiter geheilt entlassen.
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Der Name von Vanders ist erfunden, seine Geschichte
aber nicht. Sie soll vor rund 80 Jahren stattgefunden ha-
ben. Der amerikanische Arzt Clifton Meador hat sie re-
cherchiert und verdffentlicht, als klassisches Beispiel fiir
den Nocebo-Effekt, den "bosen” Zwillingsbruder des alt-
bekannten Placeboeffekts.*

Notabene und nota bene (kleine Wortspielerei des Literaten im
Gewande des Wissenschaftlers): Die Darstellung des (Placebo-
resp.) Nocebo-Effekts erfolgt deshalb so ausfiihrlich, damit der
werte Leser sich vorstellen kann, was ,,man* (will meinen: die
Schulmedizin mit all ihren einschldgigen Interessen) einem
Menschen antut, wenn man(n)/frau (aus Karriere-Griinden, aus
finanziellen Absichten oder schlechterdings deshalb, weil die
Eitelkeit nicht erlaubt, einen Irrtum einzugestehen) anderen
Menschen eine Erkrankung wie AIDS (resp. deren baldigen
Ausbruch) ,,andichtet!
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[6] HIV&more online, https://www.hivandmore.de/medika-
mente/, abgerufen am 16.01.2019:

HIV-Medikamente im Uberblick:

1. Fixkombinationen

Handels-
name Substanz Abk. Hersteller
Atripla® Bristol-Myers
oder - gene- pe ivenz / Tenofovir / Emtri- EFV/TDE/F  Sduiob/
risch, citabin TC Gilead,
z.B. Padvi- mehrere
ram® Hersteller
Bikiaryy® Bictegravir + Tenofovirala- FTC/TAF/B  Gilead
M fenamid + Emtricitabin IC Sciences
Combivir® ViiV,
oder gene- Azidothymidin/Lamivudin = AZT/3TC mehrere
risch Hersteller
Emtricitabin / Tenofovir Gilead
Descovy® Alafenamid F/TAF Sciences
Eviolera ® Tenofovir / Emtricitabine / TDF/FTC/  Janssen-Cilag/
p Rilpivirin RLP Gilead
Emtrlcltat?m/Tel}ofowr F/TAF/EV  Gilead
Genvoya® Alafenamid/Elvitegra- .
. L Glc Sciences
vir/Cobicistat
Juluca® Dolutegravir + Rilpivirin DTG/RPV  ViiV
Kivexa® Abacavir / Lamivudin ABC/3TC ViiV
. . Gilead
Odefsey® Emtrlqltab1g /.T.e r}0fov1r Ala- F/TAF/RLP  Sciences
fenamid / Rilpivirin
Stribild® Elvitegravir / Cobicistat / Te- TDF/FTC/E  Gilead
nofovir / Emtricitabin VG/e Sciences
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Darunavir/Cobicistat/Emtrici-

Symtuza® tabin/Tenofovir Alafenamid D/C/FITAF

Triumeq® Abacavir / Lamivudin / Dolut- ABC/3TC/
umeq egravir DTG

Trizivir® Azidothymidin / Abacavir / AZT/ABC/
Zm Lamivudin 3TC

Truvada® C .

oder gene- EI.ntrlcl.tabm / Tenofovir TDF/FTC

risch Diproxil

Janssen-
Cilag/
Gilead
ViiV-
Heathcare

ViiV

Gilead
Sciences,
mehrere
Hersteller

II. NRTI - Nukleosidischen Reverse-Transkriptase-Inhibitoren

Handels-
name

Emtriva®

Epivir®
oder generisch

Retrovir®
oder generisch

Videx®
Viread®
Zerit®

Ziagen®

Substanz

Emtricitabin

Lamivudin

Azidothymidin/Zidovudin

Didanosin

Tenofovir Diproxil

Stavudin

Abacavir
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FTC

3TC

AZT/ZD
v

ddI
TDF
DAT

ABC

Hersteller

Gilead Sciences
ViiV,

mehrere
Hersteller

ViiV,
mehrere
Hersteller

Bristol-Myers
Squibb

Gilead Sciences

Bristol-Myers
Squibb

ViiV



III. NNRTI - Nicht-nukleosidische Reversetranskriptasehemmer

Handels-
name Subst. Abk. Hersteller
Edurant®  Rilpivirin RLP Janssen-Cilag
Intelence® Etravirin ETV Janssen-Cilag
Sustiva® Efavirenz EFV Bristol-Myers Squibb
Viramune® Nevirapin NVP Boehringer Ingelheim
IV. Proteasechemmer
Handels-
name Substanz Abk. Hersteller
Aptivus®  Tipranavir TPV Boehringer Ingelheim
Crixivan® Indinavir IDV MSD
Invirase® Saquinavir SQV Hoffmann-La Roche
Kaletra® Lopinavir LPV/r Abbott
Prezista® Darunavir DRV Janssen-Cilag
Reyataz® Atazanavir ATV Bristol-Myers Squibb
Telzir® Fos-Amprenavir fAPV ViiV
Viracept® Nelfinavir NLV Hoffmann-La Roche
V. Booster Substanzen
Handels-
name Subst. Abk. Hersteller
Norvir® Ritonavir RTV Abbott
Tybost® Cobicistat Gilead Sciences
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VI. Entry Inhibitoren

Handels-

name Subst. Abk. Hersteller

Celsentri® Maraviroc MRC ViiVv

Fuzeon®  Enfuvirtid ENF, T-20 Hoffmann La-Roche
VII. Integrasehemmer

Handels-

name Subst. Abk. Hersteller

Isentress® Raltegravir RAL MSD

Tivicay® Dolutegravir DLG ViiV Healthcare

Vitekta®  Elvitegravir EVG Gilead Sciences

Zu den ,,Protease-Inhibitoren und [sonstigen] Mixturen® s. '83.

83 | anka, S. et al.: Protease-Inhibitoren und Mixturen: Hat die AIDS-
Medizin eine Lizenz zum Toten? Https://web.ar-
chive.org/web/20030428215143fw_/http://members.aol.com/nu-
ejo61/dokus/protease.htm, abgerufen am 23.03.2019; Hervorhebung
durch mich, den Autor vorliegenden Buches:

LZur Zeit wird weltweit massiv die Werbetrommel gertihrt: Es werben
die selben Mediziner um gehorsame Versuchskaninchen mit dem glei-
chen Heilsversprechen, welche seit einem Jahrzehnt auf der Jagd
nach dem Phantom des HI-Virus ungezéhlte AIDS-Patienten mittels
des DNA-Blockers AZT mit Erfolg vergiftet haben.

Dieselben Mediziner versuchen nunmehr aus dem Reagenzglas unter
dem Zauberwort ‘Proteasehemmer” eine Substanz als Heilmittel auf
den Markt der unbegrenzten Heilserwartung zu bringen, von der in
Wirklichkeit niemand weil}, was dieses am Menschen unerprobte Mo-
lekil im lebendigen Organismus auf Dauer an Wechselwirkungen her-
vorruft.

Kaum ist die Tatsache ins Bewusstsein von Opfern und Tatern ge-
drungen, dass AZT (auch als Zidovudin oder Retrovir bezeichnet)_in
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zahllosen Fallen den zwangslaufigen schleichenden Erstickungstod
der besonders sauerstoffbedirftigen Kérperzellen der Patienten und
damit unabwendbar den Gifttod der vertrauensseligen HIV-Stigmati-
sierten und AIDS-Diagnostizierten herbeigeflihrt hat, werden erneut
Versuchskandidaten gesucht, die freiwillig aus arztlich suggerierter
Todesangst gehorsam nicht nur AZT in Kombination mit verwandten
Giftsubstanzen zu schlucken bereit sind, sondern sich auch einen zu-
satzlichen Hemmstoff verabreichen lassen, der in unkalkulierbarer
Weise in den Zellstoffwechsel eingreift.

Die Erfolgsgarantie wird gleichermaRen wie bei AZT von vornherein
mitgeliefert, da jegliche todbringenden 'Nebenwirkungen” der Mixtur
als todliches Ergebnis der phantomhaften HIV-Infektion zugeschrie-
ben werden kénnen. Es sind die selben Labormediziner und Kliniker,
welche jahrelang das Vertrauen der verangstigten AIDS-Patienten
missbraucht haben mit der Behauptung, AZT wirde zielsicher und
punktgenau nur die Vermehrung des von ihnen halluzinierten HIV ver-
hindern ...

Die dogmatischen AIDS-Mediziner haben [nun] ... neue Tricks erfun-
den.

Obwohl nachweislich, entgegen allen gegenteiligen Behauptungen,
kein Wissenschaftler jemals ein infektionsfahiges Genom des imagi-
naren HIV dargestellt hat, verkiinden die arztlichen Giftmischer nun-
mehr, sie hatten winzige Teilstiicke des Erbgutes von HIV in RNA-
Form aufgespirt und angereichert, jetzt konnten sie exakt die HIV-
Menge im Blutserum des einzelnen Patienten_bestimmen. Es bleibt
das Geheimnis der AIDS-Mediziner, wie sie einen Teil eines Ganzen
identifizieren konnen, ohne jemals das Ganze zu Gesicht bekommen
zu haben. Ebenso kdnnten Forscher aus irgendwelchen Fufispuren
am Ufer des Loch Ness auf die Existenz des Ungeheuers gleichen
Namens schliel3en.

Aber aufgrund solcher willkirlicher Definitionsakte wird nun eine teuf-
lische Logik entwickelt. Da man pars pro toto behauptet, die aktive
Virusmenge das HIV beim einzelnen stigmatisierten Patienten quanti-
tativ bestimmen zu kénnen, werden dem Patienten nunmehr entspre-
chende Mengen AZT und analoger Giftsubstanzen als Cocktail ver-
ordnet. Wer angeblich viele Teilstlicke der Botensubstanz des Erbgu-
tes des HIV-Phantoms im Blutserum aufweist, gilt als unglinstiger Fall
und bekommt entsprechend hoch dosierte Giftcocktails verabreicht,
so dass durch die beschriebenen todbringenden Giftwirkungen friher
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oder spater der Patient seinem vorausgesagten Schicksal nicht ent-
gehen kann, zumal die Giftcocktails je nach Reaktion des einzelnen
Patienten, erganzt durch Protease-Hemmer ..., sténdig variiert werden.
Hinter dem sogenannten "Viral Load” verbirgt sich jedoch nichts an-
deres als das Messen bestimmter Botensubstanz (RNA) im Blut-
plasma von ausgesuchten Patienten. Dabei werden solche Sequen-
zen nachgewiesen, die denen, die als HIV-spezifisch definiert ... [wur-
den], ahnlich sind. Hierbei muss man wissen, dass solcherart Boten-
substanz in tausenden verschiedenen Variationen vorkommt und dass
dies ganz normale biochemische Vorgange im Kdérper widerspiegelt,
deren tausende gleichzeitig und koordiniert im gegenseitigen Wech-
selspiel des Stoffwechsels ablaufen. Schwankungen, d.h. das ver-
mehrte oder verringerte Vorkommen dieser Sequenzen ist in diesem
komplexen Zusammenspiel tausender gleichzeitig ablaufender Stoff-
wechselvorgdnge ganz normal. Bei Personen unter zelltdtender Me-
dika...tion (AZT etc.) und [bei] multiinfektidsen Personen kdnnen diese
Molekdle, bedingt durch gesteigerte Stoffwechselleistungen, ... miter-
hohter Wahrscheinlichkeit vorkommen. Die isolierte Darstellung von
Messungen einer bestimmten Art von Sequenz, die zudem absolut
nicht quantifizierbar ist, ohne sie mit anderen Molekilen dieser Art zu
vergleichen, hat also keine klinische Relevanz. Es gibt auch keinerlei
Vergleichswerte, um diesen... Messungen irgendeine Bedeutung bei-
messen zu kénnen ...

In Wirklichkeit steht ... zu befiirchten, dass friiher oder spater durch
den unphysiologischen Eingriff in das komplizierte Zusammenspiel
der Wachstumsfaktoren der Kérperzellen durch kinstliche Protease-
Hemmer ebenso lebenswichtige Funktionsleistungen des Grundge-
webes, ... der Zellen und ihrer mitochondrialen Energiezentralen ge-
stort werden wie durch AZT und die verwandten nukleosidanalogen
Substanzen. Da jedoch kein Tiermodell fiir die klinische Vorprifung
zur Verfiigung steht, miissen die zu Tode geangstigten "HIV-Positiven’
und "Aids-Kranken’ ihr Leben aufs Spiel setzen. Jeder Proband sollte
also wissen, dass die Behandlung mit Cocktails aus AZT und ver-
wandten Giftsubstanzen plus Proteasehemmern die Teilnahme an ei-
nem Selbstmordkommando mit Zeitzinder bedeuten kann.®

Sicl!
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Welch Geschiftsmodell. Auf pseudowissenschaftlicher Grund-
lage. Zur Behandlung einer (angeblichen) Erkrankung, die je-
denfalls kein Krankheitsbild sui generis darstellt. Einer Erkran-
kung, die — vorgeblich — verursacht wird durch ein Virus (HIV),
das nicht existiert. Und — insofern und insoweit diese Schimére
als Pro- resp. Retrovirus und Teil des menschlichen Genoms tat-
sdchlich nachweisbar ist (s. Ausfiihrungen zuvor) — nicht die
Symptome und Syndrome verursacht, die gemeinhin als AIDS
bezeichnet werden.

Mit der Vielzahl pharmakologischer ,,Errungenschaften zur Be-
handlung des AIDS-Phantoms quélt man, seit nunmehr mehr als
dreiBig Jahren, Medizinstudenten und Assistenz-Arzte bis zur
Facharztpriifung, auf dass sie vor Biumen (Pharmaka) nicht den
Wald (will meinen: die tatsédchlichen Ursachen und Zusammen-
hinge) sehen und erkennen.

Aus eigener Erfahrung weil3 ich, wie Medizinstudenten wéahrend
des Studiums und wie Assistenten in der Facharzt-Weiterbildung
hirngewaschen werden. Nicht zum Wohle der Patienten. Son-
dern im Sinne derer, die an der Medizin verdienen. Und ich habe
erfahren, welch schmerzhafter Prozess es ist, nach Jahrzehnten
arztlicher Téatigkeit aufzuwachen. Zu erkennen, dass man nichts
weill. Und, zudem, all die Privilegien zu verlieren, die mit dem
ehrenhaften Beruf eines Arztes verbunden sind.

Deshalb kann ich nachvollziehen, dass die allermeisten Arzte
nicht wach werden wollen. Weil die Realitit ihre Traume — die,
aufgrund ihrer vermeintlichen Kompetenz Menschen helfen zu
konnen, oder schlichtweg die vom schnéden Mammon — konter-
karieren wiirde. Weshalb sie, mit schlafwandlerischer Sicherheit,
ihre (angebliche) Fachkompetenz mit Klauen und Krallen ver-
teidigen. Selbst dann, wenn dies Millionen von Menschenleben
kostet.
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[7] Meyer, C.: AIDS — Das Ende von Dogma und Tabu!
Http://www.christl-meyer-science.net/images/PDFs/AIDS-das-
Ende kleiner.pdf, S. 100 f.:

,In einer neunmonatigen Recherche deckte BBC-Reporter Ja-
mie Doran einen erschiitternden Medizin-Skandal auf. Das Ju-
gendamt von New York zwang Kinder aus den drmsten Bezirken
der Stadt, an Arzneimittel-Versuchen teilzunehmen. "HIV-infi-
zierte Kinder” — oft nur einige Monate alt — wurden als Versuchs-
kaninchen missbraucht. Falls sich die Eltern gegen die Tests ...
an ihren Kindern wehrten, entzog ihnen das Jugendamt das Sor-
gerecht und brachte die Kinder in Heimen unter, wo die fragwiir-
digen Arzneimittel-Experimente ungehindert weitergefiihrt wur-
den.

Fiir derart drastische MaBBnahmen benétigte das New Yorker Ju-
gendamt ... nicht einmal einen Gerichtsbeschluss. In der Amts-
zeit des ehemaligen Biirgermeisters Gulliani wurde die Behorde
mit weit reichenden Sonderrechten ausgestattet. Die Stadt New
York und ihre Verwaltungsbehorde ... entfernten ... Kinder aus
thren Familien[:] fiir Experimente mit giftigen AIDS-Medika-
menten.

[Den] Kindern wurden zwangsweise Schliduche in den Ma-
gen ...[ge]legt, wenn sie sich weigerten, die .... [Medikamente]
zu nehmen. Viele von ihnen starben, wogegen diejenigen, die
entkommen konnten, iiberlebten. Dies ist ein Verbrechen, das
von den offiziellen Behdrden begangen wurde. Jamie Doran
spricht mit Eltern ..., denen die Kinder weggenommen wurden
und die nicht den geringsten Hinweis haben, wo ihre Kinder
heute sind und ob sie iiberhaupt noch leben. Viele Kinder iiber-
standen die Experimente nicht. Sie liegen heute in einem Mas-
sengrab in der Ndhe von Manhattan ...
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Warum behauptete das Medizin-System, dass neue Medika-
mente wie HAART (Highly Active Anti Retroviral Therapy) das
Leben der Patienten retten wiirden? Die Antwort ist sehr einfach:
Die Medikamente waren weniger giftig als das vormals in hohen
Dosen verabreichte AZT. Deshalb kam es zu einer Verminde-
rung der todlichen Nebenwirkungen ..., es starben weniger Pa-
tienten [e.U.].

Das Geld, das im Jahr 2009 weltweit fiir AIDS-Medikamente
ausgegeben ... [wurde], betrug 12 Milliarden ... US-Dollar. Die
Firmen, die am meisten profitiert haben, kamen aus den USA
oder der EU.“

Mit anderen Worten: Um gleiche — oder aufgrund der teuren
Kombinationspriaparate noch grolere — Gewinne zu erzielen,
mussten gleichwohl weniger Menschen ermordet werden. Das
nenn ich wahrlich einen Fortschritt.

Jedenfalls: Der Neoliberalismus mordet. 100.000 Menschen am
Tag, fast 40.000.000 im Jahr sterben allein an Hunger oder des-
sen (unmittelbaren) Folgen; von den Toten neoliberaler Kriege
ganz zu schweigen. Der Neoliberalismus — ein System organi-
sierter Verantwortungslosigkeit. Das, allein aus Griinden des
Profits, die Lebensgrundlagen unsere Erde und die der Mensch-
heit zerstort. Derart wird der Neoliberalismus zu einer Art
,Hausphilosophie* fiir die Reichen und Méchtigen dieser Welt,
ist Ursache der Krankheit, als deren Therapie sie, die Herrschen-
den, ihn — wider besseres Wissen — propagieren. “"There’s class
warfare, all right’, Mr. Buffett said, "but it’s my class, the rich
class, that’s making war, and we re winning"* 134,

184 Richard A. Huthmacher: Neoliberalismus — der Menschen ebenso
heimliche wie globale Versklavung. Zur Kritik an neoliberal-kapitalisti-
scher ldeologie und Praxis. Band 2: Die wirtschaftsliberale Variante
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des (Spat-)Kapitalismus. Cover-Rickseite. Winterwork, Borsdorf,
2018
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VII. ,,AIDS IST KEINE KRANKHEIT, VIELMEHR
EINE SEMANTISCHE KONSTRUKTION, EINE
WILLKURLICHE BEZEICHNUNG ...“

,Einer der herausragenden Wissenschaftler dieser Welt, der No-
belpreistrager Kary B. Mullis, hélt die "HIV-macht-AIDS-
These” fiir falsch, durch nichts bewiesen und rein faktisch fiir
unmdglich. Der Mann, der den Nobelpreis fiir die Genom-Nach-
weis-Methode erhielt (‘Polymerase Chain Reaction’) 85 136
weil}, wovon er spricht. Denn mit seiner Methode kann man win-
zigste Spuren von HIV nachweisen. Er wartet bis heute vergeb-
lich auf einen wissenschaftlichen Nachweis fiir die Behauptung,
ein Retrovirus sei in der Lage, eine todliche Krankheit zu verur-
sachen, wie immer diese Krankheit auch heiBen mag* '*’.

185 Kary B. Mullis: The Polymerase Chain Reaction in an Anemic Mode:
How to Avoid Cold Oligodeoxyribonuclear Fusion. Genome Res. 1991
1: 1-4. Access the most recent version at doi:10.1101/gr.1.1.1

18 Kary B. Mullis: The Polymerase Chain Reaction (Nobel Lecture).
First published: June 6, 1994, https://doi.org/10.1002/anie.199412091:
»What did it feel like to invent the polymerase chain reaction? In his
Nobel Lecture K. B. Mullis gives an entertaining and philosophical ac-
count of his journey that resulted in a powerful new method, com-
pletely automated in the meantime, for the synthesis of as much iden-
tical DNA as desired from one single strand.”

87 Schneider, K.: Kary Mullis: Die HIV-AIDS-These ist falsch.
raum&zeit, Ausgabe 73/1995
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Und weiterhin '88 cig- Ubersetzung 189 (qaq [englischsprachige Origi-
nal-]Interview mit Kary Mullis [vom 14. Juli 1998] wurde zwi-
schenzeitlich aus dem Internet entfernt [warum wohl?!], ist aber

noch im Internet-Archiv [letzter Screenshot: 10. Februar 2007]
zu finden) [1]:

,.lch habe das Gefiihl, dass AIDS eine Art virtueller Schirm ist,
den man aus rein finanziellen Griinden aufgespannt und derzeit
etwa dreilig verschiedenen Krankheiten iibergestiilpt hat. Und:
AIDS ist keine Krankheit, vielmehr eine semantische Konstruk-
tion, eine willkiirliche Bezeichnung, abhingig vom jeweiligen
Entscheider.

Der Prozess erfolgte Schritt fiir Schritt: Gesundheitsbehorden
wie Wissenschaftler, die in diesem Bereich tétig sind, haben
nach und nach versucht, immer weitere Krankheiten der Defini-
tion "AIDS’ zu unterwerfen ...

Ich glaube nicht, dass es AIDS gibt; keine Krankheit liee sich
mit Fug und Recht als AIDS bezeichnen: AIDS ist [vielmehr]
ein sozio-0konomisches Faktum/Konstrukt ... — in Afrika wird
heutzutage jede altbekannte Erkrankung als AIDS bezeichnet.
Weil es [unter dieser Primisse, nur unter dieser Pramisse] dann
irgendwo in der Ndhe eine WHO-Klinik zur Behandlung dieser
Krankheit [genannt AIDS] gibt.

88 Interview with Dr. Kary Mullis (7/14/98) [Screenshot vom
10.02.2007], https://web.ar-
chive.org/web/20070210121223/http://old.valleyadvocate.com/hiv-
aids/i980714.html, abgerufen am 21.01. 2019

89 HIV? AIDS? Interview mit Dr. Kary Mullis, http://neue-
medizin.com/intmull.htm (Abruf: 21.1.2019)
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Deshalb steigen die AIDS-Zahlen laut Statistik immer weiter an
— obwohl die Anzahl von HIV-Infektionen in Afrika nie zuver-
lassig ermittelt wurde ...

Im Bezirk Los Angeles [beispielsweise] verdoppelte sich die
Zahl der AIDS-Patienten 1993 [allein deshalb], weil man die
Definition von AIDS so dnderte, dass auch vollig symptomfreie
Personen als erkrankt bezeichnet wurden, wenn sie weniger als
200 CD-4-Zellen '° ! pro Milliliter [Blut] hatten ...

[Frage:] Wenn Sie nicht glauben, dass HIV den Verfall des Im-
munsystems verursacht. .., was sonst ist verantwortlich?

... Es gab Miénner, die zehn Jahre lang die Nichte durchge-
macht, ... die von Aufputsch- und Beruhigungsmitteln gelebt
haben ... Jeder weil3, dass dies irgendwann schiefgehen muss ...
Die Jungs waren vollig verwahrlost ...

180 CD-4-Zellen: Cluster of differentiation an der Oberfache von T-[4]-
Helferzellen), angeblich die Andockstelle fur HI-Viren: ,CD4 is a cell
surface glycoprotein that is expressed on subsets of thymocytes and
mature T lymphocytes, as well as on monocytes and macrophages.
CD4 plays an important role in T-helper (Th) cell development and ac-
tivation® (http://omim.org/entry/186940, abgerufen am 21.01. 2019).

91 Lutz Zeitimann, Pinar Sirim, Elisabeth Kremmer and Waldemar Ko-
lanus: Cloning of ACP33 as a Novel Intracellular Ligand of CD4. The
Journal of Biological Chemistry, Vol. 276, No. 12, Issue of March 23,
pp. 9123-9132, 2001. DOI 10.1074/jbc.M009270200: ,Furthermore,
we demonstrate that interaction with CD4 is mediated by the noncat-
alytic a/b hydrolase fold domain of ACP33. This suggests a previously
unrecognized function for a/b hydrolase fold domains as a peptide bin-
ding module mediating protein-protein interactions.”
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Sogar ... Gallo gab letztendlich zu, dass KS [das Karposi Sarkom]
nicht durch das HI-Virus hervorgerufen, sondern durch extre-
men Drogenmissbrauch verursacht wird ... Wenn du deinen
Korper mit Amylnitraten [e. A.: muss ,,Amylnitriten* heifen] '*?

92 Poppers ist die Sammelbezeichnung (slang) fiir eine Gruppe kurz
wirkender Drogen (Amylnitrit, Cyclohexylnitrit, Isopropylnitrit, friher
auch Isobutylnitrit resp. Mischungen derselben). Die Substanzen ha-
ben eine kurz-(einige-Minuten-)dauernde vasodilatorische (gefal3er-
weiternde) Wirkung und kommen/kamen — fruher ,flachendeckend” —
bei Angina-pectoris-Anfallen zum Einsatz. Weil sie auch zu einer Er-
schlaffung des Analsphincters (-schlieBmuskels) fihren, zudem Ver-
krampfungen entgegenwirken und auch eine schmerzlindernde Wir-
kung haben (sollen), sind sie bei mannlichen Homosexuellen sehr
beliebt (s. nachste Funote).

Haufige Nebenwirkungen: Schwindel, (Nitrit-)Kopfschmerz, Schwit-
zen, Herzrasen, Ubelkeit, Erbrechen, plétzlicher Blutdruckabfall, hy-
potoner Schock, Methamoglobindmie und Anamie, Todesfalle (s.
Ubernachste Fulinote)
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193 194195 196 yerseuchst ..., dann fiihrt dies irgendwann zur Ka-

tastrophe.

93 Wang Z, Li D, Lau JT, Yang X, Shen H, Cao W: Prevalence and
associated factors of inhaled nitrites use among men who have sex
with men in Beijing, China.

Drug Alcohol Depend. 2015 Apr 1;149:93-9.

Doi: 10.1016 /j.drugalcdep.2015.01.021. Epub 2015 Jan 28:

,Inhaled nitrites are commonly used by men who have sex with men
(MSM) in western countries. As such compounds are not illicit, they
are widely available in China. Recent studies have documented a high
prevalence of inhaled nitrites use in this population.”

94 National Institute for Occupational Safety and Health (NIOSH),
https://www.drugabuse.gov/publications/research-reports/inhal-
ants/what-are-unique-risks-associated-nitrite-abuse, abgerufen am
22. 01.2019: What are the unique risks associated with nitrite abuse?
.Nitrites are abused mainly by older adolescents and adults. Typically,
individuals who abuse nitrites are seeking to enhance sexual function
and pleasure. Research shows that abuse of these drugs in this con-
text is associated with unsafe sexual practices that greatly increase
the risk of contracting and spreading infectious diseases such as
HIV/AIDS and hepatitis.

Animal research raises the possibility that there may also be a link
between abuse of nitrites and the development and progression of in-
fectious diseases and tumors. The research indicates that inhaling ni-
trites depletes many cells in the immune system and impairs mecha-
nisms that fight infectious diseases. A study found that even a rela-
tively small number of exposures to butyl nitrite can produce dramatic
increases in tumor incidence and growth rate in animals.*

195 James JS: Poppers: more evidence of suppressed immunity. AIDS
Treat News. 1999 Aug 20;(No 325):8. PMID: 11366577:

,AIDS: Evidence from studies in mice shows that exposure to isobutyl
nitrite suppresses the immune system. This immune suppression al-
lows for bacterial growth in the lungs and livers of infected mice and
can inhibit the ability of mediastinal lymph nodes to respond to anti-
gen-specific stimulation. The mechanism for immune suppression
may be a reduction in CD4+ and CD8+ T cell populations in the medi-
astinal lymph nodes following pulmonary infection with Listeria mono-
cytogenes.”
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[Frage:] Wie kam die AIDS-Forschung Threr Ansicht nach vom
Weg ab?

Geld. Es ist so einfach. Die Bundesregierung erklirte den "Krieg
gegen AIDS’, was nichts anderes bedeutete, als dass plotzlich
jeder Arbeitslose oder Teilzeitbeschiftigte, der gleichwohl ...
Karriere machen wollte, von der Regierung nicht unerhebliche
Fordermittel bekommen konnte, um am Krieg gegen AIDS teil-
zunehmen ... Zu dieser Gruppe gehorten auch etliche Virologen,
die zuvor fiir das National Cancer Institute gearbeitet hatten und
denen nun die Arbeitslosigkeit drohte ..., weil sie vergeblich
versucht hatten nachzuweisen, dass Krebs durch ein Virus ver-
ursacht wird ...

Ich will nur zu erkldren versuchen, dass allein die Fragestellung,
ob HIV AIDS verursacht — oder auch nicht — zeigt, dass man den
Uberblick verloren hat. Erst wenn die Menschen begreifen, dass
[die sogenannte] Wissenschaft nicht durch Forscherdrang, son-
dern durch Geld — grof3es staatliches und grof3es privates Geld —
angetrieben, bestimmt wird, erst dann werden die Menschen ver-

196 | ampinen TM, Mattheis K, Chan K, Hogg RS: Nitrite inhalant use
among young gay and bisexual men in Vancouver during a period of
increasing HIV incidence. BMC Public Health. 2007 Mar 15;7:35.
PMID: 17362516 PMCID: PMC1838903 DOI: 10.1186/1471-2458-7-
35:

»,CONCLUSION:

Contemporary use of nitrite inhalants amongst young MSM is common
and a strong indicator of anal intercourse with casual sexual partners.
Since use appears to increase the probability of infection following ex-
posure to HIV, efforts to reduce the use of nitrite inhalants among MSM
should be a very high priority among HIV prevention strategies.*
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stehen, begreifen, dass alles, was sie von Seiten des Wissen-
schaftsbetriebs horen, in diesem kommerziellen Kontext zu se-
hen und zu verstehen ist.”

Auch Peter Duesberg 77 198 199200 ' srominenter deutscher Viro-
loge, namhafter Krebsforscher und einer der bekanntesten
»AIDS-Leugner* weltweit, hidlt AIDS nicht fiir eine Erkrankung

97 Prof. Peter Duesberg (geb. 1936), lehrt(e) Molekular- und Zellbio-
logie in Berkeley (University of California). Aufsehen erregte er u.a.
mit seiner These, dass die (angeblichen) AIDS-Erkrankungen in Std-
Afrika nicht die Folge einer HIV-Infektion seien und dass mehr als
300.000 (angebliche AIDS-)Todesfalle in der Zeit von 2000 bis 2005
nicht durch die Gabe von Anti-AIDS-Medikamenten wie AZT oder Ne-
virapine (einen HIV-DNA-Hemmer) hatten verhindert werden kdnnen
(s. hierzu die folgende Fullnote). Aufgrund dieser Veroffentlichung
wurde von der Universitat Berkeley ein Verfahren gegen Duesberg
wegen (angeblichen) wissenschaftlichen Fehlverhaltens eingeleitet (s.
Ubernachste Fullnote); Duesberg blieb standhaft (chapeau!), und die
Universitat stellte das Verfahren ein (s. dritthachste Fu3note).

198 Peter H. Duesberg, Joshua M. Nicholson, David Rasnick, Christian
Fiala, Henry H. Bauer: HIV-AIDS hypothesis out of touch with South
African AIDS — A new perspective, https://hivskeptic.files.word-
press.com/2009/09/duesbergmedhypothesessal.pdf (Abruf am 23.
01.2019)

99 Nature vom 4. Mai 2010 (Nature | doi:10.1038/news.2010.210):
AIDS contrarian ignored warnings of scientific misconduct. Peter
Duesberg was told publication of paper carried risk of charges (,A con-
troversial scientist who is under investigation at the University of Cali-
fornia, Berkeley, for making false claims in a paper and failing to de-
clare a colleague's alleged conflict of interest ignored an earlier warn-
ing that he could face misconduct charges if the paper was published®).

200 Berkeley Drops Probe of Duesberg After Finding “Insufficient Evi-
dence’, https://www.sciencemag.org/news/2010/06/berkeley-drops-
probe-duesberg-after-finding-insufficient-evidence, abgerufen am 23.
01.2019
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sui generis und das HI-,,Virus“ 2! nicht fiir den Erreger jener
Symptome, Syndrome und Krankheitsbilder, die heutzutage als
erworbenes Immun-Defizienz-Syndrom bezeichnet werden 2%
(wiewohl sie schon in der Vor-AIDS-Ara wohlbekannt waren,
indes andere Namen trugen) 203 ¢i¢. Hervorhcbungen.

,»Almost two decades of unprecedented efforts in research cost-
ing US taxpayers over $ 50 billion have failed to defeat Acquired
Immune Deficiency Syndrome (AIDS) and have failed to ex-
plain the chronology and epidemiology of AIDS in America and
Europe. The failure to cure AIDS is ... complete ... The scientific
basis of all these unsuccessful efforts has been the hypothesis
that AIDS is caused by a sexually transmitted virus, termed Hu-
man immunodeficiency virus (HIV), and that this viral immuno-
deficiency manifests in 30 previously known microbial and non-
microbial AIDS diseases ... [Nevertheless:]

1) AIDS is not contagious. For example, not even one
health care worker has contracted AIDS from over
800,000 AIDS patients in America and Europe)

201 Duesberg PH: Retroviral transforming genes in normal cells? Na-
ture. 1983 Jul 21-27;304(5923):219-26. PMID: 6346107:

. --. it has been suggested that retroviral transforming genes are pre-
sent in normal cells in a latent form.*

202 |s the aids virus a science fiction? Immunosuppressive behavior,
not HIV, may be the cause of aids. By Peter H. Duesberg & Bryan J.
Ellison. Policy @ Review  Summer 1990, https://web.ar-
chive.org/web/20161011150041/http://www.virus-
myth.com/aids/hiv/pdpolicy.htm (Wayback-Machine, abgerufen am 28.
02.2019; urspriingliche URL: http://www.virus-
myth.com/aids/hiv/pdpolicy.htm)

203 Duesberg P, Rasnick D: The AIDS dilemma: drug diseases blamed
on a passenger virus. Genetica. 1998;104(2):85-132. PMID:
10220905
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2) ...

3) From its beginning in 1980, the AIDS epidemic pro-
gressed non-exponentially, just like lifestyle diseases

4) ...

5) Patients do not have any one of 30 AIDS-defining dis-
eases, nor even immunodeficiency, in common. For ex-
ample, Kaposi's sarcoma, dementia, and weight loss may
occur without immunodeficiency. Thus, there is no
AIDS-specific disease

6) AIDS patients have antibody against HIV in common
only by definition — not by natural coincidence. AIDS-
defining diseases of HIV-free patients are called by their
old names

7) ... drug use is a common denominator for over 95% of
all American and European AIDS patients, including
male homosexuals

8) ...

9) ...

10)The huge AIDS literature cannot offer even one statisti-
cally significant group of drug-free AIDS patients from
America and Europe. In view of this, we propose that the
long-term consumption of recreational drugs (such as co-
caine, heroin, nitrite inhalants, and amphetamines) and
prescriptions of DNA chain-terminating and other anti-
HIV drugs, cause all AIDS diseases in America and Eu-
rope that exceed their long-established, national back-
grounds, i.e. > 95% ... Chemically distinct drugs cause
distinct AIDS-defining diseases; for example, nitrite in-
halants cause Kaposi's sarcoma, cocaine causes weight
loss, and AZT causes immunodeficiency, lymphoma,
muscle atrophy, and dementia.‘

Nochmals, zusammenfassend und zum besseren Verstindnis:
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AIDS ist nicht ansteckend
Es gibt keine AIDS-spezifische Erkrankungen; beispiels-
weise entsteht das Kaposi-Sarkom auch, ohne dass eine
Immundefizienz vorliegt

o Anti-HIV-Antikorper existieren nur definitionsgemdys.
[Bereits eine Anderungen der Begriffsbestimmung resp.
Benennung fiihrt zu (angeblich) mehr oder weniger An-
tikorpern!] HIV-negative Patienten haben (bei gleicher
Symptomatik wie HIV-positiv Kranke) nicht AIDS, son-
dern eine althergebrachte Erkrankung mit deren ein-
schldgigen Symptomen [also beispielsweise Tuberku-
lose, Malaria, Hepatitis B und dergleichen mehr]

e Bei (fast) allen AIDS-Patienten ist ein Drogen-/Medika-
menten-Abusus nachweisbar 2%

204 Duesberg, Peter H. (editor), “AIDS; Virus or Drug Induced?“ Con-
temporary Issues in Genetics and Evolution. Vol. 5. Monograph,
Kluwer Academics Publishers, 1996
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e Dieser Drogen-Missbrauch (Kokain 2%, Heroin, Poppers,
Amphetamine) sowie Anti-HIV-Medikamente selbst 2%

205 Michael D. Roth Donald P. Tashkin Ruth Choi Beth D. Jamieson
Jerome A. Zack Gayle Cocita Baldwin: Cocaine Enhances Human Im-
munodeficiency Virus Replication in a Model of Severe Combined Im-
munodeficient Mice Implanted with Human Peripheral Blood Leuko-
cytes. The Journal of Infectious Diseases, Volume 185, Issue 5, 1
March 2002, Pages 701-705, https://doi.org/10.1086/339012:
“Epidemiologic studies have identified cocaine as a cofactor for devel-
opment of acquired immunodeficiency syndrome (AIDS).”

Anm: Unbeachtlich des Umstandes, ob tatsachlich eine HIV-Replika-
tion bewerkstelligt wird (oder ob sonstige Faktoren ursachlich zum
Tragen kommen), ist die beglnstigende Wirkung von Kokain fur die
Entstehung eines Symptomen-Komplexes, der im Zusammenhang
mit der (vermeintlichen) Entdeckung des HI-Virus” nunmehr als AIDS
bezeichnet wird, unstreitig.

206 Duesberg, P.: Die afrikanische AIDS-Epidemie: Neu und anste-
ckend — oder alt unter einem neuen Namen? Bericht an das AIDS-
Panel vom 22.6.2000 (Englische Originalfassung: The african AIDS
epidemic: new and contagious — or old under a new name. Internet-
Archive, letzter Screenshot vom 19.04.2016, https://web.archi-
ve.org/web/20160419041529/http://www.rethinkingaids.de/dues-
berg/panel1.htm (Abruf: 18.03.2019; eig. Hervorhebungen):
~Wissenschaftler und Laien verstehen unter der Ausbreitung einer In-
fektionskrankheit einen plétzlichen Anstieg der Erkrankungsziffer und
der Sterblichkeitszahl. Folglich schwindet die betroffene Bevdlkerung
deutlich, und ein relativimmuner Bevolkerungsbestand wachst heran
— hochst lesenswert geschildert in "‘Die Pest” von Albert Camus ...

All diese viralen und mikrobiellen Epidemien haben folgende Gemein-
samkeiten:

(I) Exponentieller Anstieg und Abfall binnen Wochen oder Monaten,
so wie d[ies] William Farr im frihen 19.Jahrhundert ... [Bregman, Dennis
J., and Alexander D. Langmuir: Farr's law applied to AIDS projections. Jama 263.11
(1990): 1522-1525] beschrieb. Der Kurvenanstieg spiegelt [ein] exponen-
tielles Anwachsen des infektidsen Agens wider — das Senken der
Kurve ist Ausdruck des heraufkommenden natirlichen Schutzaufbaus
oder der Immunitat der Uberlebenden.

(1) Epidemien breiten sich zufallsmaRig aus ...
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(Il Resultierende Infektionskrankheiten sind hoch spezifisch und
Ausdruck der beschrankten genetischen Information der verursachen-
den Mikrobe. Und infolgedessen — ganz typisch — fur ... virale... Krank-
heiten weit spezifischer als [flr Erkrankungen durch] ... viel komple-
xere... Bakterien oder Pilze. Deshalb benennt man die Viren oder Mik-
roben ... auch nach der Krankheit, die sie verursachen. So wird zum
Beispiel das Influenza-Virus nach der Grippe benannt, das Poliovirus
nach der Poliomyelitis, das Hepatitis-Virus nach der Lebererkrankung,
die es [verursacht] ...

(IV) Mikrobielle, ... besonders virale Epidemien begrenzen sich selbst
und flammen so typischerweise saisonal auf, da sie eine antimikrobi-
elle und antivirale Immunitat hervorrufen und dementsprechend nach
genetisch resistenten Wirten selektieren.

Im Gegensatz hierzu sind folgende Krankheiten charakteristisch fiir
nicht-ansteckende, chemische oder physikalische Faktoren:

(1) Ihr zeitlich... unspezifischer Ablauf richtet sich nach der Dosis und
der Dauer der Toxinexposition,

(I) sie verbreiten sich nicht exponentiell, sondern entsprechend der
Menge oder der Expositionszeit der Toxine,

(1) sie verbreiten sich ... in Abhangigkeit von beruflichen Faktoren
und ... Lebensfiihrung oder ... gemaf Faktoren, ... die Umwelt oder ...
Ernahrung betreffen,

(IV) ihr spezifisches wie auch unspezifisches Spektrum hangt von der
Toxinart ab,

(V) sie werden begrenzt durch ... das Ende der Intoxikation, nicht aber
durch Selbst-Begrenzung, da sie keine Immunitat hervorrufen.
Ahnlich die amerikanische und européische AIDS-Epidemie:

(1) stetiges, nicht exponentielles Ansteigen,

(I) betraf vorzugsweise zu 85 % die mannliche Bevdlkerung,

(1) folgte ... dem UberméafRigen Gebrauch von Freizeit-Drogen und
dann dem weitreichenden Einsatz von Medikamenten gegen das
AIDS-Virus ... [Peter Duesberg and David Rasnick: The AIDS dilemma: drug dis-
eases blamed on a passenger virus. Genetica 104: 85-132, 1 998],

(IV) ... manifestiert sich nicht in einer oder nur einigen wenigen spezi-
fischen Krankheiten, so wie es von Epidemien durch Mikroben zu er-
warten ist.

(V) Kein Ausbreiten auf die ... Bevolkerung, die keine Drogen konsu-
miert. Man sieht bei AIDS ein verwirrendes Spektrum von ... unspezi-
fischen, heterogenen Krankheiten, was sich mit der Heterogenitat der
verursachenden Toxine vertragt. Eine Immunitat ... zeichnet sich nicht
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ab — aber die amerikanisch-europaische AIDS-Epidemie geht lang-
sam zurlick, da weniger Leute Freizeit-Drogen ... nehmen ...

Obige Zusammenfassung der amerikanisch-européischen AIDS-Epi-
demie zeigt Krankheitsmerkmale wie sie nur nicht-ansteckende, che-
mische oder physikalische Faktoren zeigen, nicht aber Viren!”
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sind fur all die ., AIDS* genannten Krankheiten verant-
wortlich, die das ortsiibliche Vorkommen diesbeziiglich
einschligiger Erkrankungen iibersteigen 297 208 209

207 “AIDS is a behavioural disease. It is multifactorial, brought on by
several simultaneous strains on the immune system — drugs, pharma-
ceutical and recreational, sexually transmitted diseases, multiple viral
infections (Dr. Gordon Stewart, Emeritus Professor of Public Health,
University of Glasgow, https://web.ar-
chive.org/web/20181222105032/http://www.virusmyth.com/aids/con-

troversy.htm, abgerufen am 24.01.2019).

208 Duesberg, P. H.: Aids acquired by drug consumption and other non-
contagious risk factors. Pharmac. & Ther. Vol. 55: 201-277, 1992:

“The hypothesis that human immunodeficiency virus (HIV) is a new,
sexually transmitted virus that causes AIDS has been entirely unpro-
ductive in terms of public health benefits. Moreover, it fails to predict
the epidemiology of AIDS, the annual AIDS risk and the very hetero-
geneous AIDS diseases of infected persons. The correct hypothesis
must explain why: (1) AIDS includes 25 previously known diseases
and two clinically and epidemiologically very different epidemics, one
in America and Europe, the other in Africa; (2) almost all American
(90%) and European (86%) AIDS patients are males over the age of
20, while African AIDS affects both sexes equally; (3) the annual AIDS
risks of infected babies, intravenous drug users, homosexuals who
use aphrodisiacs, hemophiliacs and Africans vary over 100-fold; (4)
many AIDS patients have diseases that do not depend on immunode-
ficiency, such as Kaposi's sarcoma, lymphoma, dementia and wasting;
(5) the AIDS diseases of Americans (97%) and Europeans (87%) are
predetermined by prior health risks, including long-term consumption
of illicit recreational drugs, the antiviral drug AZT and congenital defi-
ciencies like hemophilia, and those of Africans are Africa-specific.
Both negative and positive evidence shows that AIDS is not infectious:
(1) the virus hypothesis fails all conventional criteria of causation; (2)
over 100-fold different AIDS risks in different risk groups show that HIV
is not sufficient for AIDS; (3) AIDS is only “acquired’, if at all, years
after HIV is neutralized by antibodies; (4) AIDS is new but HIV is a
long-established, perinatally transmitted retrovirus; (5) alternative ex-
planations disprove all assumptions and anecdotal cases cited in sup-
port of the virus hypothesis; (6) all AIDS-defining diseases occur in
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e Der Missbrauch definierter Drogen fiihrt zu gleicherma-
Ben definierten Symptomen, die als Krankheitszeichen
von AIDS fehlgedeutet werden: Die Inhalation von Nit-
riten (Poppers) verursacht Kaposi-Sarkome, Kokain
fiihrt zu starkem Gewichtsverlust und das Anti-AIDS-

matched risk groups, at the same rate, in the absence of HIV; (7) there
is no common, active microbe in all AIDS patients; (8) AIDS manifests
in unpredictable and unrelated diseases; and (9) it does not spread
randomly between the sexes in America and Europe. Based on nu-
merous data documenting that drugs are necessary for HIV-positives
and sufficient for HIV-negatives to develop AIDS diseases, it is pro-
posed that all American/European AIDS diseases, that exceed their
normal background, result from recreational and anti-HIV drugs. Afri-
can AIDS is proposed to result from protein malnutrition, poor sanita-
tion and subsequent parasitic infections. This hypothesis resolves all
paradoxes of the virus-AIDS hypothesis. It is epidemiologically and
experimentally testable and provides a rational basis for AIDS control.”

209 Eleni Papadopulos-Eleopulos, Valendar F.Turner, David Causer,
and John M. Papadimitriou: AIDS IN THAILAND. An appraisal of the
data professing proof of heterosexual transmission. Rejected by two
journals 1995, https://web.ar-
chive.org/web/20160603203108/http://www.vi-
rusmyth.com/aids/hiv/epthai.htm, capture of 03.06.2016 (Abruf am
02.03.2019): “The data cited as evidence for widespread HIV infection
of Thai men by heterosexual contacts has been critically analysed. It
is concluded that these data do not prove that Thai men acquire HIV
by sexual contact with prostitutes specifically or by heterosexual con-
tact in general.”
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Medikament AZT 210 211 212 [2] bewirkt ebenso eine Im-
munsuppression wie Lymphome. Muskelatrophie oder
Demenz.

210 AZT: Azidothymidin, auch Zidovudin genannt, ist ein Derivat des Nukle-
osids Thymidin; es gehoért zu den nukleosidischen Reverse-Transkrip-
tase-Inhibitoren (NRTI), einer Gruppe antiretroviraler Substanzen. Ur-
springlich — erfolglos — als Anti-Krebs-Mittel eingesetzt, erlebte es
1986 (19877) eine Renaissance als Anti-AIDS-Medikament und 1990
als AIDS-Praventions-Mittel (Pecunia non olet!). Die Schreiberlinge
von Wikipedia — selbst keine Verschworungs-Theoretiker, wiewohl
Verschworungs-Praktiker — merken an: ,Einige AIDS-Leugner be-
haupten trotz gesicherter wissenschaftlicher Erkenntnisse Gber den
Zusammenhang von HIV und AIDS, dass nicht HIV AIDS verursacht,
sondern unter anderem AZT.“ Sic!

2" Die Deutsche AIDS-Hilfe selbst (die nicht gerade im Ruch der
AIDS-Leugnung steht) schreibt zu AZT ( Deutsche AIDS-Hilfe. maga-
zin.hiv, 20. Marz 2017, https://magazin.hiv/2017/03/20/so-gross-die-
hoffnung-war-so-schnell-ist-sie-wieder-verflogen/, abgerufen am 23.
1.2019): ,So grolk die Hoffnung war, so schnell ist sie wieder verflo-
gen.“ Mit AZT wurde 1987 erstmals ein vielversprechendes HIV-Medi-
kament zugelassen. Es enttauschte jedoch, warf ethische Fragen auf
und l6ste weltweit Proteste aus:

,Viele, die damals AZT nahmen, kotzten sich die Seele aus dem Leib.
Sie hatten Schittelfrost und gleichzeitig hohes Fieber. Schlimm war
zudem diese unendlich groRe Mudigkeit und Kraftlosigkeit. Man hatte
Uberhaupt keine Energie mehr. Das fihrte bei vielen zu dem Eindruck,
dass es ihnen oder ihren Freunden, bei denen sie das erlebten, mit
AZT noch schlechter ging als vorher ohne Medikament. Ich habe das
damals selbst im Freundeskreis erlebt. Man hatte manches Mal das
Gefuhl: Der stirbt jetzt nicht an Aids, der stirbt schon vorher an AZT ...
AZT/Retrovir galt seinerzeit als das teuerste verschreibungspflichtige
Medikament ... Als AZT auf den Markt kam, verlangte der Hersteller
daflir etwa 10.000 US-Dollar — pro Patient und Jahr. Die Hersteller
mussen sich damals dumm und dusselig verdient haben.*

212 Farber, Celia, et al.: AIDS: Words from the Front. SPIN Magazine,
1995, S. 189-193 [e.U.]:

174



1996 erschien (mit einem Vorwort des zuvor erwahnten Bioche-
mikers und Chemie-Nobelpreistragers Kary Mullis) Peter Dues-
bergs Buch ,, Inventing the AIDS Virus “ 3.

Im Verlags-Vorwort ist zu lesen: ,,Wenn Duesberg recht hat mit
seinen Ausfiihrungen tliber AIDS — und wir sind iiberzeugt, dass
er recht hat —, dann weist er einen der grofiten Wissenschaftsska-
ndale des Jahrhunderts nach.

“In August of 1989, the National Institutes of Health announced that
AZT had been found effective not just in treating AIDS but also in pre-
venting it. They pointed to an NIH study which supposedly proved that
when AZT was given to people who had antibodies to HIV but had not
yet developed AIDS, it slowed the onslaught of the disease ’signifi-
cantly’. Despite the fact that the study — which was intended to go on
for three years — was stopped after only nine months and that the data
was not yet published, it was established that anyone with a T-cell
count below 500 should take AZT as a preventive measure against
AIDS (that meant approximately 650,000 people in the U.S. alone).
The press, having access only to a two-page NIH press release and
not the study figures themselves, trumpeted the news without hesita-
tion: "HIV positive patients are twice as likely to get AIDS if they don't
take AZT.” Posters sponsored by AIDS organizations and Burroughs-
Wellcome, the pharmaceutical company that makes AZT, were plas-
tered on bus stops and subways, urging people to get tested for HIV
because early intervention with "'new treatments” could now “put time
on our side”.”

213 Peter Duesberg: Inventing the Aids Virus (Die Erfindung des AIDS-
Virus®). Regnery Publishing, Inc., Washington, D.C., 1996. Foreword
by Nobel Laureate Kary Mullis (Mit einem Vorwort des Nobelpreistra-
gers Kary Mullis).

Meines Wissens gibt es bisher keine deutschsprachige Ausgabe; bei
den angefiihrten Zitaten, soweit diese in deutsch wiedergeben werden,
handelt es sich jedenfalls um Ubersetzungen durch mich, den Autor
vorliegenden Buches
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Und Mullis fiihrt in seinem Vorwort 2!# aus: ,,Die ganze Kam-
pagne gegen eine Krankheit, die mehr und mehr als die Pest des
20. Jahrhunderts betrachtet wird, beruht auf einer Hypothese, an
deren Ursprung sich niemand erinnern kann ... SchlieBlich hatte
ich die Gelegenheit, einen der Koryphden der HIV- und AIDS-
Forschung, Dr. Luc Montagnier vom Pasteur-Institut, zu fra-
gen ... Montagneir antwortete [mir]: "Warum zitieren Sie nicht
den Bericht der Centers for Disease Control ?!°? " Ich entgegnete:
"'Das ist wohl nicht die Antwort auf die Frage, ob HIV AIDS
verursacht. Oder auch nicht.” "Nein’, [in der Tat nicht], gab er
[Montagnier] zu.*

214 Peter Duesberg: Inventing the Aids Virus ... Dort: Foreword XII:
»1he entire campaign against a disease increasingly regarded as a
twentieth-century Black Plague was based on a hypothesis whose or-
igins no one could recall ... Finally, | had an opportunity to question
one of the giants in HIV and AIDS research, Dr. Luc Montagnier of the
Pasteur Institute ... Montagnier said, "Why don't you quote the report
from the Centers for Disease Control?” | replied, ‘It doesn't really ad-
dress the issue of whether or not HIV is the probable cause of AIDS,
does it?” ‘No’, he admitted.”

215 Die Centers for Disease Control and Prevention (CDC: Zentren fiir
Krankheitskontrolle und Prédvention) mit Sitz in Druid Hills (nomen est
omen!) im Bundesstaat Georgia sind die Seuchen-Behdrde der Verei-
nigten Staaten: ,Die CDC ist dem Gesundheitsministerium unterstellt,
hat mehr als 12.000 Mitarbeiter und ein jahrliches Budget von umge-
rechnet etwa sechs Milliarden Euro. Sie ist nicht nur in den Vereinigten
Staaten aktiv, sondern weltweit, und ihre Aufgaben reichen von der
Verhiitung ansteckender Krankheiten Giber Nahrungsmittelsicherheit
bis hin zur Bekampfung von Krebs und Herzerkrankungen® (FAZ vom
16.12.2017, https://lwww.faz.net/aktuell/politik/trumps-praesident-
schaft/trump-verbietet-gesundheitsbehoerde-woerter-wie-transgen-
der-15344291.html, abgerufen am 24.01.2019).

176



Duesberg selbst fragt (rhetorisch) 2'°: Wie aber kdnnten mehr als

hunderttausend AIDS-Experten, darunter Arzte, Virologen, Im-
munologen, Epidemiologen, Pharmazeuten und ein halbes Dut-
zend Nobelpreistrager, irren?

Offensichtlich konnen sie. Irren. Oder wollen sie. Irren. Weil
dieser Irrtum ihre Karrieren befordert, ihnen Lohn und Brot
bringt. Den (angeblich) AIDS-Kranken (jedenfalls dann, wenn
sie sich behandeln lassen) jedoch den Tod. Gleichwohl: ,,Tunica
proprior pallio®, wusste schon Plautus — das Hemd sitzt bekannt-
lich ndher als der Rock.

Es gibt eine ganze Reihe von sog. AIDS-Leugner [3]; mittler-
weile kann man diese gar unterschiedlichen Gruppen zuteilen 2!7:

e Radikale®, welche die Existenz von humanpathogenen
Viren grundsitzlich leugnen (Stefan Lanka)

216 Peter Duesberg: Inventing the Aids Virus ..., page 9

217 Herz, M.: Die wunderbare Zwischenwelt des Virus'. In: Nusser, T.
und Strowick, E. [Hrsg.]: Krankheit und Geschlecht. Diskursive Affaren
zwischen Literatur und Medizin. Kdnigshausen und Neumann, Wurz-
burg, 2002. S. 23 ff. [Der angesehene Wissenschaftsverlag, der seit
jeher mit Druckkostenzuschlissen arbeitet — was dem einen sin Uhl,
ist dem andern sin Nachtigall —, schon vor Jahrzehnten meine Disser-
tationsschrift veroffentlicht, nie mit mir irgendwelche Tantiemen abge-
rechnet und mir kirzlich, auf ein Manuskript-Angebot, 8 Blicher be-
treffend, nicht einmal geantwortet hat: Oft ist’s der Schein allein der
bestimmet unser Sein.]
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e Eine Gruppe um Peter Duesberg, demzufolge das HI-Vi-
rus zwar existiere, aber nicht AIDS verursache 2'® 21

218 J Cohen: The Duesberg Phenomenon. A Berkeley virologist and
his supporters continue to argue that HIV is not the cause of AIDS. A
3-month investigation by Science evaluates their claims. Science 09
Dec 1994. Vol. 266, Issue 5191, pp. 1642-1644. DOI: 10.1126/sci-
ence.7992043:

»2Although mainstream AIDS researchers dismiss Duesberg’s ideas as
unsupportable, his challenge to the conventional wisdom is still win-
ning converts. The 'Group for the Scientific Reappraisal of the
HIV/AIDS Hypothesis’, a loose-knit coalition of which Duesberg is a
member, has organized an international symposium to be held in Bue-
nos Aires in April. The London Sunday Times picked up Duesberg’s
cause and has run a series of articles questioning HIV’s link to AIDS
and calling the African AIDS epidemic "a myth".”

219 Offener Brief an Prof. Peter Duesberg,
http://www.aids-wahrheits-tag.de/aids_kritik_de/aids/duesberg-let-
ters/index.html, abgerufen am 20.03.2019; e.U.

[mittlerweile, nur wenige Wochen spater, nur noch mit einem einzigen
Eintrag (vom 14.11.2014) - https://web.ar-
chive.org/web/20141114230215/http://www.aids-wahrheits-
tag.de/aids_kritik_de/aids/duesberg-letters/index.html, abgerufen am
15.04.2019 — im Internet-Archive (Way-back-Machine) zu finden; un-
ter der urspringlichen Internet-Adresse erscheint eine Website, die
sich ,AIDS-Wahrheits-Tag" nennt; ob dort die Wahrheit verkiindet wird,
habe ich nicht geprift]:

.Der Retrovirologe Peter Duesberg ist einer der wichtigsten AIDS-kri-
tischen Wissenschaftler tGiberhaupt. Seinem unermudlichen persoénli-
chen Einsatz vor allem verdanken wir, daf die AIDS-Kritik sich welt-
weit verbreitet hat. Er hat wahrscheinlich seine wissenschaftliche Kar-
riere daflr geopfert.

Dennoch ist Prof. Duesberg nun selbst Adressat von Kritik und Zwei-
feln aus den eigenen Reihen der sog. AIDS-Dissidenten. Der Grund
dafir ist, dal® Peter Duesberg offensichtlich nicht in der Lage ist, seine
Position, daR HIV isoliert worden sei und demnach existiere, wissen-
schaftlich zu untermauern. Man kann sich selbst davon tberzeugen,
indem man die entsprechende Debatte liest. Sie ist dokumentiert auf
der Seite: http://www.virusmyth.com/aids/award.htm.
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Die AIDS-kritische Bewegung ist durch diesen Umstand seit einiger
Zeit weltweit irritiert.

In diesem Kontext schrieb ich am 14. Dezember 1998 den im folgen-
den verdffentlichten offenen Brief per Email an Peter Duesberg:
Subject: letter to prof. duesberg

Date: Mon, 14 Dec 1998 16:18:31 +0100

From: Michael Nitsche <my...@...de>

Organization: TU Berlin

To: duesberg@rumms.uni-mannheim.de, duesberg@uclink4.berke-
ley.edu, peter@duesberg.com

CC: ..

Lieber Prof. Duesberg,

ich wende mich hiermit mit einem Anliegen an Sie, das mir schon seit
geraumer Zeit sehr am Herzen liegt. Ich schreibe diesen Brief nicht
nur an Sie allein, sondern als offenen Brief zum Mitlesen auch an ver-
schiedene AIDS-kritische Menschen und Organisationen, da mein An-
liegen meiner Auffassung nach nicht nur fir mich persdnlich, sondern
fur die ganze Welt wichtig ist, da es um die Klarung einer offenen,
elementaren wissenschaftlichen Frage geht, die die AIDS-Kritik schon
zulange beschaftigt: die Isolation und Existenz des sog. HI-Virus.
Zunachst aber méchte ich lhnen bei dieser Gelegenheit meinen ehrli-
chen und aus ganzem Herzen kommenden Dank aussprechen fiir Ih-
ren grofdartigen personlichen Einsatz im Zuge der Kritik der "HIV-
macht-AIDS-Hypothese’. Ohne Zweifel haben wir die weltweite Ver-
breitung der wissenschaftlichen Sicht, dal "HIV" das AID-Syndrom
nicht verursache, zum grofiten Teil lhnen zu verdanken. Wahrschein-
lich haben Sie dadurch schon etliche Leben gerettet. lhre wissen-
schaftliche Argumentation gegen die "HIV-macht-AIDS-Hypothese’
hat niemand bislang widerlegt. Dennoch werden Sie von der Wissen-
schaft als Ubeltater behandelt und nicht die Vertreter einer Hypothese,
die von Anbeginn an jeder Vernunft entbehrte. Ich wiinschen lhnen
wirklich aus tiefster Seele, dall die Welt eines hoffentlich nicht allzu
fernen Tages ihre groRartige wissenschaftliche (und gesellschaftliche)
Leistung bei der Falsifikation der "HIV-macht-AlIDS-Hypothese™ er-
kennt und Sie dementsprechend grof3zligig belohnt.

Gleichzeitig mache ich mir in letzter Zeit immer gréRere Sorgen, daf}
Sie lhren wohlverdienten ‘Heldenstatus” in der Wissenschaft und Ge-
sellschaft dieser vom AIDS-Establishment terrorisierten Welt durch lhr
eigenes Handeln ernsthaft aufs Spiel setzen. Ich will hnen erlautern,
warum:
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Indem Sie den Continuum-Award fir den Nachweis der Isolation und
Existenz des sog. "HI-Virus™ fur sich beansprucht haben, haben Sie
eine Debatte zwischen |hnen und Teilen der AIDS-kritischen Ge-
meinde losgetreten, die nicht zu Ende gefuhrt wurde und dadurch die
Dissidenten zur Zeit spaltet und der Bewegung insgesamt auf Dauer
schwer schaden kénnte.

Die auch im Internet dokumentierte wissenschaftliche Debatte zwi-
schen lhnen und Eleni Papadopulos-Eleopulos, Stefan Lanka und an-
deren endete fiir jeden Verstandigen ersichtlich auf dem derzeitigen
Stand, daR lhre Argumente fur die Existenz von "HIV" ausnahmslos
dekonstruiert wurden. Dennoch scheinen Sie nichts mehr weiter zu
dem Thema sagen zu wollen, so daf die Positionen von Papadopulos
und Lanka quasi unangefochten stehen bleiben und sich in letzter Zeit
weltweit immer weiter verbreiten.

Gleichzeitig mit der Verbreitung dieser wissenschaftlichen Position
aber wachst proportional der Zweifel an der Integritat lhrer wissen-
schaftlichen Position. Die AIDS-Dissidenten sind nicht AIDS-Dissiden-
ten, weil sie besonders dumm sind und Autoritdten unhinterfragt alles
glauben. Aber wem sage ich das. Das wissen Sie besser als ich.
AIDS-Dissidenten scheuen sich daher auch nicht davor, selbst lhre
wissenschaftlichen Positionen in Frage zu stellen und von lhnen eine
wissenschaftlich fundierte Antwort zu verlangen.

Ich weil} nicht, weshalb Sie eine Position, die Sie vor der Welt vertre-
ten, nicht argumentativ verteidigen, zumal wir alle Sie als einen Men-
schen schatzen gelernt haben, dessen Argumentationen geradezu
vernichtende Wirkungen haben.

Sie schauen zu, wie sich eine lhnen entgegengesetzte wissenschaft-
liche Position immer weiter verbreitet und den Zweifel an Ihnen immer
weiter starkt, und die Menschen sind ratlos, warum Sie dies zulassen.
Wenn die Positionen von Papadopulos, Lanka etc. falsch sind, dann
ware es doch eminent wichtig, die Verbreitung einer solch elementar
falschen Grundposition zur HIV-AIDS-Kritik schnellst moglich zu un-
terbinden, bevor der AIDS-kritischen Bewegung durch diese Wissen-
schaftler groRer und maoglicherweise zerstorerischer Schaden zuge-
fugt wird. Stellen Sie sich vor, eine auf Papadopulos/Lanka basierte
AIDS-Dissidenten-Bewegung wird eines Tages mit der Tatsache kon-
frontiert, dal® "HIV" durchaus isolierbar sei und die Eigenschaften ei-
nes Virus habe und demnach existiere. Wir waren dann ahnlich wis-
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e Die ,,Perth Group* um Eleni Papadopulos (s. hierzu
auch Kap. VIII: EIN DENKWURDIGES INTERVIEW.
ZUR ERKLARUNG DER , AIDS-LUGE®), der — vor-
genannter Gruppe — zufolge es sich bei HIV um ein en-
dogenes Retrovirus handelt (s. zuvor), das in den Expe-
rimenten von Montagnier (und Gallo? - s. ebenfalls zu-
vor) entstanden sei

e Eine weitere Gruppe um Etienne de Harven; dieser weist
darauf hin, dass keinerlei elektronenmikroskopische
Aufnahmen des sog. HI-Virus” vorliegen (obwohl seit
den 1960-er Jahren immer elaboriertere Methoden zum
elektronenmikroskopischen Nachweis von Viren entwi-
ckelt wurden 2%°); allenfalls sei, gelegentlich, von ,,virus-

senschaftlich in die Irre gefuihrt worden, wie all die Menschen, die im-
mer noch an die "HIV-macht-AIDS-Hypothese” glauben. Wollen Sie
das zulassen?

Ich bitte Sie instandig, Prof. Duesberg, wenn Sie wissenschaftliche
Argumente haben, die die wissenschaftliche Position von Papadopu-
los, Lanka etc. zu Fall bringen k6nnen, dann bringen Sie sie unbedingt
vor. Bitte flihren Sie die von Ihnen begonnene Debatte auf wissen-
schaftliche Weise weiter, damit lhre Position nicht fallengelassen wird
und nach und nach Papadopulos/Lanka sich durchsetzen werden ...
Seien Sie ganz herzlich gegruft,

Michael Nitsche*

Eig. Anmerkg.: Weder Peter Duesberg noch andere konnten bis dato
(Fruhjahr 2019) nachweisen, dass ein HI-Virus isoliert wurde und folg-
lich existiert.

220 De Harven, E. Retroviruses: the recollections of an electron micros-
copist. Reappraising AIDS 6.11 (1998): 4-7:

“The importance of electron microscopy in the emergence of modern
cell biology, between 1945 and 1965, is unanimously recognized. Un-
questionably, the relationships between cell structures and cell func-
tions would never have been elucidated without the high resolving
power of the electron microscope (EM). What is less generally recog-
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like-partcles* berichtet worden, welcher Umstand indes

niemand (von der Existenz eines HIV) {iberzeugen
kénne 221 222

nized, however, is the role virus research had in the study of cell ultra-
structure [e.U.]. Historically, when Ridenberg filed the patent for the
electron microscope in 1931 (1), his motivation stemmed from the
hope of visualizing the polio virus! And during the WW2 years, when
electron microscopes started to be accessible to biologists, attempts
to visualize “virus particles” associated with cancer cells of laboratory
animals received first priority. Albert Claude, working at the Rockefel-
ler Institute, succeeded in demonstrating the Rous sarcoma virus in

chicken fibroblasts [Claude, A (1947-1948). Studies on cells: morphology, chemical
constitution, and distribution of biochemical functions. The Harvey Lectures, Series XLIII,

pp 121-164). And a few years later, Keith Porter et al. had a similar suc-
cess in imaging the ‘milk factor” in murine mammary adenocarcino-

mas cells [Porter KR & Thompson HP (1948). A particulate body associated with
epithelial cells cultured from mammary carcinoma of mice of a milk factor strain. J. Exp.

Med.,88:15-85]. The viral etiology of Rous sarcoma in chickens and of
mammary tumors in mice were well established by microbiological ul-
trafiltration experiments, years before the EM pictures were pub-
lished.”

221 Etienne de Harven: RETROVIRUSES. The Recollections of an
Electron Microscopist. Reappraising AIDS Nov./Dec. 1998,
http://www.virusmyth.com/aids/hiv/iedhrecol.htm,  abgerufen = am
26.01.2019 [e.U.]:

»For an electron microscopist who spent most of his research career
studying retroviruses associated with murine leukemias and who fol-
lowed closely their hypothetical impact on the field of human oncology,
it was predictable that contemporary AIDS research was completely
on the wrong track ... "Virus-like particles” were occasionally reported
but convinced nobody. Typical viruses were never conclusively
demonstrated. This was in sharp contrast with the highly reproducible
demonstration, by EM, of viruses in a variety of murine and avian leu-
kemias and tumors.*

222 Ftienne de Harven ist emeritierter Professor fiir Pathologie an der
Universitat Toronto. Er war der erste, der (1956) elektronenmikrosko-
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pisch das Friend virus bei muriner Leukamie nachweisen konnte (Vi-
remia in Friend Leukemia: the electron microscope approach to the
problem which appeared in Pathologie-Biologie, vol 13, pp. 125-134).
“Dangerously enough, EM was progressively dismissed in retrovirus
research after 1970. Molecular biologists started to rely exclusively on
various ‘'markers’, and what was sedimenting in sucrose gradient at
density 1.16 gm/ml was regarded as "pure virus’. It is only in 1997,
after fifteen years of intensive HIV research, that elementary EM con-
trols were performed, with the disastrous results recently reviewed in
Continuum. How many wasted efforts, how many billions of research
dollars gone in smoke...

Horrible.

Errare humanum est sed diabolicum perseverare ...Etienne de Harven,
MD

Member of The Group for the Reappraisal of the HIV/AIDS Hypothesis
Prof. Emerit. (Pathology) University of Toronto* (https://web.ar-
chive.org/web/20171123143913/http://www.vi-
rusmyth.com/aids/news/edhlettercont.htm, abgerufen am 27.02.2019).
Brecht hat es auf seine Weise ausgedriickt:

»Galilei: Sagen Sie nichts von Schwierigkeiten! Ich habe mich

von der Pest nicht abhalten lassen, meine Notierungen

fortzusetzen.

Mucius: Herr Galilei, die Pest ist nicht das schlimmste.

Galilei: Ich sage lhnen: Wer die Wahrheit nicht weiB, der

ist bloB ein Dummkopf. Aber wer sie weiB und sie eine

Liige nennt, der ist ein Verbrecher! Gehen Sie hinaus aus

meinem Haus*

(Bertolt Brecht: Leben des Galilei. Schauspiel. 9. Nach achtjahrigem
Schweigen wird Galilei durch die Thronbesteigung eines neuen Paps-
tes, der selbst Wissenschatftler ist, ermutigt, seine Forschungen auf
dem verbotenen Feld wieder aufzunehmen. Die Sonnenflecken).

Und wenn man/Frau nun bedenkt, dass Galilei doch nicht recht hatte
(s. Richard A. Huthmacher: Von der Mar, die Erde sei eine Kugel. Wie
unsere Oberen uns beliigen und betriigen. Band 1. 1. Auflage. Nor-
derstedt, 2017) und die Erde eben keine Kugel, sondern eine Scheibe
ist, wird alles noch ein Gran komplizierter.
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Einen guten Uberblick iiber den Forschungsstand der sog.
AIDS-Dissidenten gibt ,,Virusmyth. A Rethinking AID$ Web-
site* (https://web.ar-
chive.org/web/20181222105026/http://www.virus-
myth.com/aids/, abgerufen am 26.01.2019 und letzter derzeit
verfiigbarer Screenshot der zwischenzeitlich geldschten Uber-
sichtsarbeit von Robert Laarhoven: ,Robert Laarhoven, a long-
time AIDS rethinker and founder of the VirusMyth website, died
of lung disease in November, 2014. He will be missed by the
entire community. Rethinking AIDS will ensure that as much as
possible the VirusMyth website lives on“ — https://web.ar-
chive.org/web/20181106171446/http://www.vi-
rusmyth.com/aids/memoriam.htm, Abruf dito):

» “If there is evidence that HIV causes AIDS, there should
be scientific documents which either singly or collec-
tively demonstrate that fact, at least with a high proba-
bility. There is no such document* (Dr. Kary Mullis, Bi-
ochemist, 1993 Nobel Prize for Chemistry) **

» “Up to today there is actually no single scientifically re-
ally convincing evidence for the existence of HIV. Not
even once such a retrovirus has been isolated and puri-
fied by the methods of classical virology* (Dr. Heinz
Ludwig Sdnger, Emeritus Professor of Molecular Biol-
ogy and Virology, Max-Planck-Institutes for Biochemis-
try, Miinchen) ™%

223 Laarhoven, R.: Virusmyth. A Rethinking AID$ Website. Internet-Ar-
chive/Wayback Machine, Screenshot vom 22.12.2018, https://web.ar-
chive.org/web/20181222105026/http://www.virusmyth.com/aids/
(Abruf am 26.01.2019)
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» “I donot regard the causal relationship between HIV and
any disease as settled. I have seen considerable evidence
that highly improper statistics concerning HIV and AIDS
have been passed off as science, and that top members of
the scientific establishment have carelessly, if not irre-
sponsible, joined the media in spreading misinformation
about the nature of AIDS (Yale Scientific, Fall 1994)*:
Dr. Serge Lang, Professor of Mathematics, Yale Univer-
sity 224

» “In the old days it was required that a scientist address
the possibilities of proving his hypothesis wrong as well
as right. Now there's none of that in standard HIV-AIDS
program with all its billions of dollars* (Dr. Richard
Strohman, Emeritus Professor of Cell Biology at the Uni-
versity of California at Berkeley) ™*

» “HIV is an ordinary retrovirus. There is nothing about
this virus that is unique. Everything that is discovered
about HIV has an analogue in other retroviruses that
don’t cause AIDS. HIV only contains a very small piece
of genetic information. There’s no way it can do all these
elaborate things they say it does* (Dr. Harvey Bialy, Mo-
lecular Biologist, former editor of Bio/Technology and
Nature Biotechnology) ™%

224 \flirusmyth Homepage, Controversy, Internet-Archive/Wayback Ma-
chine, Screenshot vom 22.12.2018, http://lwww.vi-
rusmyth.com/aids/controversy.htm, abgerufen am 26.01.2019
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» “Unfortunately, an AIDS “establishment” seems to have
formed that intends to discourage challenges to the
dogma on one side and often insists on following dis-
credited ideas on the other (Dr. Roger Cunningham, Im-
munologist, Microbiologist and Director of the Centre
for Immunology at the State University of New York at
Buffalo in: Sunday Times [London], 3 April 1994) -

» Dr. Gordon Stewart, Emeritus Professor of Public
Health, University of Glasgow: “AlDS is a behavioural
disease. It is multifactorial, brought on by several simul-
taneous strains on the immune system-drugs, pharma-
ceutical and recreational, sexually transmitted diseases,
multiple viral infections* ®®%. S. auch 2%

» “The sentence of death accompanying the medical diag-
nosis of AIDS should be abolished* (Dr. Alfred Hdssig,
1921-1999, former Professor of Immunology at the Uni-
versity of Bern, and former director Swiss Red Cross
blood banks in: Sunday Times (London) vom 3. April

199 4) loc. cit., i.e.: Virusmyth Homepage, Controversy, Internet-Archive/Way-
back Machine, Screenshot vom 22.12.2018, https://web.ar-
chive.org/web/20181222105026/http://www.virusmyth.com/aids/

225 Gordon T. Stewart: The epidemiology and transmission of AIDS: a
hypothesis linking behavioural and biological determinants to time,
person and place. Genetica 95: 173-193, 1995 [eig. Hervorhebung]:

“An alternative hypothesis is proposed, linking the incidence of AIDS
to the evolution of contemporary risk behaviour in particular commu-
nities and locations in the USA, UK and probably in most of Europe.”
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» “The HIV-causes-AIDS dogma represents the grandest
and perhaps the most morally destructive fraud that has
ever been perpetrated on young men and women of the
Western World* (Dr. Charles Thomas, former Professor
of Biochemistry, Harvard and John Hopkins Universities
in: Sunday Times (London), ebenfalls vom 3. April 1994)

loc. cit., e.U.

» Dr. Joseph Sonnabend, New York Physician, founder of
the American Foundation for AIDS Research (Sunday
times, London, 17 May 1992): “The marketing of HIV,
through press releases and statements, as a killer virus
causing AIDS without the need for any other factors, has
so distorted research and treatment that it may have
caused thousands of people to suffer and die** ° ¢ [Eig.
Anm.: Die Opfer diirften nicht nach Tausenden, eher
nach Hunderttausenden, mehr noch: nach Millionen zéh-
len.]

» Dr. Andrew Herxheimer, Emeritus Professor of Pharma-

cology, UK Cochrane Centre, Oxford (in: Continuum **°,

226 Continuum erschien von Dezember 1992 bis Februar 2001 in Lon-
don (insgesamt 24 Ausgaben in unregelmafiger Abfolge) und stellte
die schulmedizinische HIV-AIDS-Mar in Frage und Abrede. Mitarbei-
ter/Wissenschaftlicher Berater waren:

Michael Baumgartner, I.F.A.S., Switzerland; Lluis Botinas, Co-ordina-
tor COBRA, Spain Leon Chaitow, ND, DO, MRO, England; Kevin Cor-
bett, BA(Hons), HDFA, MSc, RGN, England; Prof. Peter Duesberg,
Molecular Biologist, USA; Nigel Edwards, MA (Oxon), Journa-
list/Broadcaster, England; Michael Eliner, DD, MSH, CHt, President
HEAL, USA,; Felix de Fries, Public Relations Consultant, Switzerland;
Volker Gildemeister, MA, DPhil (Oxon), Biochemist, England; Dmitri
Gouskov, PhD, Sociologist, Ukraine; Prof. Alfred H&ssig, Immunolo-
gist, Switzerland: Neville Hodgkinson, Author/Journalist, England;
Christine Johnson, Science Information Co-ordinator, USA; Dr. med.
Heinrich Kremer, Germany; Stefan Lanka, PhD, Virologist, Germany;
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Oktober 2000; i.e.: vol. 6, no %2, October 2000): “I think
zidovudine [AZT] was never really evaluated properly
and that its efficacy has never been proved, but it's tox-
icity certainly is important. And I think it has killed a lot
of people. Especially at the high doses. I personally think
it not worth using alone or in combination at all” °P- it

» Dr. Etienne de Harven, Emeritus Professor of Pathology,
at the University of Toronto: “Dominated by the media,
by special pressure groups and by the interests of several
pharmaceutical companies, the AIDS establishment ef-
forts to control the disease lost contact with open-minded,
peer-reviewed medical science since the unproven
HIV/AIDS hypothesis received 100% of the research
funds while all other hypotheses were ignored” *+©-,

John Lauritsen, Publisher and Writer, USA; Joan Shenton, Broad-
caster/Journalist, England; Prof. emeritus Gordon Stewart, Public
Health, England; Djamel Tahi, Filmmaker; France Margaret Turner ,
BEd, Writer/Equality Consultant, England; Michael Verney-Elliott,
Writer/Journalist, England; lan Young, Poet/Author, Canada
(http://www.immunity.org.uk/wp-content/uploads/2013/06/v6n1n2.pdf,
abgerufen am 26.01.2019, eig. Hervorhbg.).
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Offensichtlich sind es nicht nur ein paar und ebenso wenig ir-
gendwelche ,,Hansel“ 227228 die das profitable HIV-AIDS-Mir-
chen, das uns mittlerweile seit fast 40 Jahren erzahlt wird, hin-
terfragen, in Abrede stellen, ad absurdum fiihren. Gegen jeden
Spott und Hohn ?*. Allen Wikipedia-Liigen *° zum Trotz .
Quod demonstrandum erat, est et erit.

227 Auch der Chemie-Nobelpreistrager Walter Gilbert (der 1980 — zu-
sammen mit Paul Berg und Frederick Sanger — den Nobelpreis fir
Chemie fiir seine Methoden zur Bestimmung der Basensequenz in
Nukleinsauren erhielt) fiihrt aus, dass er nicht Gberrascht ware, wenn
es eine andere Ursache von AIDS gabe, mehr noch: wenn HIV noch
nicht einmal an AIDS beteiligt ware* (Rapoport, R.: AIDS: The Unans-
wered Questions. Oakland Tribune vom 22. Mai 1989, S. A1-A2;
Duesberg, P.: Inventing the AIDS Virus. Regnery Publishing, 1996, p.
237).

228 3. auch: Nobelpreistrager zweifeln an AIDS, https://www.y-
outube.com/watch?v=ZU1Yez1UA2g (Abruf am 06.07.2019)

228 Thomas, J. C., Mullis, K. B. (1994). What causes AIDS?. Rea-
son, 26(2), 18-23:

“Leading biochemical scientists, including University of California at
Berkeley retrovirus expert Peter Duesberg and Nobel Prize winner
Walter Gilbert, have been warning for years that there is no proof that
HIV causes AIDS. The warnings were met first with silence, then with
ridicule and contempt. In 1990, for example, Nature published a rare
response from the HIV establishment, as represented by Robin A.
Weiss of the Institute of Cancer Research in London and Harold W.
Jaffe of the U.S. Centers for Disease Control. Weiss and Jaffe com-
pared the doubters to people who think that bad air causes malaria.
‘We have . . . been told,” they wrote, "that the human immunodefi-
ciency virus (HIV) originates from outer space, or as a genetically en-
gineered virus for germ warfare which was tested in prisoners and
spread from them. Peter H. Duesberg’s proposition that HIV is not the
cause of AIDS at all is, to our minds, equally absurd.*

20 Wikipedia: AIDS, https://de.wikipedia.org/wiki/AIDS#Abwei-
chende_Thesen, abgerufen am 15.04.2019:
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.Der Anteil der HIV-Infizierten liegt im weltweiten Durchschnitt bei etwa
0,8 % der 15- bis 49-Jahrigen, erreicht in einzelnen afrikanischen
Staaten jedoch Werte um 25 %. Durch die effektivere Behandlung von
HIV-Infizierten mit neuen Medikamenten ist AIDS in Mitteleuropa sel-
tener geworden ...

Gemal Falldefinition der Europaischen Kommission gilt ein bestéatig-
ter positiver HIV-Test als Nachweis der HIV-Infektion ...

Das HI-Virus wird mit den Korperflissigkeiten Blut, Sperma, Vaginal-
sekret, Liquor und Muttermilch Ubertragen ...

Das Risiko einer Infektion eines Kindes durch eine HIV-infizierte Mut-
ter wahrend der Schwangerschaft oder wahrend der Geburt wird auf
10 bis 30 % geschatzt. Bei bekannter HIV-Infektion der Mutter kann
das Risiko einer Ubertragung auf das Kind durch die Gabe antiretro-
viraler Medikamente (an die Mutter vor und das Kind nach der Geburt),
die Geburt durch Kaiserschnitt und den Verzicht auf das Stillen des
Kindes auf unter ein Prozent vermindert werden ...

Bluttransfusionen bergen ebenfalls das Risiko einer HIV-Infektion ...
Auch Arzte und pflegerisches Personal haben ein gewisses Risiko der
Ansteckung bei Nadelstichverletzungen im OP oder nach Punktionen
an infizierten Patienten ...

[Es] besteht die Moglichkeit einer medikamentdsen postexpositionel-
len Prophylaxe (PEP). Diese bietet den bestmdglichen Schutz, wenn
die Behandlung innerhalb von zwei Stunden nach Exposition begon-
nen wird, kann aber bis zu 24 Stunden nach intravendser und bis zu
72 Stunden nach anderer Exposition Uber die Schleimhaute noch im-
mer wirksam sein ... Die Medikation der PEP entspricht im Wesentli-
chen der antiretroviralen Therapie eines HIV-positiven Patienten und
dauert in der Regel vier Wochen ...

Mit Highly active antiretroviral therapy (HAART) wird die medikamen-
tése Kombinationstherapie aus mindestens drei antiretroviralen Wirk-
stoffen bezeichnet. Ziel von HAART ist, das Immunsystem zu rekon-
stituieren und den Ausbruch des Krankheitsbildes AIDS zu verhin-
dern ... Antiretrovirale Therapie kann die Lebenserwartung HIV-Infi-
zierter deutlich verlangern ... Eine einmal begonnene ART sollte nicht
mehr abgesetzt werden, um Resistenzbildung zu verhindern ...

Ein ausreichend effektiver HIV-Impfstoff existiert bisher nicht [welch
euphemistische Umschreibung flr die vergeblichen Versuche, gegen
ein nicht existierendes, jedenfalls nicht pathogenes Virus einen — wie
bei anderen Impfungen auch — nicht funktionierenden Impfschutz zu
entwickeln!] ...
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Sogar Montagnier hochstselbst gibt zu: ,,Es gibt keinen wissen-
schaftlichen Beweis dafiir, dass HIV AIDS verursacht* 2*!. S.
auch %2,

Die HIV/AIDS-Pandemie hat ihre schlimmsten Ausmafe sudlich der
Sahara ...[,] ca. einer von zwanzig Erwachsenen ist infiziert ... In eini-
gen Landern hatte sich durch die Immunschwacheerkrankung die Le-
benserwartung um mehr als zehn Jahre gesenkt ... In Siidafrika wa-
ren 2001 ca. 15,3 % der Bevdlkerung an HIV/AIDS erkrankt.”
Vorgenannte Behauptungen von Wikipedia sind schlichtweg falsch,
gleichwohl — durch ein bereits Jahrzehnte dauerndes Framing — so im
allgemeinen Bewusst-Sein und Unterbewusst-Sein verankert, dass
sie als geradezu unumstdRliche ,Wahrheiten® gelten!

Derart funktioniert Gehirnwasche, so werden Lugen zu vermeintlichen
Tatsachen, so werden wir, die Untertanen, von unseren ,Oberen” be-
logen und betrogen.

Und wer gegen diese seine ,Oberen” aufbegehrt, wer die Lige Lige
nennt, muss damit rechnen, in seiner gesellschaftlichen Reputation
verleumdet, in seiner wirtschaftlichen Existenz vernichtet, in seinem
physischen Dasein zerstort zu werden. Letzteres nennt man schlicht-
weg auch: ermordet zu werden. Wie meine geliebte Frau; ich habe
hinlanglich dartber berichtet.

21 AIDS: Die grossen Zweifel. Co-Produktion von TSR und ARTE.
arte-Doku von Djamel Tahi, ausgestrahlt am 14. Marz 1996,
http://forums.mozillazine.org/viewtopic.php?t=206213

(Streaming Uber Windows Explorer; bei Mozilla Firefox muss ActiveX-
Plugin installiert sein)

232 Interview mit Prof. Luc Montagnier, dem Entdecker von ,HIV*
Ausschnitt aus dem Film “House of Numbers*®: “We can be exposed to
HIV many times without being chronically infected. Our immune sys-
tem will get rid of the virus within a few weeks, if you have a good
immune system®,
http://www.youtube.com/watch?v=WQoNW710nT4http://re-

ducetheburden.org/?p=2268.
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Indes: Kaum ein Verlag publiziert solche Erkenntnisse — des
Brot ich ess, des Lied ich sing. Mithin: Die Hand zu beiflen, die
einen fiittert, ist auch in den Kreisen jener Verschworungs-Prak-
tiker, die sich Buch-Verlage nennen, mehr als uniiblich. Denn
dazu briuchte es Mut. Der Michtigen Diener jedoch sind
schlichtweg feige. Was ich bei jedem einzelnen Buch, das ich
publizieren will, erfahre. Und erleide. Gleichwohl: Der Herr (im
Himmel) sei ihrer Seele gnadig.

(Wie ich mir unléngst auch in einer Email an eine Cousine, eine
hochrangigen BKA-/Interpol-Mitarbeiterin, anzumerken er-
laubte. Nichtsdestotrotz: Der Teufel soll sie holen. Sie und sie.
Fiir all das Leid und Ach, das sie iiber ach so viele Menschen
gebracht.)

Eine {iberaus plausible Erkldrung fiir das ,,Mysterium AIDS®,
fiir dessen Atiologie und Pathogenese, nicht zuletzt fiir den so-
zio-0konomischen Hintergrund, vor dem sich ein solches —
gleichermalflen lukratives wie menschenverachtendes — Phino-
men entwickeln konnte und seit mehr als einer Generation mit
Krallen und Klauen verteidigt wird — von denen, die wirtschaft-
lich davon profitieren, auch wenn dies Millionen und Abermil-

lionen von Menschenleben kostet —, liefert Heinrich Kremer 2*3
234.

233 Lt. Psiram (dem Internet-Portal von Verschworungs-Praktikern, die
andere als Verschwodrungs-Theoretiker bezeichnen) studierte Kremer
von 1958 bis 1965 Medizin, anschliefend Soziologie und Politologie,
war in der Therapie von Suchtkranken, als Sozialmediziner, als Arztli-
cher Leiter einer Fachklinik fur Drogenabhangige und schlieRlich in
der Virologie und Krebsforschung tatig (https://www.psiram.com/de/in-
dex.php/Heinrich_Kremer, abgerufen am 27.01.2019).

234 Zitiert nach: raum&zeit, Ausgabe 114/2001,
https://www.raum-und-zeit.com/gesundheit/krebs/die-toedlichen-irr-
tuemer-der-krebs-aids-therapeuten.html, abgerufen am 27.01.2019
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,Die chemischen Substanzen, mit denen so genannte AIDS-
Kranke seit Anfang der 80iger Jahre behandelt werden, 16sen ge-
nau die Krankheiten aus, die sie angeblich heilen. Um Schadens-
ersatzprozessen ungeheuren Ausmafes zu entgehen, liel die
Pharma-Industrie ein angeblich tédliches Virus erfinden, das
"HIV’. Dieses Virus 16st angeblich die unheilbare Krankheit
AIDS aus. Mit Hilfe von Bactrim, AZT etc., so behauptet die
Pharma-Industrie, kann die angeblich tddliche Immunschwéche
AIDS zwar nicht geheilt, aber das Leben der "Verseuchten” ver-
langert werden. Tatsdchlich fithren jedoch genau die in AZT etc.
enthaltenen chemischen Substanzen zu der Immunschwéche —
und bei geniigend langer und hoch dosierter Einnahme — zum
Tod ...

Unter den Homosexuellen in den Metropolen der USA und in
Europa grassierte in den 70er Jahren die Poppers-Sucht, die In-
halation von Stickstoffgasen als sexuelles Dopingmittel zur
muskuldren Afterentspannung beim analrezeptiven Ge-
schlechtsverkehr und zur verldngerten Penissteife. In Tierexpe-
rimenten konnten Wissenschaftler nachweisen, dass Stickstoft-
gase, Amylnitrit und andere, dullerst gefdhrliche suppressive
Substanzen sind. In den medizinischen Publikationen {iber die
ersten homosexuellen AIDS-Patienten kann jeder nachlesen,
dass sdmtliche Patienten die gefahrlichen Stickstoffgase (Nitrite)
inhaliert haben. Nitrite und die Aza-Gruppe des Azathioprin ha-
ben ein vergleichbares Stickstoffwirkprofil. Die Substanzgrup-
pen bilden Nitrosothiole und Nitrosamine und hemmen dadurch
bestimmte Fermente in den Atmungsorganellen unserer Zellen,
den Mitochondrien ...

(Die todlichen Irrtimer der Krebs-/AIDS-Therapeuten. Interview mit
dem Krebs-/AIDS-Forscher, Medizinaldirektor i.R. Dr. med. Heinrich
Kremer)
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Die Folge ist die Blockade der sauerstoffabhingigen Zellatmung.
Die Zellen sterben ab oder schalten um auf die fiir Krebszellen
typische Energiebereitstellung durch sauerstoffunabhéngige Gi-
rung. Nicht nur diese Inhalationspraxis war jedoch fiir diese Vor-
ginge verantwortlich, sondern auch der stark verbreitete Mif3-
brauch von immunsupressiven Antibiotika. Zahlreiche Untersu-
chungen in den 70er Jahren hatten demonstriert, dass Homose-
xuelle mit hdufig wechselnden Geschlechtspartnern (promiskui-
tiv) unter allen Risikogruppen in USA und Europa die bei wei-
tem hochste Infektionsbelastung aufwiesen.

Als Wunderwaffe gegen Multiinfektiositdt galt seit 1969 das
Chemo-Antibiotikum Bactrim, das neben einem Sulfonamid die
Substanz Trimethoprim enthélt. Die promiskuitiven Homosexu-
ellen waren die Risikogruppe mit dem hochsten Konsum von
Bactrim, das als “eine der erfolgreichsten Substanzen gilt, die
jemals entwickelt wurde” (Aussage des weltweit groften
Bactrim-Herstellers, des Schweizer Pharmakonzerns Hoffmann-
La Roche). In Wirklichkeit ist Bactrim eine der gefahrlichsten
Substanzen. Bactrim wird jahrlich mehr als 5% der Bevdlkerung
verordnet. Wegen der Strukturanalogie des Stickstoft-Wirkpro-
fils von Azathioprin und Trimethoprim priifte man bereits 1970
in England tierexperimentell die immunsuppressiven Eigen-
schaften von Trimethoprim. Das Ergebnis war vollig eindeutig:
Trimethoprim, in vergleichbaren Dosierungen wie bei der
Bactrim-Behandlung beim Menschen, verhinderte die Absto-
Bung von Hauttransplantaten genauso lange wie Azathioprin.
1971 wurde nachgewiesen, dass nach Bactrim-Behandlung be-
reits nach tiblicher therapeutischer Dosis und Verordnungsdauer
systemische Candida-Pilzinfektionen, eine der haufigsten
AIDS-Indikatorkrankheiten, auftraten. 1981 wurde demonstriert,
dass Bactrim massive DNA-Schidden in menschlichen Zellen be-
reits nach kurzer Einnahmedauer verursachte. Anfang der 80er
Jahre verabreichte man tierexperimentell Antibiotika wie
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Bactrim zusammen mit Nitrogasen. Das Ergebnis: es entwi-
ckelte sich Krebs ...

Obwohl die AIDS-Ursachen offensichtlich waren, erkldrte man
die AIDS- und Krebserkrankungen der Homosexuellen fiir rét-
selhaft und postulierte stattdessen ein ‘neues Virus™ als Krank-
heitsursache. Anderenfalls hétte man eine Pharma-Katastrophe
mit unabsehbaren Konsequenzen zugeben miissen. Es gibt eine
medizinhistorische Parallele: In den 60er Jahren traten in Japan
massive Muskel- und Nervenschidden mit hoher Sterblichkeit
auf, die als ritselhaft galten. Virusforscher behaupteten, sie hét-
ten ein ‘neues Virus als Ursache dieser Erkrankungen entdeckt,
diese Krankheitstheorie wurde weltweit in allen medizinischen
Lehrbiichern iibernommen. Jahre spiter fiel einigen Arzten auf,
dass alle diese angeblich virusinfizierten Patienten gegen Amo-
ben-Diarrhoe mit dem Prédparat Entero-Vioform des Schweizer
Pharmakonzerns Ciba-Geigy behandelt worden waren. Das Pri-
parat wurde nach Schadensersatzprozessen aus dem Handel ge-
zogen, und es traten keine neuen Krankheitsfille mehr auf. Das
‘neue Virus” hatte nie existiert. Das Antiparasitikum Entero-Vio-
form hat ebenso ein mitochondrien-toxisches Wirkprofil wie
Azathioprin, Bactrim, Nitrite usw.

... Man behandelte alle AIDS-Patienten ausgerechnet mit dem
immunotoxischen Chemo-Antibiotikum Bactrim und verwand-
ten Substanzen als Langzeit-Prophylaxe gegen die Lungen-Pilz-
infektion PCP [Pneumocystis carinii, heute Pneumocystis jiro-
vecii genannt], ab 1987 zusétzlich gegen "HIV" mit Azidothy-
midin (AZT), erweiterte ab 1989 die AZT-Medikation auf symp-
tomlose "HIV-Positive” und verordnete in den 90er Jahren eine
ganze Batterie von AZT verwandten Substanzen plus anderen
Mitochondrien-toxischen Praparaten als "Cocktail - oder "Com-
bitherapie’. [S. Teilband 2, Parerga und Paralipomena zu: HIV-
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Viren wurden nie nachgewiesen. Und HIV-Gene sind Bestand-
teile des menschlichen Genoms; dort Anmerkung [6].]

Diese Substanzen haben bei den Patienten friiher oder spéter ge-
setzméBig AIDS und Krebs erzeugt. Natiirlich héitte keiner der
Betroffenen diese medizinischen Experimente mitgemacht,
wenn man erklart hitte, man wolle gezielt die zelluldre Immun-
abwehr medikamentds ausschalten, um die Immuniiberwa-
chungs-Krebstheorie zu iiberpriifen. [Diese Theorie wird in zi-
tiertem Artikel schliissig erldutert; es wiirde indes den Rahmen
vorliegenden Buches sprengen, hierauf ndher einzugehen.] Die
inszenierte Todesangst vor der "todlichen HIV-Infektion” machte
die Patienten und die Eltern von Neugeborenen und Kindern mit
"HIV-positivem” Testergebnis kooperationswillig flir die unbe-

fristete Einnahme von AZT etc. und Bactrim etc* rum&zeit, Ausgabe
114/2001 (wie benannt zuvor; e.U.)
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Zu weiteren Verdffentlichungen von Kremer siehe auch 2% %3¢,

235 Kremer, H.: Die stille Revolution der Krebs- und AIDS-Medizin. Ver-
lag Tisso, Wenden, 7. erweiterte Neuauflage 2012:

,Die Diagnose eines Laborbefundes "HIV-positiv’, also die Feststel-
lung eines positiven Testergebnisses im so genannten Anti-HIV-Anti-
korpertest kann nicht handlungsleitend sein, da es keinen so genann-
ten HIV-Test gibt, weder im ELISA-Testverfahren noch im Westernblot-
Verfahren, welcher EiweilRe eines 'Retrovirus HIV™ als Testantigene
enthalt...

Der Test enthalt Eiweilde aus menschlichen Zellkulturen und ist so ge-
eicht, dass er das Vorhandensein von tberdurchschnittlich hohen An-
tikdrpermengen anzeigt. Solche Antikérper sind nicht spezifisch und
kénnen bei TH2-Zelldominanz gegen alle mogliche kdrpereigene oder
mikrobielle Antigen-Eiweisse gebildet worden sein ...

Der so genannte HIV-Test sagt auch nichts aus Uber den Zeitpunkt der
erhdhten Antikdrperbildung. Da Antikdrper langfristig im Blutserum
Uberdauern, kann der Anstieg des Antikdrper-Spiegels zeitlich zurtick-
liegen oder es kdnnen die Ursachen fiir diesen Antikdrperanstieg zum
Testzeitpunkt noch gegeben sein® (http://Jummafrapp.de/skandal/hein-
rich/Das_Wissen_vom_Heilen.pdf, abgerufen am 27.01. 2019).

2% Heinrich Kremer, Stefan Lanka and Alfred Hassig: Aids: Death by
Prescription. Continuum, July/Aug 1996: Protease inhibitors and anti-
viral drugs with mitochondrial toxicity: AIDS treatment with consecu-
tive death
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Ganze ,,Heerscharen von Wissenschaftlern, darunter Eleni Pa-
padopulos 2*7 238 Val Turner *°, John Papadimitriou, David

237 Eleni Papadopulos—Eleopulos ist Biophysikerin. Sie leitet eine
Gruppe von HIV/AIDS-Wissenschaftlern in Perth/Westaustralien. In
den vergangenen mehr als zehn Jahren haben sie und ihre Kollegen
viele wissenschaftliche Arbeiten veroffentlicht, welche die HIV/AIDS-
Hypothese in Frage stellen.” (Ist HIV die Ursache von AIDS? Interview
mit Eleni Papadopulos—Eleopulos. Continuum Magazine, London, Vol.
5, No. 1, S. 8-19, Ausgabe Herbst 1997; das Interview wurde geflihrt
im Juli 1997.)

238 Die Perth-Group (Eleni Papadopulos-Eleopulos et al.) wendet ge-
gen die ,offizielle* (schulmedizinische) Version von AIDS und HIV —
letzteres als angeblicher Verursacher von ersterem — wie folgt ein
(Uber die wissenschaftliche AIDS-Kritik, Hauptseite, http://www.aids-
wahrheits-tag.de/aids_kritik_de/aids/, abgerufen am 27.01.2019;
auch dieser Link ist bei Durchsicht des Manuskripts, nur wenige Wo-
chen nach In-Bezug-Nahme, verschwunden; er Iasst sich aber im In-
ternet-Archive, beispielsweise als letzter Screen-Shot vom
24.05.2015, https://web.ar-
chive.org/web/20150524211110/http://www.aids-wahrheits-
tag.de/aids_kritik_de/aids/, abgerufen am 15.04. 2019, rekonstruie-
ren):

» Ein HI-(Retro)-Virus konnte nie nachgewiesen werden

+ Positive HIV(-Antikdrper-)Tests beweisen eine HIV-Infektion
nicht

« Es gibt keinen Beweis, dass HIV eine Immunschwache
und/oder AIDS verursacht

+ Es gibt keinen Nachweis, dass die DNA/RNA des HIV-Ge-
noms aus (von aullen) erworbenen, infektidsen, retroviralen
Partikel stammt

+ Es gibt keinen Beweis dafur, dass HIV/AIDS infektids (anste-
ckend) ist (weder Uber Blut und Blutprodukte noch durch Ge-
schlechtsverkehr)

« Es gibt keinen Beweis daflir, dass die angeblichen AIDS-Er-
krankungen in Stidafrika (und Thailand) durch HIV verursacht
und/oder sexuell Ubertragen werden

+ AZT (Azidothymidin) kann HIV nicht abtdten, ist jedoch ein
Zellgift und kann AIDS verursachen.
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239 Eine Arbeitsgruppe um Prof. Eleni Papadopulos und Prof. Val Tur-
ner aus Perth/Australien beschéftigte sich seit den 80er Jahren mit
dem HIV-Test. Sie konnten zeigen, dass der HIV-Test auch bei den
genannten Erkrankungen und in vielen anderen Fallen [Malaria, Tu-
berkulose u.a.] positiv ausfalle.“ (Juliane Sacher in: Zeltpunkt, 01.
September 2006: AIDS — eine Chronologie der Irrtimer. Erfolgreiche
Alternativ-Therapien werden totgeschwiegen, http://www.zeit-
punkt.ch/news/artikel-einzelansicht/artikel/aids-eine-chronologie-der-
irrtuemer.html, abgerufen am 28.01.2019)
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Causer ** ?*! und Stefan Lanka % bezweifeln (im Gegensatz
beispielsweise zu Peter Duesberg [4]) schon die blofe Existenz
des HI-Virus’:

240 Eleni Papadopulos-Eleopulos, Valendar F Turner, Barry AP Page,
John Papadimitriou, David Causer: No proof HIV antibodies are
caused by a retroviral infection. Emergency medicine Australasia:
EMA. 18(3):308-9. DOI: 10.1111/j.1742-6723.2006.00859.x

241 John Papadimitriou et al.: Would Montagnier please clarify whether
HIV or oxidation by the risk factors is the primary cause of AIDS? Med-
ical Hypotheses 63(4):597-601. DOI: 10.1016/j.mehy.2004.03.025
[e.U.]:

»In 1983 Luc Montagnier and his colleagues claimed to have discov-
ered a novel retrovirus presently known as human immunodeficiency
virus (HIV). By 1984 HIV was almost universally accepted to be the
cause of AIDS. However, 20 years later, HIV cannot account for the
phenomena for which the retroviral hypothesis was proposed, namely,
Kaposi's sarcoma, decrease in T4 lymphocytes and thus the oppor-
tunistic infections in AIDS patients which were assumed to be the di-
rect results of this decrease. Agents other than HIV to which patients
belonging to the AIDS risk groups are exposed cause decrease in T4
cells. Neither have the main predictions of the HIV hypothesis been
fulfilled. HIV seropositivity in the developed countries still remains re-
stricted to the original high risk groups, no HIV vaccine exists, and no
successful animal model has been developed. In this communication,
we critically analyse the evidence which in 1983 was claimed to prove
the existence of HIV.

The phenomena which Montagnier and his colleagues considered
proof for the existence of HIV are detection of reverse transcriptase
activity; the presence of retrovirus-like particles in the culture; immu-
nological reactivity between proteins from the culture supernatant
which, in sucrose density gradients, banded at the density of 1.16 g/ml
("purified virus’) and antibodies in a patient's (BRU) serum.

Reverse transcriptase activity can be found in viruses other than ret-
roviruses and in all normal cells. Reverse transcription can be brought
about not only by the enzyme reverse transcriptase but also by normal,
cellular DNA polymerases. Retrovirus-like particles are ubiquitous in
cultures not infected with retroviruses, especially in conditions em-
ployed by Montagnier et al. From the reaction between proteins in the
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‘purified virus” and antibodies in the patient serum Montagnier con-
cluded that the proteins were HIV proteins and the antibodies were
HIV antibodies. Since all antibodies are polyspecific, from such a re-
action it is not possible to define the origin of even one reactant let
alone both. Even if this were possible, since Montagnier's “purified vi-
rus” did not contain particles with the ‘'morphology typical of retrovi-
ruses’, the proteins cannot be retroviral. We conclude that, these phe-
nomena are non-specific to retroviruses and thus cannot be consid-
ered proof for the existence of a unique retrovirus HIV.*

242 Seit etwa zehn Jahren gehort es zum Allgemeinwissen, daR das
HIV (Humanes Immunschwache Virus) AIDS verursacht. Angeblich
kommt das Virus in vielen Korperfliissigkeiten vor und die Ubertragung,
hauptsachlich Gber Sperma und Blut soll eine langsame und unauf-
haltsame Entwicklung der AIDS-Erkrankung bis hin zum sicheren
Tode verursachen. Um infektiés zu sein, muf das HI-Virus zu einem
bestimmten Zeitpunkt seines Lebenszyklus als freies, isolier- und
identifizierbares Virus vorkommen ...

Was allerdings ignoriert und der Offentlichkeit bis heute vorenthalten
wurde, ist, dal es einen funktionierenden HIV-Test nie gegeben hat.
Es wird einfach totgeschwiegen, dal} sich die Definitionen fiir "Positi-
vitat” standig andern, je nach Ermessen verschiedener Institutionen,
die sich damit befassen, und daf sich die Ergebnisse der Tests von
Labor zu Labor und von Test-Art zu Test-Art unterscheiden ...

Die Verfahren sind nicht geeicht, und das Ausmalf} und die Bedeutung
der Abweichungen zwischen verschiedenen Laboren sind noch nicht
gemessen worden. Die Ergebnisse mussen immer interpretiert wer-
den, und die Kriterien fUr diese Interpretationen unterscheiden sich
nicht nur von Labor zu Labor, sondern auch schon von Monat zu Mo-
nat ...

Der Streit, wer nun das HIV zuerst entdeckt hat, war ein Ablenkungs-
mandver von der eigentlichen Frage, ob das Virus Uberhaupt existiert.
Die Offentlichkeit mufite glauben, daR, wenn sich der Prasident der
USA [Richard Nixon] und der Ministerprasident von Frankreich
[Francois Mitterrand] treffen, um diese Frage zu regeln, das Verhand-
lungsobjekt schon real sein muR.

1993 gelang es schlieBlich einer australischen Arbeitsgruppe, eine
umfangreiche Untersuchung Uber den HIV-Test zu veréffentlichen.
Seit dieser Zeit war jeder Mensch in der Lage, sich zu vergewissern,

201



e HIV konnte bis dato nicht zweifelsfrei isoliert, somit
auch nicht zwingend nachgewiesen werden 2%

e HIV-Antikorper sind vollig unspezifisch, konnen mithin
das HI-Virus auf keinen Fall beweisen 244

e Auch der elektronenmikroskopische Nachweis von ,,vi-
rus-like-particles  (Virus-dhnlichen-Partikeln) kann
nicht als Existenznachweis fiir HIV gelten, ebenso wenig
der Nachweis von solchen Partikeln und der gleichzei-
tige Nachweis von Reverser Transkriptase und/oder das
Vorhandensein sonstigen Eiweilverbindungen und vi-
rus-like particles.

Als vorldufiges Fazit lisst sich somit festhalten 243

dal kein AIDS-Test funktionieren kann, da HIV noch nie isoliert wor-
den war, und dessen Existenz auch nicht bewiesen wurde. Da die
AIDS-Forschung und die Medien zum gréften Teil jegliche Kritik an
der "HIV macht AIDS-Hypothese” ignorierten, speziell die essentielle
Frage, ob es HIV Uberhaupt gibt, ist es nun héchste Zeit, die HIV-
/AIDS-Hypothesen umfassend zu hinterfragen.

Zuruckkehrend zu den Anfangen der HIV-Virologie wird die HIV-Story
erzahlt, und es wird klar werden, daft das HIV, das zentrale Objekt der
AIDS-Forschung, das "Manhattan-Projekt der modernen Medizin” in
Wirklichkeit nicht existiert (Gemeiner Bluff. HIV — Realitat oder Arte-
fakt? Von Dr. Stefan Lanka, Dortmund. Zuerst veréffentlicht in ,raum
& zeit” Nr. 77/1995; e.U.).

243 Papadopulos-Eleopulos E, Turner VF, Papadimitriou JM, Causer D,
Hedland-Thomas B and Page BAP: A critical analysis of the HIV-T4-
cell-AIDS hypothesis, Genetica 95:5-24 (1995)

244 Papadopulos-Eleopulos E, Turner VF and Papadimitriou JM: Is a
positive Western blot proof of HIV infection? Biotechnology 11:696-
707 (1993)

245 Uber die wissenschaftliche AIDS-Kritik,
http://www.aids-wahrheits-tag.de/aids_kritik_de/aids/, abgerufen am
28.01.2019; e.U. [Mittlerweile geldscht; s. jedoch snapshot vom
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,,Ja, es ist tatsdchlich nicht zu glauben, dafl HIV nicht der Verur-
sacher des AID-Syndroms ist, ja, da seine bloBe Existenz bis
heute nicht wissenschaftlich gezeigt werden konnte, angesichts
der Bedeutung von HIV und AIDS in den Medien, in der biome-
dizinischen Forschung, im téglichen Leben oder im ganz priva-
ten Bereich, wenn es darum geht, sich vor einer Ansteckung mit
HIV zu schiitzen, so dal man das AID-Syndrom nicht bekom-
men kann.

Tatsdachlich aber werden nach Jahren der Verdringung und Un-
terdriickung wissenschaftlicher Kritik an der zum religiosen
Dogma gewordenen HIV-MACHT-AIDS-HYPOTHESE die
kritischen Wissenschaftler immer zahlreicher, die argumentieren,
daB die HIV-Hypothese und ihre Konsequenzen fiir die gldubige
Menschheit ein fataler Irrtum sei, den auszurdumen es hochste
Zeit wird. Schon in den Anfingen der HIV-Hypothese war es
wissenschaftlich unsinnig, das sog. 'Retrovirus HIV" als Ursa-
che des komplexen Syndroms namens AIDS anzunehmen, und
die heutigen in iiber 15 Jahren intensivster Forschung angehéuf-
ten Daten iiber AIDS disqualifizieren die HIV-Hypothese end-
giiltig.

Die etablierten AIDS-Forscher behaupten immer noch das Ge-
genteil, nimlich daB iiberwéltigende Hinweise existierten, die
eindeutig flir die HIV-Hypothese spriachen. Behauptungen kann
jeder aufstellen, aber fragen Sie doch mal einen AIDS-Wissen-
schaftler nach dem Beweis dafiir, dal3 HIV AIDS verursacht.
Oder fragen Sie nach dem Beweis fiir die bloBe Existenz dieses
HIV (Isolation und Nachweis der postulierten viralen Eigen-

24.05.2015, https://web.archi-
ve.org/web/20150524211110/http://www.aids-wahrheits-
tag.de/aids_kritik_de/aids/, abgerufen am 15.04. 2019.]
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schaften fiir das Isolat!). Oder fragen Sie, wie die AIDS-Epide-
miologie mit einem Infektionssyndrom zusammenpassen kann.
Es gibt so viele Fragen, die Sie stellen konnen, wenn Sie erst mal
wissen, was alles nicht geklart ist, was alles pure Behauptung
ohne wissenschaftliche Grundlage ist.

Wenn Sie Laie und nicht sehr hartnickig sind, wird man Sie
iiberzeugen. Ohne Argumente, ohne Fragen, ohne ein Problem-
bewuBtsein ist man dem Schalten und Walten der etablierten
AIDS-Wissenschaft hilflos ausgeliefert.

Wer nicht so lange warten will, und das kann unter Umstdnden
lebenswichtig sein, bis die vernichtende Kritik der "HIV-Geg-
ner” bzw. AIDS-Dissidenten endlich nicht mehr ldnger iiberhort
werden kann, so daB sie auch die breite Offentlichkeit erreicht,
kann und sollte sich jetzt schon damit auseinandersetzen. Er
wird erkennen, welche Probleme es mit der HIV-Hypothese tat-
siachlich gibt, welche unauflésbaren Widerspriiche oder welche
menschlichen Dramen sie unnétigerweise verursacht und was
AIDS eigentlich ist.*

Als sehenswerte AIDS-kritische Film-Dokumentationen seien
(partes pro toto) erwéhnt

e Viruswahn: AIDS und Hepatitis C — Realitit oder Eti-
kettenschwindel?* 246
e Gibt es iiberhaupt HIV oder AIDS? 2%’

246 11. AZK (14.03.2015): Dr. med. C. K6hnlein: ,Viruswahn: AIDS und
Hepatitis C — Realitdt oder Etikettenschwindel?“ https://www.y-
outube.com/watch?v=yygzrO07BP_c, abgerufen am 28.01.2019

247 Gibt es Uberhaupt HIV oder AIDS ? Dr. Claus Koéhnlein spricht mit
Jo Conrad von Bewusst TV, https://www.y-
outube.com/watch?v=278tTFygBPg, veroffentlicht am 20.09.2011
und abgerufen am 28.01.2019
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AIDS — mit einfachen Mitteln behandelbar 2#
Erzeugt HIV AIDS? 249
Virus-Wahn — AIDS SARS HINI1 — Milliarden-Profite
mit erfundenen Seuchen >*°

e AIDS ist heilbar. Nur die Medikamente téten. Die Wahr-
heit iiber HIV und AIDS %!
Unglaublich — HIV-Virentest gegenstandslos 232
Die Wahrheit iiber AIDS und die Pharmaindustrie >3
HIV-AIDS Liige

248 Ausschnitt aus dem Video: Fehldiagnose durch Labortest — Vortrag
der Arztin Juliane Sacher: AIDS — mit einfachen Mitteln behandelbar,
https://www.youtube.com/watch?v=JsYyS2LVz80, am 23.10. 2017
verdffentlicht und am 28.01. 2019 abgerufen

249 Dr. Claus Kohnlein — erzeugt HIV AIDS? https://www.y-
outube.com/watch?v=Pukx4V32kfc, veréffentlicht am 21.02.2015 und
abgerufen am 28.01.2019

2%0 Claus Kohnlein: Virus-Wahn: AIDS, SARS, H1N1: Milliarden-Pro-
fite mit erfundenen Seuchen, Alpenparlament (Michael Vogt),
https://www.youtube.com/watch?v=kr-dzCO5VHI
(Verdffentlichung: 02.01.2013; Abruf: 28.01.2019)

251 AIDS ist heilbar. Nur die Medikamente Toten. Die Wahrheit Gber
HIV und AIDS, https://www.youtube.com/watch?v=Xo5dSshsp40, ab-
gerufen am 28.01.2019

252 Unglaublich — HIV Virentest gegenstandslos, https://www.y-
outube.com/watch?v=izrvCg5apUs, am 09.02.2015 veroffentlicht, am
28.01.2019 abgerufen

2% Die Wahrheit iber AIDS und die Pharmaindustrie, https://www.y-
outube.com/watch?v=T_vFn8jELt8, am 08.07.2013 verdffentlicht, am
28.01.2019 abgerufen

254 HIV-AIDS Liige, https://www.youtube.com/watch?v=bbHpnXsiFH8,
abgerufen am 28.01.2019 (Verdffentlichung am 12.09.2013)
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Eine AIDS Patientin packt aus 23

AIDS — Die groBen Zweifel 23

HIV-Test gleicht einem Russischen Roulette
Aids ist eine Liige, man stirbt durch die Medikamente,
nicht die ,,Krankheit* 2**

e Die Aids Rebellen: AIDS wird nicht von HI-Viren ver-
ursacht! 2>

257

25 Eine  AIDS  Patientin  packt aus, https://www.y-
outube.com/watch?v=tf78lYBefRc, abgerufen am 28.01.2019

26 AIDS - Die groBen Zweifel. Arte, https://www.y-
outube.com/watch?v=pp8mL3r7m1I, abgerufen am 28.01.2019 (Ver-
offentlichung am 05.01.2013): Co-Produktion von TSR und ARTE
Uber die unwissenschaftliche Behauptung, dass HIV AIDS auslést

257 HIV-Test gleicht einem Russischen Roulette, https://www.y-
outube.com/watch?v=FfXsbL_4hu0, abgerufen am 28.01.2019: Hier
wird aufgezeigt, dass der HIV-Test unspezifisch ist. Mit der gleichen
Blutprobe wird man in einem Land positiv getestet und in einem ande-
rem negativ. Selbst Blutproben, von denen man genau wusste, dass
sie kein HIV enthalten, wurden in einigen Laboren positiv getestet.

258 Aids ist eine Llige, man stirbt durch die Medikamente, nicht die
»Krankheit®, https://www.youtube.com/watch?v=03GXwnOkLcU, am
20.07.2018 veroffentlicht,am 28.01.2019 abgerufen

259 Die Aids Rebellen - AIDS wird nicht von HI-Viren verursacht!
https://www.youtube.com/watch?v=3H8kmwK2Url, am 26.02.2011
veroffentlicht, am 28.01.2019 abgerufen: ,Die AIDS-Rebellen ist ein
deutscher Dokumentarfilm aus dem Jahr 1992 des deutschen Regis-
seurs Fritz Poppenberg. Der Film thematisiert die von den sogenann-
ten "Aids-Dissidenten” vertretene Ansicht, dass die Immunschwache-
krankheit Aids nicht von HI-Viren verursacht wird. Die Filmbewer-
tungsstelle Wiesbaden verlieh dem Film 1991 das ,Pradikat[:] Beson-
ders Wertvoll“.
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Das Kartenhaus — die AIDS-Verschworung 20
10. AZK: HIV/AIDS — wissen Sie wirklich alles? Ref.
Juliane Sacher %!

e Dr. Stefan Lanka: Virus! Verstehst Du schon oder willst
du dran glauben? 262
AIDS — Glauben oder Tatsachen? 263
Stefan Lanka: HIV — Realitit oder Artefakt? 264

Christl Meyer Talks About The HIV & Aids Virus Hoax
265

260 Das Kartenhaus — die AIDS-Verschworung, https://www.y-
outube.com/watch?v=koR1W74bTvQ, abgerufen am 28.01.2019

261 10. AZK: HIV/AIDS — wissen Sie wirklich alles? Ref. Juliane Sacher,
https://www.youtube.com/watch?v=nRpCn6f3ZBo, am 14.08. 2014
veroffentlicht und abgerufen am 28.01.2019

262 Dr Stefan Lanka: Virus! Verstehst Du schon oder willst du dran
glauben? Hittps://www.youtube.com/watch?v=XKviQWh3uM4, verof-
fentlicht am 20.04.2017 und abgerufen am 29.01.2019

%63 AIDS - Glauben oder Tatsachen?  Https://www.y-
outube.com/watch?v=mhSet_X1t6Q, verdffentlicht am 27.12.2011,
abgerufen am 29.01.2019

24 Stefan Lanka: HIV — Realitat oder Artefakt? Https://www.y-
outube.com/watch?v=yC1eZsk2kGM, eingestellt am 07.07.2012, ab-
gerufen am 29.01.2019 (Beitrag aus dem Jahr 1995)

265 Christt Meyer Talks About The HIV & Aids Virus Hoax,
https://www.youtube.com/watch?v=N9HUAUWtd5A, verdffentlicht am
25.08. 2012, abgerufen am 29.01.2019 (,Listen as Christl Meyer talks
about how HIV & the Aids virus does not exist. You will be shocked to
hear what she says about Aids.")
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e Christl Meyer: Epigenetics from HIV to immunisation:
New prospects on health and disease 2%

The AIDS Catch 2¢7

AZT: Cause for Concern 2%

AIDS and Africa *%

ARV '’s: Search for Solutions 27°.

266 Christl Meyer: Epigenetics from HIV to immunisation: New pro-
spects on health and disease,
https://www.youtube.com/watch?v=zsFxExTtLQI, veroffentlicht am
21.06.2018, abgerufen am 29. 01. 2019: ,Biologist Christl Meyer pre-
sents the latest research on genetics and epigenetics in the context of
alternative explanations to HIV.”

%7 The AIDS Catch, https://www.youtube.com/watch?v=RNI-
OzRKTL9Y (Abruf: 01.03.2019) — challenges the infectious hypothesis
in AIDS

268 AZT: Cause for Concern,
https://www.youtube.com/watch?v=xXyUf_cqHQO (Abruf:
01.03.2019):

“In May, 1990, the American AIDS activist group ACT UP organised a
demonstra-tion outside the National Institutes of Health in Maryland.
They were protesting about AZT or zidovudine, the only approved drug
for AIDS. This was a remarkable about turn because three years ear-
lier other ACT UP demonstrations had clamoured for more AZT to
made available at a cheaper price [e.U.]. What had changes?“

269 AIDS and Africa, https://www.youtube.com/watch?v=nt-oP9uqzfc,
abgerufen am 28.02.2019: A ... documentary filmed in Uganda, Tan-
zania, Cameroon, and Cbte d'lvoire

210 ARV's: Search for Solutions,
https://www.youtube.com/watch?v=pHWBRDWsxds, abgerufen am
27.02.2019: “Joan Shenton interviewed South Africa's President
Thabo Mbeki on AIDS. The ... programme was broadcasted by M-Net
all over Africa in April 2000 ... HIV Test Kits are a potential for latro-
genic harm and death. Mass Genocide* [e.U.].
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Die Liste lieBe sich nach Belieben fortsetzen — Wikipedia zu
Spott und Hohn (,,HIV ist als Ursache von AIDS eindeutig be-
legt, ebenso wie die Zuverlédssigkeit von HIV-Tests und der Nut-
zen von HIV-Medikamenten* 1),

21 Wikipedia: AIDS-Leugnung,
https://de.wikipedia.org/wiki/AIDS-Leugnung#cite_ref-13, Abruf am
28.01.2019
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PARERGA UND PARALIPOMENA ZU: , AIDS IST
KEINE KRANKHEIT, VIELMEHR EINE SEMANTI-
SCHE KONSTRUKTION, EINE WILLKURLICHE BE-
ZEICHNUNG ...”

[1] Anmerkung: Die Herrschenden, d.h. diejenigen, die das Geld
geben (will meinen: die, welche die Forschungsgelder ver-ge-
ben), haben keinerlei Interesse daran, dass die sog. Wissenschaft
(d.h. jene Disziplin, deren vermeintliches Wissen ihrer Herren
Macht schafft) herausfinden konnte, dass psycho-sozio-famili-
ire Bedingungen, dass Umweltverschmutzung, dass Handys-
trahlung (wir stehen heute, 2019, unmittelbar vor der Einfiihrung
des G5-Netzes mit all seinen zu beflirchtenden katastrophalen
gesundheitlichen Folgen!), dass dergleichen von Menschenhand
geschaffene Ursachen mehr verantwortlich sind fiir all die
Krankheiten, die zeigen, wie sehr die Menschen leiden. Weil sie
an ihrem Leben kranken. Das ein anderer fiir sie schuf. Nur zu
eigenem Behuf. Will meinen: zu eigenem Nutzen und Frommen.

Deshalb suchen sie, die Herrschenden, und sie, der Herren
Knechte, Wissenschaftler genannt, nach Bakterien, Viren und
anderem ,,Getier: als vermeintlichen Ursachen der Krankheiten,
die als Geieln der Menschheit gelten. Die in der Tat Geifleln
sind: solche, die von Menschen fiir Menschen geschaffen wur-
den.

Und wenn sich — logischerweise — keine einschlégigen Erreger

finden lassen, dann er-findet man eben welche. Dazu erhélt man
schlieBlich Forschungsgelder. Fiir's Finden. Und Er-Finden.
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Hauptsache, man kann — nachdem man gefunden oder auch er-
funden hat — moglichst teure Medikamente und Impfungen ent-
wickeln. Die dann tatséchlich krank machen. Und wiederum das
Geschift befordern.

Dies moge sich jeder verdeutlichen. Bevor er zum Patienten, d.h.
zum Leidenden wird. Der nicht an einer Krankheit, sondern an
Gewinnsucht leidet. Derer, die ihm Krankheiten einreden wollen.
Mit grofBen Aufwand, Wissenschaft genannt.

[2] Es gehort zu den géngigen Praktiken der Pharma-Lobby, Me-
dikamente, die (wie AZT in der Krebstherapie) bereits klidglich
versagt haben, in einem neuen Indikationsbereich — analog AZT
als Anti-AIDS-Medikament — zum Einsatz zu bringen. In die-
sem Zusammenhang schrieb ich bereits in: Huthmacher, Richard
A.: Die Schulmedizin — Segen oder Fluch?: Betrachtungen eines
Abtriinnigen, Teil 2. BoD, Norderstedt bei Hamburg, 2016, S.
22 ft.:

Uber die Contergan-Affire wurde, in allen Medien, bereits hin-
langlich berichtet; in hiesigem Zusammenhang ist deshalb, le-
diglich kursorisch, wie folgt anzumerken:

Der Wirkstoft Thalidomid wurde Anfang/Mitte der Fiinfziger-
Jahre von der (deutschen) Pharma-Firma Chemie Griinenthal
entwickelt und alsbald flaichendeckend in alter wie neuer Welt
(namentlich in Europa, USA und Australien) auf den Markt ge-
bracht; der Wirkstoff galt als (vermeintlich) besonders sicheres
Beruhigungs- und Schlafmittel wihrend der Schwangerschaft
und wurde auch als Anti-Emetikum gegen das typisch morgend-
liche Erbrechen Gravider empfohlen. Thalidomid (in Ubersee
als Distaval® vertrieben) war in Deutschland von 1957 bis 1961
rezeptfrei unter dem Markennamen Contergan® erhéltlich; im
Gegensatz zu den seinerzeit iiblichen Barbituraten als Schlaf-
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und Beruhigungsmitteln bestiinde, so die Hersteller, keine Ge-

fahr einer Uberdosierung oder (gravierender) Nebenwirkungen
272 273 274

Als gegen Ende der Fiinfziger-Jahre die Zahl missgebildeter
Neugeborener sprunghaft stieg, wurde zunédchst ein Zusammen-
hang mit den damals durchgefiihrten Kernwaffentests vermu-
tet ...; die immer zahlreicher eingehenden Hinweise auf massive
Nebenwirkungen von Thalidomid versteckte Griinenthal in einer
eigens auf dem Fabrikgeldnde eingerichteten und mit einem
Schornstein als Werksbereich getarnten, bunkerartigen Anlage;
jeglicher Zusammenhang von gemeldeten Nebenwirkungen und
Thalidomid wurde geleugnet 27 ...

272 Eschenbruch, N. (Hrsg.): Arzneimittel des 20. Jahrhunderts. Histo-
rische Skizzen von Lebertran bis Contergan. Transcript-Verlag, Biele-
feld, 2009

273 Kirk, B.: Der Contergan-Fall: eine unvermeidbare Arzneimittelkata-
strophe? Zur Geschichte des Arzneistoffs Thalidomid. Wissenschaftli-
che Verlagsgesellschaft, Stuttgart, 1999

274 Sjostrom, H. und Nilsson, R.: Thalidomide and the Power of the
Drug Companies. Penguin Books, 1972

275 Borch-Jacobsen, M.: Big Pharma. Wie profitgierige Unternehmen

unsere Gesundheit aufs Spiel setzen. Piper, Minchen/Berlin, 2015,
Prolog
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Erst als durch eine Verdffentlichung im British Medical Journal
276 und (auch) durch Berichte in der Laienpresse 2’7 die Neben-
wirkungen von Thalidomid, namentlich dessen teratogene Ef-
fekte (GliedmaBenfehlbildungen) publik wurden (zur Chronolo-
gie der Aufdeckungsgeschichte s. beispielsweise 2’®), nahm
Griinenthal Thalidomid, aufgrund des 6ffentlichen Drucks, vom
Markt (nachdem ,,Big Pharma* nur wenige Tage zuvor noch mit
Schadensersatzanspriichen fiir den Fall eines Verbots durch die
zustidndige Bundesbehorde gedroht hatte).

Die Zahl der Totgeburten infolge Thalidomid ist nicht bekannt;
allein in Deutschland wurden wohl ca. 5.000, weltweit etwa
10.000 Contergan-Kinder mit ihren hinlédnglich bekannten
GliedmaBen- (und sonstigen) Fehlbildungen geboren 2’°; an die-

sem Elend verdiente Griinenthal iiber 20.000.000 DM ¢,

276 Florence, A. L.: Is thalidomide to blame?

Br Med J. 1960 Dec 31; 2(5217): 1954,
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC2098660/, abgerufen
am 11.12.2015

277 DER SPIEGEL 34/1961 vom 16.08.1961: SCHLAFMITTEL. Zu-
ckerplatzchen forte

278 DIE WELT vom 21.11.2011: Contergan. Das ,harmlose* Schlafmit-
tel und der grofe Skandal. Contergan I0ste den grof3ten Arzneimittels-
kandal der Bundesrepublik aus: Im November 1961 deckte die ,Welt
am Sonntag“ die fatale Wirkung des Schlafmittels auf

279 Bundesverband Contergangeschadigter e.V.: Zahlen, Daten, Fak-
ten, http://www.contergan.de/671/files/20111004132445ZaDaFa.pdf,
abgerufen am 11.12. 2015:

.Nebenwirkung Missbildungen: Contergan hat weitaus unterschiedli-
chere Schadigungen des Embryos verursacht, als in der breiten Of-
fentlichkeit bekannt ist ...

Hier einige Beispiele des Fehlbildungsspektrums:

* Fehlbildungen der inneren Organe (z. B. Herz, Nieren, Darm), die
haufig zum Tod des contergangeschadigten Kindes fiihrten « LAhmung
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Wegen seiner (angeblichen) entziindungs- und tumorwachs-
tumshemmenden Wirkung wird Thalidomid in den letzten Jah-
ren wieder (verstirkt) zur medikamentosen Therapie eingesetzt,
namentlich bei Lepra, aber auch bei multiplen Myelomen (Plas-
mozytomen) — also bei bosartigen, vom Knochenmark ausge-
henden Krebs-Erkrankungen — sowie bei verschiedenen Haut-
und Autoimmunkrankheiten 2.

,Im November 1961 wurde das Praparat Contergan vom Markt
genommen. Das Comeback des Wirkstoffs Thalidomid lieB je-
doch nicht lange auf sich warten. Bereits 1964 machte ein israe-
lischer Arzt die Zufallsentdeckung, dass der Wirkstoff auch bei
Lepra hilft ...

Lepra ist langst nicht ausgerottet. Die Deutsche Lepra- und Tu-
berkulosehilfe geht davon aus, dass die Zahl der Lepra-Kranken
viel hoher ist als offiziell angenommen. Die Register melden fiir
2006 insgesamt 259.017 Neuerkrankte, Schitzungen zufolge

der Augenmuskulatur (Schielen/Silberblick) « Stérung der Augenent-
wicklung (abnorm kleines Auge) « Gesichtslahmung « Fehlbildung oder
Nichtvorhandensein der auferen Ohren (haufig mit schweren Hor-
schadigungen bis hin zur Taubheit) « Fehlbildungen der Geschlechts-
organe ¢ Dysmelien + Amelie: Fehlen von Armen und Handen
und/oder Beinen und FufRen « Phokomelie: Hande/Handrudimente
und/oder Flle setzen direkt an den Schulter- bzw. Beckenweichteilen
an « Ektromelie: Beidseitig fast symmetrische Fehlbildungen mit zu
kleinen oder unvollstéandigen Oberarm-, Unterarm-, Oberschenkelkno-
chen bis vollstandig fehlenden Réhrenknochen, Schienbein, Schulter-
und Huiftgelenke) unter Mitbeteiligung der Weichteile (Muskeln, Seh-
nen, Blutgefafle und Nerven) « Naevus flammeus (hell- bis dunkel-
blaurote Verfarbung von Hautstellen unterschiedlicher Grofie im Mit-
telgesicht) « Sattelnase/Flachnase.*

280 DocCheck Flexikon: Thalidomid, http://flexikon.doc-
check.com/de/Thalidomid, abgerufen am 11.12.2015
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seien aber bis zu 700.000 weitere Erkranke hinzugekommen.
Weltweit leben zwischen zwei und vier Millionen Menschen mit
leprabedingten Behinderungen, ein Grofteil davon in Indien,
Stidamerika und Afrika ...

[Trotz der bekannten Nebenwirkungen von Thalidomid] wird
die Substanz unter anderem in siidamerikanischen Lindern wie
Brasilien und Kolumbien eingesetzt. Aufgrund der hohen Anal-
phabetenquote kommt es dort regelmifBig dazu, dass Frauen die
Substanz einnehmen, weil sie Thalidomid wegen der Warnhin-
weise (eine durchgestrichene Schwangere) auf der Verpackung
falschlicherweise fiir ein Verhiitungs- oder Abtreibungsmittel
halten. Andere besorgen es sich auf dem Schwarzmarkt und
schlucken es zur Behandlung von Lepra-Reaktionen, ohne iiber
die Risiken aufgekldrt worden zu sein ... Die Folge: Thalido-
mid-Geschidigte der ndchsten Generation. Offiziell hat der Staat
Brasilien 480 Opfer anerkannt ... Die wahre Zahl liege Schit-
zungen zufolge wesentlich hoher 8!

Pecunia non olet — warum sollte Griinenthal und anderen Big
Playern des Medizinisch-Industriellen-Komplexes nicht heilig
sein, was Vespasian seinerzeit billig wahr. Mit dem kleinen Un-
terschied, dass es hier und heute um das Leben von Menschen,
damals um die Latrinensteuer ging.

281 PHARMAZEUTISCHE ZEITUNG online, Ausgabe 46/2007,
http://www.pharmazeutische-zeitung.de/index.php?id=4110, abgeru-
fen am 11.12.2015: Thalidomid. Andere Indikation, bekanntes Risiko
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[3] GroBmiulig verkiindet Wikipedia 2> (und Wikipedia hat
keine Probleme, vollmundig haarstraubende Liigen zu propagie-
ren, wie ich am eigenen Leib erfahren musste 2*, als die Liigen-

282 AIDS-Leugnung, https://de.wikipedia.org/wiki/AIDS-Leugnung (Ab-
ruf am 25. 01.2019)

283 Die WEEKLYPEDIA. Eine Liste der bearbeiteten Wikipedia Artikel
und Diskussionen aus der letzten Woche. Ausgabe 87, 13. November
2015, https://weekly.hatnote.com/archive/de/20151113/weeklype-
dia_20151113.html, abgerufen am 25.01.2019: Diese Woche machten
17,665 Autoren 139,709 Anderungen in verschiedenen Artikeln. Die
Top 20 Artikel der Woche: ,,... 10. Richard Alois Huthmacher (106 Ver-
anderungen durch 11 Autoren).”

Mit anderen Worten: Innerhalb nur einer Woche haben 11 verschie-
dene ,Autoren® mehr als 100-mal an dem Wikipedia-Eintrag Gber mich
herummanipuliert, um den Beitrag dann in den unermesslichen Wei-
ten des Internet verschwinden zu lassen. Selbst im Internet Archive
lassen sich weder die Schreiberlinge der einzelnen Anderungen (die
ohnehin anonym ihre Unwesen treiben) noch der Beitrag selbst rekon-
struieren.

(Zu den Manipulationen von Wikipedia s. beispielsweise:

*  Youtube, Geschichten aus Wikihausen [der Gruppe 42]

« KenFM zeigt: Heckenschiitze aus Wikipedia enttarnt — Wer ist
Feliks? Https://www.youtube.com/watch?v=eEoG13N1zoQ,
abgerufen am 16.04.2019: ,Die Wikipedia ist ein Schein-Lexi-
kon, eine Meinungs-Manipulations-Maschine. Im naturwis-
senschaftlichen und technischen Bereich findet man zwar in
der Uberwiegenden Mehrzahl sachliche und informative Einr-
trage. In gewissen Bereichen ist das Lexikon jedoch zum
Pseudo-Lexikon verkommen ...°

« KenFM am Set: Dirk Pohimann und Markus Fiedler zum ,Fe-
liks-Prozess*, https://www.y-
outube.com/watch?v=zfvcj6_8z5w (Abruf am 16.04.2019):
,0em Online-Lexikon Wikipedia ist es binnen weniger Jahre
gelungen, alle anderen gedruckten Lexika, wie etwa den
Brockhaus, zu ersetzen. Wer heute etwas wissen will und
dazu auch im Netz recherchiert, wird z. B. von Google auto-
matisch auf Wikipedia verwiesen. Damit hat das Lexikon eine
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Enzyklopddie zunéchst ein Sammelsurium von Unwahrheiten
iiber mich verbreitete, um dann den gesamten Beitrag zu 16schen:
Ignorieren — sofern moglich — ist nach wie vor die via regia der
Meinungsmanipulation): ,,HIV ist als Ursache von AIDS ein-
deutig belegt, ebenso wie die Zuverladssigkeit von HIV-Tests und
der Nutzen von HIV-Medikamenten ... Die Aussagen der AIDS-
Leugner werden als gefdhrliche Verschworungstheorie angese-
hen, da hierdurch Laien iiberredet werden, ... erwiesenermalien
wirksame Medikamente abzulehnen. Zahlreiche Menschen sind
deshalb bereits infiziert worden und gestorben. Insbesondere in
Afrika (vor allem in Siidafrika, wo rund ein Fiinftel der erwach-
senen Bevolkerung mit HIV infiziert ist) wird den AIDS-Leug-
nern vorgeworfen, ... fiir den AIDS-Tod hunderttausender Men-
schen mitverantwortlich zu sein ...*

Und weiterhin Vikipedia, AIDS-Leugnung —s.zuvor.  HTV yerursacht AIDS.
Es ist ungliicklich, dass einige wenige weiter die Beweise leug-
nen. Diese Position wird unzédhlige Menschenleben kosten ...
Einige der von AIDS-Leugnern verwendeten Argumentations-
strategien dhneln Argumentationsmustern, die auch in anderen
Formen der Leugnung wissenschaftlich gesicherter Erkennt-

Monopolstellung aufgebaut, die missbraucht werden kann,
missbraucht wurde und wird.
Wikipedia ist weit davon entfernt, ein neutrales oder ideol giefreies
Nachschlagewerk zu sein. Immer wenn es um politische Themen oder
Personen geht, die sich politisch gegen den Mainstream positionieren,
wird die Online-Enzyklopadie als Werkzeug genutzt, um Menschen zu
denunzieren oder an den Pranger zu stellen.”)
Wikipedia arbeitet offensichtlich griindlich. Bei der Verbreitung von
Mainstream-Lugen. Beim Diffamieren derer, welche versuchen, diese
Ligen aufzudecken.
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nisse vorkommen. Parallelen lassen sich insbesondere zur Holo-
caustleugnung 24 oder der Leugnung der Existenz psychischer
Krankheiten, wie sie von Teilen der antipsychiatrischen Bewe-
gung vertreten wird 2*°, ziehen.

284 |ch werde mich hiiten, tiber den Holocaust irgend etwas anzumer-
ken: ,Die Leugnung des Holocausts in Deutschland ist ein Meinungs-
delikt. Mit Geld- oder Freiheitsstrafe bis zu funf Jahren wird bestraft,
‘wer eine unter der Herrschaft des Nationalsozialismus begangene
Handlung’, womit Vélkermord gemeint ist, ‘in einer Weise, die geeig-
net ist, den offentlichen Frieden zu stoéren, 6ffentlich oder in einer Ver-
sammlung billigt, leugnet oder verharmlost’. So steht es in Paragraf
130 Strafgesetzbuch (StGB), Absatz 3“ (Alles Uber Paragraf 130 llI
StGB. Die Geschichte des Verbots der Holocaustleugnung ist ambiva-
lent. Nicht nur fir Nazis gibt es gute Griinde, gegen ein Verbot zu sein.
Die TAZ vom ?, http://www.taz.de/!5457020/, abgerufen am
25.01.2017).

Schlieflich bin ich kein Meinungsverbrecher.

Notabene ®: Was ist, wenn der Holocaust im Privaten geleugnet wird?
Das Gesetz stellt nur das 6ffentliche Leugnen unter Strafe. Das heif3t:
Stammtisch ist noch privat, kleine Versammlung ist schon 6&ffentlich.
Aussagen in Medien sowieso.”

28 Richard A. Huthmacher: Die Schulmedizin — Segen oder Fluch?
Betrachtungen eines Abtriinnigen. Teil 1, Norderstedt, 2016, 17 f.:
Die Psychiatrie als Zwangs-, Herrschafts- und Unterdriickungs-Instru-
ment: ,Psychisch Kranke sind in rechtsstaatlichen Demokratien die
einzigen Menschen, denen die Freiheit entzogen werden darf, ohne
dass sie eine Straftat begangen haben® [Finzen, A. et al.: Hilfe wider
Willen. Psychiatrie Verlag, Bonn, 1993, 13].

Die Psychiatrie hat eine januskdpfige Doppelfunktion: Sie soll nicht
nur psychisch leidenden Menschen helfen, sondern und insbesondere
auch sozial abweichendes Verhalten kontrollieren sowie auffallige,
nicht berechenbare, unerwinschte, kurzum abweichende Handlungs-
weisen sanktionieren [Rufer, M.: Die dunkle Seite der Psychiatrie.
Rote Revue, 2007, Jahrgang 85, Nr. 3].

Psychiater sind befugt, Zwang und Gewalt auszuiiben, und dies im
staatlichen Auftrag; dadurch ist ihre Funktion der ordnungspolitischen
Rolle der Polizei vergleichbar und erganzt die Tatigkeit der Hiter des-
sen, was nach gesellschaftlichem Konsens (?) fir Recht und Ordnung
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AIDS-Leugner verbinden ihre Theorie hidufig mit Misstrauen
gegeniiber wissenschaftlichen und medizinischen Institutionen
und Autorititen 236, Sie nehmen fiir sich eine antiautoritire Hal-
tung in Anspruch und sehen sich als "Wahrheitssuchende’, die

gehalten wird: ,Wo staatlich sanktionierte Eingriffe notwendig erschei-
nen, ohne dass Delikte begangen wurden, tritt die Ordnungsmacht
Psychiatrie in Aktion* [Rufer, M.: Ordnungsmacht Psychiatrie. Mitglie-
derrundbrief des Bundesverbands Psychiatrie-Erfahrener (BRD),
2005, 4, 11-16].

Gleichwohl wird die Ordnungsfunktion der Psychiatrie kaum wahrge-
nommen, weil die Anwendung von Gewalt als Hilfe fiir den Patienten
verschleiert wird; allenfalls werden gewalttatige Exzesse ruchbar, die
dann als Entgleisungen von Einzelnen, nicht jedoch als zwangslaufige
Folgen eines menschenverachtenden Systems kaschiert werden
[ibd.].

Die Macht der Psychiatrie und der sie ausibenden Psychiater ist mit-
hin gewaltig; sie entziehen Menschen die Freiheit, nétigen ihnen eine
,Behandlung® auf — meist mit Psychopharmaka, nicht selten, auch
heute noch, mit (noch schlimmeren) Foltermethoden wie beispiels-
weise der Elektrokrampftherapie ..."

286 Huthmacher, R. A.: Die Schulmedizin — Segen oder Fluch? Be-
trachtungen eines Abtriinnigen. Norderstedt, 2016, 18 ff.: Der Medizi-
nisch-Industrielle-Komplex — (nur einige, wenige) Untaten der
Pharma-Lobby:

.Medizinisch-industrieller Komplex. Systematisch korrupt®, titelte die
Siuddeutsche.de am 3.11.2009. [Suddeutsche Zeitung vom 3. Sep-
tember 2009, http://www.sueddeutsche.de/geld/medizinisch-industri-
eller-komplex-systematisch-korrupt-1.37323, abgerufen am 10.12.
2015: ,Medizinisch-industrieller Komplex. Systematisch korrupt. Von
wegen ‘Gotter in Weil": Nach Erkenntnissen des Bundeskriminalamts
stehen Arzte im Zentrum der Korruption im Gesundheitswesen. Viele
Mediziner erhalten dabei nicht nur Kopfgeld flr Patienten.]

In Analogie zur Begrifflichkeit des ,Militarisch-Industriellen-Komple-
xes“ kann mit Fug und Recht heute von einem ,Medizinisch-Industri-
ellen-Komplex“ gesprochen werden. ,Diese fur die wissenschaftliche
Objektivitat so bedrohliche Komplexbildung scheint bei uns sogar er-
winscht zu sein — als "PPP’(Public Private Partnership). Nehmen wir
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als Beispiel Berlin, wo sich die vereinigte Medizin zweier Universitaten
mit dem altrenommierten Namen "Charité” (Barmherzigkeit) schmickt.
Die Charité ist jetzt ein ‘Unternehmen’, gar ein "Profit Center’, und
das Sagen haben nicht mehr die Arzte, sondern die "Koofmichs’, wie
sie in Berlin heiRen® [Der Arzneimittelbrief, Jg. 41, 2007, S. 16].
»Uunter dem medizinisch-industriellen Komplex versteht man die zu-
nehmende Verflechtung von Industrie und Medizin ... Er ist ein Teilas-
pekt der Okonomisierung der Medizin ... Der medizinisch-industrielle
Komplex hat Nutzen und Risiken. Wahrend die pharmazeutische In-
dustrie in den friher sozialistisch regierten Landern kaum Arzneimit-
telinnovationen hervorbrachte, hat sie in den westlichen Industriege-
sellschaften viele wertvolle Medikamente entwickelt. Die freie Markt-
wirtschaft stimuliert Kreativitat. Die Medizin profitiert von finanziellen
Hilfen durch die medizinische Industrie, aber es gibt unterhalb der rou-
tinemaRigen Interaktion gewisse Fallgruben. Das ist z. B. dann der
Fall, wenn die Industrie manchmal wissenschaftliche Arbeiten schreibt
und Wissenschaftler bittet, dass sie diese Artikel gegen Bezahlung
unter ihrem Namen publizieren, wahrend die eigentlichen "Ghostwri-
ter” ungenannt bleiben ...

"Sponsorship” durch die Industrie bedeutet die Finanzierung medizini-
scher Fortbildungen und Arzneimittelstudien ... Damit werden Wissen
und Wissenschaft, aber auch der Absatz der Produkte geférdert. Weil
viele Arzte keine 6ffentliche Unterstiitzung ihrer Forschung erhalten,
sind sie auf Industriemittel angewiesen. Sponsorship ist aber ein kom-
merzielles Programm, keine philanthropische Gabe“ [Deutsche Medi-
zinische Wochenschrift. 2005, 130(30): 1778-1780].

Und in einem Lehrbuch der Soziologie ist bezlglich des Medizinisch-
Industriellen-Komplexes wie folgt zu lesen [Joas, H. (Hrsg.): Lehrbuch
der Soziologie. Campus-Verlag, Frankfurt/New York, 3. Auflage 2007,
413]: ,Das Gesundheitswesen ist jedoch in einem noch viel weiterge-
henden Sinne zu einem Dienstleistungsfeld herangewachsen, das in-
dustrielle Dimensionen erreicht hat. War die Pflege der Kranken Gber
Jahrhunderte ‘Dienst am Nachsten und vornehme Pflicht kirchlicher
und weltlicher Orden’, so geriet sie im Gefolge ihrer zunehmend wis-
senschaftlich-technischen Orientierung, vor allem aber mit dem
Wachstum des verfiigbaren Finanzvolumens zu einem Unternehmen
mit kommerzieller Bedeutung, das von vielfaltigen 6konomischen In-
teressen durchdrungen wurde ... Hierzu gehdrt in erster Linie ein brei-
ter Kreis privatwirtschaftlicher Industriebetriebe, die das medizinische
System mit zahlreichen Sachgutern unterschiedlichster Art versorgen.
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Aufgrund seiner engen Verflechtung mit dem System der Gesund-
heitsversorgung bildet das kommerzielle Umfeld der Medizin einen
untrennbaren Teil dessen, was oft als medizinisch-industrieller Kom-
plex beschrieben wurde ... Gemeint ist damit nicht nur das intensive
Zusammenwirken von Akteuren, Organisationen und Institutionen in-
nerhalb und auRerhalb des medizinischen Systems. Als entscheidend
gilt vielmehr der Einfluss, den medizinisch-industrielle Interessenkoa-
litionen auf die Entwicklung und Gestaltung der medizinischen Versor-
gung gewonnen haben.”

.Wer also sind diese Leute, die bewusst und im Geheimen entschei-
den, die Offentlichkeit allein aus Profitstreben zu gefahrden, und die
glauben, dass Krankheit und Tod der Verbraucher der Preis sind, der
fur ihr eigenes Wohlergehen zu bezahlen ist?“, fragt der Autor von ,Big
Pharma. Wie profitgierige Unternehmen unsere Gesundheit aufs Spiel
setzen® [Borch-Jacobsen, M.: Big Pharma. Wie profitgierige Unterneh-
men unsere Gesundheit aufs Spiel setzen. Piper, Mlinchen/Berlin,
2015, Prolog].

In der Tat, ein hoher Preis, den die Konsumenten/Patienten zahlen,
und Uble Machenschaften, derer sich die Akteure des medizinisch-in-
dustriellen Komplexes bedienen, wie dies beispielsweise die im Fol-
genden angefiihrten Arzneimittelskandale aus jingerer Vergangen-
heit vor Augen fihren:

* 2013 nahm die franzésische Arzneiaufsicht ANSM die (in
Frankreich seit 1987 und insgesamt in 135 Landern zugelassene)
Anti-Baby- (und Anti-Akne-) Pille Diane 35 aufgrund von Todesfallen
und stark erhéhtem Thrombose-Risiko vom Markt [ZEIT ONLINE vom
30. Januar 2013, http://www.zeit.de/wissen/gesundheit/2013-01/anti-
babypille-frankreich-diane-35-verbot, abgerufen am 10.12.2015:
Franzdsische Arzneiaufsicht verbietet Hormonpille Diane 35. Seit
1987 hilft Diane 35 Frauen mit Akne und wirkt zugleich als Antibaby-
pille. Doch nun halten Frankreichs Arzneiwachter die Nebenwirkun-
gen des Mittels fir zu gefahrlich].

* Der Arzneimittel-Konzern Johnson & Johnson zahlte einen
,vergleich“ in Héhe von 2,2 Milliarden US-Dollar, damit Ermittlungen
wegen Schmiergeld-Zahlungen, wegen unerlaubtem Vertrieb von Me-
dikamenten und wegen anderer Delikte, namentlich im Zusammen-
hang mit dem Neuroleptikum Risperdal, eingestellt wurden [SPIEGEL
ONLINE WIRTSCHAFT, http://www.spiegel.de/wirtschaft/unterneh-
men/vorwurf-der-korruption-j-j-zahlt-2-2-milliarden-dollar-a-
931870.html, abgerufen am 10.12.2015: Korruptionsvorwurf: Johnson
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& Johnson zahlt 2,2 Milliarden Dollar Strafe. Es ist einer der héchsten
Vergleiche in der US-Gesundheitsbranche: Johnson & Johnson zahlt
2,2 Milliarden Dollar, um Ermittlungen von US-Behérden wegen
Schmiergeldzahlungen und unerlaubter Werbung zu beenden. Der
Pharmakonzern soll ein Schizophrenie-Medikament zu aggressiv ver-
marktet haben].

* GlaxoSmithKline (GSK) lieR® eine halbe Milliarde Dollar Be-
stechungsgelder an chinesische Arzte verteilen; Pharmareferentinnen
sollen den Arzten auch sexuelle Dienstleistungen angeboten haben
[Borch-Jacobsen, M.: Big Pharma. Wie profitgierige Unternehmen un-
sere Gesundheit aufs Spiel setzen. Piper, Miinchen/Berlin, 2015, Vor-
wort].

* Im (bisher wohl) gréfiten Betrugsskandal im US-amerikani-
schen Gesundheitssektor zahlte GlaxoSmithKline (GSK) 2012 3 Milli-
arden US-Dollar Strafe; dem Konzern wurden Auflagen erteilt, fur funf
Jahre wurde er der Beobachtung der zustdndigen Behérden unter-
stellt. U.a. hatte GSK ein Anti-Depressivum (Paxil®) ohne entspre-
chende Zulassung an Kinder vermarktet und hinsichtlich eines Anti-
Diabetikums (Avandia®), das 2010 in der gesamten EU vom Markt
genommen wurde, keine hinreichenden Daten an die Aufsichtsbe-
hoérde geliefert, obwohl das Medikament unter dem dringenden Ver-
dacht stand, fir zahllose Herzinfarkte und dadurch bedingte Todes-
falle verantwortlich zu sein [DIE Welt vom 03.07.2012: Pharmariese
zahlt Milliarden in US-Betrugsskandal. Es war der bislang grofite Be-
trugsskandal in der US-Gesundheitsbranche: Der britische Konzern
GlaxoSmithKline hat Medikamente unter falschen Angaben vermark-
tet. Nun bekommt er eine teure Quittung].

* Schatzungsweise 2000 Menschen starben, nachdem sie
das Antidiabetikum Mediator eingenommen hatten: ,Mehr als 30
Jahre lang wurde das von Servier hergestellte Medikament Mediator
in Frankreich verschrieben, bevor es Ende 2009 schlieRlich vom Markt
genommen wurde. Zunachst zur Senkung der Blutfettwerte und dann
gegen Ubergewicht bei Diabetespatienten gedacht, nutzten bald auch
Nicht-Diabetiker das Medikament mit dem appetitziigelnden Wirkstoff
Benfluorex zum Abnehmen.“ [Deutsches Arzteblatt vom 16. Mai 2013,
http://www.aerzteblatt.de/nachrichten/54427/Prozess-um-Mediator-
Skandal-in-Frankreich-wird-wieder-aufgenommen, abgerufen am
10.12.2015: Prozess um Mediator-Skandal in Frankreich wird wieder
aufgenommen: ,Es ist einer der grofiten Arzneimittelskandale in der
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die medizinische Elite herausfordern. Wissenschaftlern wird

vorgeworfen, den wissenschaftlichen Konsens zu vertreten, um

Forschungsmittel und wissenschaftliche Anerkennung zu erlan-
e 287

gen .

Geschichte Frankreichs ... Auf den Tag genau ein Jahr nach der Un-
terbrechung des ersten Strafprozesses dazu wird ... das Verfahren
gegen den Chef von Frankreichs zweitgro3tem Pharmakonzern Ser-
vier, Jacques Servier, fortgesetzt. Mehr als 600 Nebenklager hoffen
auf eine Verurteilung der Schlisselfigur des Skandals, in dem auch
die Behorden nicht gut aussehen.”]

Historische Pharma-Skandale sind — beispielsweise und auch hier
wieder nur pars (parva, parvula) pro toto — die Contergan-Affare, der
Prozac-(Serotonin-Wiederaufnahme-Hemmer-)Skandal sowie die
Vorkommnisse um den Wirkstoff Cisaprid (Prepulsid®, Propulsin®)
und im Zusammenhang mit Hormonsubstitutionstherapie und Brust-
krebs.

287 SWR2 Wissen. Der Preis des Lebens. Ein Fallbeispiel zur Proble-
matik moderner Krebsmedikamente. Sendung vom Montag, 6.6.2011,
8.30 Uhr, SWR2: Fragwirdige Wirksamkeit von Krebsmedikamenten
bei obszénen Preisen. ,Pharmafirmen geben doppelt so viel fiir Ver-
trieb und Marketing aus wie fiir Forschung.”

Zudem nehmen Pharmakonzerne Uber sogenannte Drittmittel ent-
scheidenden Einfluss auf die medizinische Forschung; diese ware
ohne Drittmittelgelder der Industrie kaum noch mdéglich. Namentlich
fur Universitatskliniken sind Drittmittelauftrage von groRer Bedeutung
(Peter Sawicki, friherer Chef des Institutes fir Qualitat und Wirtschaft-
lichkeit im Gesundheitswesen).

[Stern.de vom 18. August 2006, http://www.stern.de/gesundheit/pharmain-
dustrie-druck-ueber-drittmittel-3594292.html, abgerufen am 19.12.2015:
Pharmaindustrie. Druck tber Drittmittel]: ,Die medizinische Forschungin
Deutschland ist finanziell so abhangig von Geldern der Pharmaindust-
rie, dass die den Hebel ansetzen kann, um Wissenschaftler von einer
Zusammenarbeit mit dem IQWiG [Institut fir Qualitat und Wirtschaft-
lichkeit im Gesundheitswesen] abzuhalten. Mediziner, die als externe
Gutachter vom IQWiG angeworben werden, fiirchten um Drittmittel-
Gelder der Industrie, ohne die fur sie Forschungen nicht mehr méglich
ware[n]."
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»Ziemlich genau sechs Jahre ist es her, da entschlossen sich die Uni-
versitat zu Kéln und der Arzneimittelhersteller Bayer zu einer engen
Zusammenarbeit. Vereinbart wurde eine Kooperation, bei der das
Pharma-Unternehmen Geld tberweist: fir die Krebsforschung und flir
die Ausbildung von Doktoranden. Zwar ist Bildung in Deutschland
Staatsaufgabe, die allermeisten Universitaten und Fachhochschulen
sind deshalb 6ffentlich finanziert. Doch immer 6fter nehmen die Hoch-
schulen auch private Gelder an — um die Forschung, aber auch die
Ausbildung der Nachwuchsakademiker zu finanzieren ...

‘Das ist eine sogenannte preferred partnership, das heil3t: Wir haben
mit Bayer Leverkusen eine Kooperationsvereinbarung, wo zum Bei-
spiel eine gemeinsame Graduiertenschule betrieben wird. Es geht da-
rum, dass man zum einen natirlich auf Interna von Bayer zuriickgreift,
auf der anderen Seite natirlich auch wissenschaftlich gemeinsam ge-
forscht wird. Letztendlich ist in diesem Rahmenvertrag geregelt, wie
diese Art der Zusammenarbeit organisiert wird.”

Doch worum geht es bei dieser “preferred partnership” genau? Was
wird konkret erforscht? Wem gehéren die Forschungsergebnisse, die
ja in staatlich finanzierten Labors entstehen? Zu diesen Fragen
schweigt die Universitat. Und mit dieser strikten Informationspolitik ist
sie nicht alleine: Kaum eine Hochschule in Deutschland legt komplett
offen, welches Unternehmen wie viel Geld fur welche Dienstleistung
oder Kooperation bezahlt.

Sogar eine Klage auf Auskunft vor dem Verwaltungsgericht hatte der
AStA zusammen mit anderen Organisationen angestrengt — vergeb-
lich. Die Richter entschieden, dass die Universitat die Vertragsdetails
sehr wohl geheim halten darf. Dabei hatte sogar der NRW-Daten-
schutzbeauftragte Ulrich Lepper in einer Stellungnahme gefordert,
dass Kooperationsvertrage zwischen Hochschulen und der Industrie
offen gelegt werden sollen. In der Stellungnahme heif3t es:

‘Die Freiheit von Forschung und Wissenschaft lebt von einer offenen
Diskussion; Geheimhaltung engt diese Freiheiten ein. Einer verborge-
nen Einflussnahme auf Forschungsgegenstinde, Forschungsergeb-
nisse und auf deren Verdffentlichung kann nur durch eine konse-
quente Politik der Offenheit begegnet werden.™

[Himmelrath, A: Drittmittel an Hochschulen. Zwischen Freigeist und Dienst-
leistung. In: Deutschlandfunk vom 17.04.2014, https://www.deutschland-
funk.de/drittmittel-an-hochschulen-zwischen-freigeist-
und.724.de.html?dram:article_id=283064, abgerufen am 19. 12.2015: ,,Im-
mer 6fter nehmen die deutschen Hochschulen private Gelder an — um die
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Forschung, aber auch die Ausbildung der Nachwuchsakademiker zu finanzie-
ren. Fiir viele Studenten eine fragwiirdige Entwicklung. Denn nicht immer ist
klar, wie viel Einfluss Unternehmen so auf die Lehre nehmen.”]

Ist ein externer Geldgeber an Bord, gilt die alte Volksweisheit: ,Wes
Brot ich ess’, des Lied ich sing.”

[Der Tagesspiegel vom 28.05.2013: Forschung falsch vermessen,
http.//www.tagesspiegel.de/wissen/fetisch-drittmittel-forschung-falsch-
vermessen/8262256.html, abgerufen am 19.12.2015: ,Einer der bekanntes-
ten Soziologen des 20. Jahrhunderts, Niklas Luhmann, schreibt in der Einlei-
tung zu seinem Opus Magnum einer Gesellschaftstheorie: ‘Bei meiner Auf-
nahme in die 1969 gegriindete Fakultdt fiir Soziologie der Universitdt Biele-
feld fand ich mich konfrontiert mit der Aufforderung, Forschungsprojekte zu
benennen, an denen ich arbeite. Mein Projekt lautete: Theorie der Gesell-
schaft; Laufzeit: 30 Jahre; Kosten: keine.’

Nach heutigen MafSstdben wére Luhmann damit ein uninteressanter Profes-
sor fiir jede Universitdt. Denn das Ansehen einer Universitét hdngt inzwi-
schen mafgeblich davon ab, wie ihre Professoren beim Einwerben von For-
schungsgeld, den Drittmitteln, abschneiden ...

Es sind die Zentralakteure des deutschen Wissenschaftssystems selbst, allen
voran die Deutsche Forschungsgemeinschaft, die die Drittmittel zum wich-
tigsten Maf3stab erhoben haben. So publiziert die DFG alle drei Jahre eine viel
beachtete und wirkungsmdichtige Rankingtabelle der deutschen Universitd-
ten. Ganz oben in der Hitparade stehen diejenigen Universitdten, denen es
gelungen ist, die meisten Férdermittel einzuwerben.”]

[Gute Pillen — Schlechte Pillen; 2014(03): ,,House of Pharma“. Die neue ,,Hdus-
lichkeit” der Universitéten, http://qutepillen-schlechtepillen.de/pressemit-
teilung/house-of-pharma/, abgerufen am 19.12.2015: ,Wenn Pharmaunter-
nehmen in Universitditen einziehen, ist Skepsis geboten. So méchte zum Bei-
spiel die hessische Landesregierung mit dem neuen Institut ‘House of
Pharma’ 6ffentliche und kommerzielle Forschung verkniipfen. Doch wer wird
dann dort in wessen Interesse arbeiten?

Das ‘House of Pharma’ soll neue Arzneimittel entwickeln. Dazu tun sich meh-
rere hessische Universitdten mit Pharmaunternehmen zusammen. Das Insti-
tut wird der Universitidt Frankfurt angegliedert sein. Die Landesregierung
stellt fiir die Planung 280.000 € zur Verfiigung, um einen ‘bedeutenden Phar-
mastandort’ in Hessen zu entwickeln. Das hdlt der schwarz-griine Koalitions-
vertrag von 2013 fest.
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Wenn Geld bereitgestellt wird, ist die Freude zuerst meist grof8. Doch was
bedeutet ein ‘House of Pharma’ fiir die Forschung an einer Universitdt? Wird
sie dadurch besser? Oder geridt sie unter die Rdder von finanzkrdftigen Inte-
ressengruppen?”]

,Ein Leiter der Psychiatrie an einem deutschen Klinikum berichtet von
"Anreizen” der Pharma-Firmen, damit Arzte ganz bestimmte Medika-
mente verschreiben. Ublich sei es, die Erfahrungen mit neuen Medi-
kamenten in sogenannten Anwendungsbeobachtungen festzuhal-
ten ... Fur diesen vermeintlichen Dienst an der Wissenschaft wiirden
die Arzte von den Firmen fiirstlich honoriert ... — und das oft direkt in
die Privatschatulle der Arzte ... Haufig gilt bei ganzen Lehrstiihlen,
was Wissenschaftler vermeiden sollten: Wer zahlt, gibt die Richtung
vor. Rund 660 Stifterlehrstiihle gibt es in Deutschland.

[DIE  WELT vom 04.11.2012, http://www.welt.de/wirtschaft/ar-
ticle110605325/Drittmittel-bringen-Hokuspokus-an-Hochschulen.html, ab-
gerufenam 19.12.2015: Drittmittel bringen Hokuspokus an Hochschulen. Pri-
vate Geldgeber sind an den Universitéten erwiinscht. Doch sie haben auch
einen Nachteil: Sie bestimmen mit, woran geforscht wird. So beschdftigen
sich Studenten mit Wiinschelruten und Hellseherei.]

Stiftungslehrstihle sind fiir die Pharmabranche eine relativ billige Me-
thode, sich an den 6ffentlichen Universitdten und Hochschulen einzu-
kaufen; wirden die Stifter entsprechende Forschungskapazitaten
selbst aufbauen, ohne auf die jeweilige Infrastruktur zurtickgreifen zu
kénnen, kdme dies die Branche viel teurer zu stehen.
[NachDenkSeiten vom 19. Dezember 2015: Stiftungsprofessuren [-] die Kopf-
langer des grofsen Geldes, http://www.nachdenkseiten.de/?p=2153, abge-
rufen am 19. 12. 2015: ,Die Universitdt Frankfurt am Main hat insgesamt
500 Professoren. Sie hat 23 Stiftungsprofessoren und 14 Stiftungsgastprofes-
soren. Von diesen 37 Stiftungsprofessuren wurden 13 von Banken oder Stif-
tungen der Finanzwirtschaft gestiftet, mindestens 6 von Stiftungen der
Pharma- und Gesundheitsindustrie, etliche durch Quandt-, Hertie- oder sons-
tige Stiftungen von GrofSindustriellen oder durch Konzerne wie T-Mobil und
einige wenige von ungenannten Spendern. Die Gastprofessuren werden se-
mesterweise, die Stiftungsprofessuren dauerhaft besetzt.

Nun kénnte man ja das Hohe Lied auf das Mdzenatentum singen. Doch dar-
aus wird schnell ein Trauerspiel: denn die Stiftungsprofessuren werden nur
zwischen drei bis fiinf Jahren privat finanziert, anschliefSfend werden sie aus
Landes- oder Hochschulmitteln weiterfinanziert. D.h. hier kauft sich grofies
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Geld die von ihr gewiinschte Wissenschaft und von ihm (mit) ausgewdhlte
Wissenschaftler ein, um sie dann auf Dauer dem Steuerzahler aufzuhalsen.”]
Systematisch werden Institute, Lehrstihle, Kolloquien oder Studien
von der Pharmaindustrie gesponsert, dabei Forschungsthemen und
Forschungsergebnisse manipuliert [Deutschlandradio Kultur, Sendung
vom 06.07.2011: Wie die Pharmaindustrie die Forschung kauft,
http://www.deutschlandradiokultur.de/wie-die-pharmaindustrie-die-for-
schung-kauft.954.de.html?dram:article_id=146417, abgerufen am 19.12.
2015].

»oi€ mussen sich klar machen: Da gibt es an deutschen Uniklinika In-
stitute, die hangen zu drei Vierteln von den Drittmitteln ab, das heif3t:
Die Existenz, die Arbeitsplatze, die Karrieren der jungen Kolleginnen
und Kollegen sind unmittelbar davon abhangig, dass irgendein Auf-
traggeber sagt, ihr kriegt Geld von mir und dann macht ihr was fur
mich ... [Z]Jum Beispiel so: Sie gibt 50.000 Euro bei der American Psy-
chiatric Association aus, also bei den Psychiatern, und dafir kriegt sie
dann ... ein Panel, eine Arbeitsgruppe auf einem Kongress, und darf
sogar kontrollieren, welche Vortrage da gehalten werden“ (a.a.0.).
Der Politikpsychologe Thomas Kliche schatzt, dass drei Viertel(!) der
»fluhrenden® Forscher direkt von der Pharmalobby gezielt gelenkt und
direkt gesteuert werden (a.a.0.): ,Beide Seiten sind sehr schlau, beide
Seiten missen nicht offen sagen, ich gebe dir Geld und du falschst
dafir meine Daten, sondern beide Seiten wissen, wie das Spiel
lauft” (a.a.0.).

Folgerichtig werden auch medizinische Leitlinien zunehmend von den
Pharmafirmen beeinflusst.

[SPIEGEL ONLINE Wissenschaft vom 24.03.2013, http://www.spiegel.de/wis-
senschaft/medizin/leitlinien-werden-zunehmend-durch-pharmahersteller-
beeinflusst-a-890556.html, abgerufen am 19.12.2015: ,Sie gelten als roter
Faden: Doch Leitlinien fiir Arzte werden zunehmend durch Arzneimittelher-
steller beeinflusst, warnen nun fiihrende Mediziner. Neue Medikamente ge-
langten immer friiher auf die Listen, mégliche Risiken der Pillen seien zu die-
sem Zeitpunkt noch gar nicht bekannt ...

Leitlinien sind fiir Arzte eine praktische Sache. Bei Fragen in der Therapie,
etwa welches Medikament das beste der Wahl ist, kbnnen sie in den syste-
matisch entwickelten Feststellungen nachsehen ...

Fiir Pharmafirmen sind Leitlinien ebenfalls wichtig: Sobald ein neues Medi-
kament darin aufgenommen wird, ‘sind hohe Umsditze garantiert”...”]
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,Leitlinien sind systematisch entwickelte Feststellungen ..., um die
Entscheidungen von Klinikern und Patienten Giber angemessene Ge-
sundheitsversorgung ... zu unterstutzen® [Arbeitsgemeinschaft der Wis-
senschaftlichen Medizinischen Fachgesellschaften AWMEF online vom 09. 07.
1999, http://www.awmf.org/fileadmin/user_upload/Leitlinien/Werk-
zeuge/Publikationen/rb1.pdf, zuletzt aktualisiert am 31. 07.2001 und abge-
rufen am 19.12.2015]; die Leitlinien berlcksichtigen mehr und mehr
auch wirtschaftliche Aspekte. Somit sind diese medizinischen Leitli-
nien quasi Handlungsanweisungen fiir Arzte, sowohl die &rztliche Ta-
tigkeit als auch deren Kosten betreffend. Sie werden meist von den
medizinischen Fachgesellschaften sowie von arztlichen Berufsver-
banden und von der arztlichen Selbstverwaltung entwickelt und
schranken arztliche Entscheidungs- und Handlungsspielraume oft (er-
heblich) ein [Praetorius, F.: Arztliche Entscheidungsspielréume — durch Leit-
linien eingeengt oder erweitert? Hessisches Arzteblatt, 2005, 8, 516-520].
Vieles geschieht unter dem Deckmantelchen der Qualitatssicherung,
tatsachlich wollen die verschiedensten Interessengruppen ihre je ei-
genen Belange in den Leitlinien lancieren und implementieren.
.Wenn ein neues Medikament auf den Markt kommt, dann bemtihen
sich die pharmazeutischen Unternehmen (pU), dass es moglichst
rasch in die Behandlungs-Leitlinien der medizinischen Fachgesell-
schaften aufgenommen wird. Gelingt das, sind hohe Umséatze garan-
tiert. In letzter Zeit ist zu beobachten, dass neue Medikamente schon
kurze Zeit nach ihrer Zulassung in den Leitlinien auftauchen. Das wi-
derspricht jeglicher klinischen Erfahrung, denn die Risiken und Scha-
den neuer Arzneimittel bei der Verordnung in der alltéglichen Praxis
werden oft erst 2-3 Jahre nach ihrer Zulassung bekannt ...

Aber nicht nur Fachgesellschaften, sondern auch medizinische Exper-
ten unterliegen dem "Zeitgeist” oder dem mehr oder weniger subtilen
Einfluss der pU. Viele der an den Leitlinien beteiligten Wissenschaftler
forschen mit finanzieller Unterstiitzung der Industrie oder beziehen
von ihr Vortrags- oder Beraterhonorare. Dadurch entsteht eine Abhan-
gigkeit, die bewusst oder unbewusst zu einer glinstigeren Beurteilung
eines Arzneimittels fiihren kann. Es kann auch sein, dass Experten
durch tendenzidse Publikationspraktiken getduscht werden, denn im
Sinne der pU negativ ausgefallene Studien werden haufig nicht verdf-
fentlicht oder im Nachhinein mit statistischen Tricks positiv gerechnet"
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[Der Arzneimittelbrief, Pressemitteilung vom 20.03.2013, http.//www.der-
arzneimittelbrief.de/de/Pressemitteilung_20130320_Medizinische_Leitli-
nien_an_der_Leine_der_Pharmaindustrie.aspx, abgerufen am 19.12.2015].
Verkurzt formuliert und auch fir den Nicht-Insider auf den Punkt ge-
bracht: Wer die Leitlinien bestimmt, beherrscht den Markt des medizi-
nisch-industriellen Komplexes, sitzt an dessen Fleischtdpfen.
»Schlicht obszdn.

... Dutzende neuer Krebsmittel drangen auf den Markt. Die Verhei-
Rung ist gewaltig, der Nutzen jedoch fraglich — nur die Hersteller pro-
fitieren ... die astronomischen Preise dieser Praparate gefahrden das
Gesundheitssystem ... Mit der Skrupellosigkeit von Bérsenspekulan-
ten nutzen Pharmakonzerne ein Schlupfloch auf dem deutschen
Markt. Weil es fir die neuen Krebsmittel nichts Vergleichbares gibt,
durfen Hersteller den Preis nach Gutdiinken festlegen. Fir das Darm-
krebsmedikament Avastin, das inzwischen auch fir Brust-, Lungen-
und Nierenkrebs zugelassen ist, sind es rund 55.000 Euro. Und fir
Revlimid gegen Knochenmarkkrebs werden jahrlich sogar mehr als
100.000 Euro fallig ...

Insgesamt machen diese und andere Spezialpraparate nur zwei Pro-
zent aller Verschreibungen aus — sie verursachen jedoch heute schon
mehr als 25 Prozent der gesamten Arzneimittelkosten der Kranken-
kassen. Weltweit wurden im Jahr 2008 rund 48 Milliarden Dollar fir
Krebsmedikamente ausgegeben. In zwei Jahren werden es nach An-
gaben von Marktforschern 75 Milliarden sein ...

Im Auftrag der AOK Baden-Wirttemberg verfasste der Medizinische
Dienst der Krankenkassen ein Gutachten Uber die medikamentdse
Versorgung von Krebspatienten im Stidwesten Deutschlands. Als vor-
letzte Woche durchsickerte, dass die Gutachter dem Krebsmittel
Avastin darin nur eine ‘'marginale Wirksamkeit™ attestierten, rutschte
der Aktienkurs von Roche sofort um fast zwei Prozent ab.”

[Blech, J. et al.: Schlicht obszén. In: DER SPIEGEL 20/2010 vom 17.05.2010:
,Unglédubig schaute der Hausarzt auf das Computertomogramm: Vor sechs
Monaten waren die Lungenfliigel noch voller Metastasen gewesen — jetzt
waren sie fast alle verschwunden ...

Die Patientin ldchelte. War endlich ihr Alptraum vorbei?

Vier Jahre war es her, dass ... [sie] ... erstmals zum Arzt gegangen war, weil
sie sich oft seltsam schwach fiihlte. Man entdeckte einen Schatten auf ihrem
linken Lungenfliigel und kam zu einem niederschmetternden Befund: ... [Die
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SchlieBlich ist bei Wikipedia Wikipedia, AIDS-Leugnung =s.zuvor ;) Jegen:
»Sudafrika gehort zu den am schwersten von der AIDS-Pande-
mie betroffenen Lindern der Erde ... Obwohl der Nutzen von

Patientin], die niemals geraucht hatte, war am sogenannten nichtkleinzelli-
gen Lungenkarzinom erkrankt. Etwa 90 Prozent der Betroffenen sterben in
den ersten fiinf Jahren nach der Diagnose.

Die Arzte handelten sofort. Sie schnitten ein Viertel des Lungenfliigels heraus.
Dennoch tauchten bald Tochtergeschwiilste auf: in der ganzen Lunge ... [Die
Patientin] machte ein halbes Jahr lang Chemotherapie. Die Haare fielen ihr
aus, sie musste sich iibergeben — die Krebsnester in ihrem Atmungsorgan
blieben.

In dieser verzweifelten Lage blieb ... [ihr] nur noch eine Hoffnung: ein Medi-
kamentenversuch an der Uni-Klinik Essen. Jeden Morgen schluckte sie fortan
eine Tablette Iressa, eine vielversprechende Substanz, die das Krebswachs-
tum mit molekularer Prdzision hemmen soll ... [Die Patientin] klagte zwar
liber Beschwerden ..., aber die Wirkung war sensationell: Binnen kurzem war
die Lunge beinahe krebsfrei.

Es folgte die Zeit, in der ... [die Patientin] nach den Kontrolluntersuchungen
wieder Urlaube plante —warum hdtte sie da einer Wirtschaftsmeldung in den
Zeitungen Beachtung schenken sollen?

Dort stand, dass die Aktie des Iressa-Herstellers AstraZeneca an einem Tag
rund acht Prozent an Wert verloren hatte. Eine Studie mit fast 1700 Lungen-
krebspatienten hatte ergeben: Iressa Iéisst die Tumoren zwar voriibergehend
schrumpfen — im Vergleich zu Placebos verléngert es die Uberlebenszeit je-
doch nicht.

Auch bei ... der Patientin ist die Wirkung nicht von Dauer. Nach etwa einem
Jahr sind beide Lungenfliigel wieder (ibersdt von Metastasen.” ]

.Kein Wunder, dass immer mehr Firmen bei dieser ganz legalen Aus-
plinderung des Gesundheitswesens dabei sein wollen. Rund 180 Fir-
men tummeln sich in der Krebsmedizin® [Der Spiegel, 20/2010, s. zuvor].
Nach diesen Ausfiihrungen mége der werte Leser selbst entscheiden,
ob — entgegen den Ausfihrungen der neoliberalistischen Propa-
ganda-Plattform Wikipedia — Pharmalobby und Medizinisch-Industri-
eller Komplex moglicherweise doch ein wirtschaftliches Interesse an
der Deutungshoheit tiber die (angebliche) AIDS-Erkrankung und de-
ren (vermeintliche) Ursachen haben kénnten.
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Medikamenten zur Behandlung der HIV-Infektion und zur Ver-
meidung der Ubertragung des HI-Virus von infizierten Schwan-
geren auf deren Kinder erwiesen war, bestritt er [Thabo Mbeki,
ehemaliger siidafrikanischer Prisident] diesen Nutzen 2%%...

[N]ach mehreren juristischen Auseinandersetzungen wurde die
stidafrikanische Regierung gerichtlich dazu gezwungen, mit
HIV infizierten Schwangeren und Opfern von Vergewaltigungen
antiretrovirale Medikamente zuginglich zu machen.*

Dieser Argumentation lisst sich wie folgt entgegnen 2%: | Die
Millionen von angeblichen Aidskranken in Afrika sind bloB3e Er-
findung. Um das Sterben in Afrika zu erkldren, braucht man
AIDS nicht: Die Auszehrung vieler Afrikaner geht auf Mangel-
ernihrung und mit Parasiten verseuchtes Trinkwasser 2 zu-
riick ...

288 Kiran van Rijn: The Politics of Uncertainty: The AIDS Debate,
Thabo Mbeki and the South African Government Response. Social
History of Medicine, Volume 19, Issue 3, 1 December 2006, Pages
521-538, https://doi.org/10.1093/shm/hkl077, abgerufen am
26.01.2019:

~Shortly after becoming President of South Africa in 1999, Thabo
Mbeki began to seek non-mainstream advice about his nation's AIDS
epidemic; a number of those consulted were outspoken in denying the
causal link between HIV and AIDS. In response to Mbeki's actions,
over 5,000 scientists signed the ‘Durban Declaration’, which declared
HIV to be the cause of AIDS ...*

289 AIDS: Nur eine lukrative Lige.

Neben Krebs gilt AIDS als die todlichste Geilel unserer Zeit. Verleitete
die Sexuelle Revolution die Menschen zu sexueller Ausschweifung,
kontrolliert man sie nun Uber eine angeblich tédliche Seuche — und
macht mit ihrem Leiden ein Milliardengeschaft.

Zeitenschrift, Nr. 37 (1. Quartal 2003), S. 22

2% Mehr als die Halfte der Menschen hat keinen Zugang zu sauberem
Trinkwasser (WHO: Water supply and sanitation monitoring report:
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[Auch lédsst der hygienische Standard in sog. Entwicklungslan-
dern bei invasiven MaBlnahmen — von Spritzen bis zu Operatio-
nen — sehr oft zu wiinschen iibrig, welcher Umstand die Uber-
tragung infektioser Erkrankungen, die dann letztlich als
,,AIDS*“ imponieren (kdnnen), begiinstigt ! 2%2 23 ] In Afrika
werden inzwischen 29 verschiedene, langst bekannte Krankhei-
ten als "AIDS’ bezeichnet, darunter Tuberkulose, Malaria, Cho-
lera, Typhus etc.

sector status as of 1994, WHO_EOS_96.15.pdf
(https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/63041/WHO_EOS
96.15.pdf?sequence=1&isAllowed=y, abgerufen am 18. 03.2019)

21 Salehe O. et al: The amount of HIV-infections caused by syringes
and needles in Mbeya-region, Second National Seminar on Aids Re-
search in Tanzania, Dar es Salaam 1994

(sek. zit. nach: http://citeseerx.ist.psu.edu/viewdoc/download
doi=10.1.1.519.7396&rep=rep1&type=pdf, abgerufen am 18.03. 2019)

292 HV. Wyatt, S. Mahadevan, S. Srinivasan: Unnecessary injections
and paralytic poliomyelitis in India. Transactions of the Royal Society
of Tropical Medicine and Hygiene. Volume 86, Issue 5, September—
October 1992, Pages 546-549: “If oral medicines for fevers and diar-
rhoea replaced unnecessary injections, the prevalence and severity of
paralytic polio would be reduced.”

293 Wyatt, H. V., and S. Mahadevan: Unnecessary injections in devel-
oping countries: the risk and costs. International Journal of Risk &
Safety in Medicine 4.2 (1993): 167-176: “By the early 1950s, the sy-
ringe and needle had become immensely popular across the whole of
the tropics and subtropics. Patients wanted injections, doctors wanted
to give injections, traditional healers had incorporated injections into
their practices and all kinds of paramedical workers and others were
prepared to give injections. Visitors to Europe and North America re-
turned with syringes and needles for use with their families. All medical
interventions have some risk: some medical interventions have very
high risks ..."
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Denn nicht nur die Pharmakonzerne, sondern auch die afrikani-
schen Regierungen haben AIDS als Goldesel entdeckt: "Helft
uns im Kampf gegen AIDS — schickt uns Geld!” ... "Wo es AIDS
gab, war auch Geld vorhanden: eine brandneue Klinik, ein neuer
Mercedes, der vor dem Gebdude stand, moderne Testlabors,
hochbezahlte Jobs und internationale Konferenzen.”

Timothy Stamps, der Gesundheitsminister von Zimbabwe, gibt
offen zu: 'Die HIV-Industrie, landesweit ein millionenschweres
Geschift, ist meiner Ansicht nach zu einer der grofiten Gefahren
fiir die Gesundheit geworden.”

‘Die Menschen sterben aus psychologischen Griinden ... Je-
mand erkrankt an einer simplen Malaria, flirchtet sich aber, zum
Arzt zu gehen, weil man ihn dann als klinischen Fall von AIDS
abstempeln wiirde ... [D]ie Menschen ... lassen sich ... nicht
mehr drztlich behandeln.

Der werte Leser moge sich — nach Lektiire des nun vorliegenden
4. Bandes von ,,Die Schulmedizin — Segen oder Fluch? — seine
eigene Meinung bilden, ob das HI-Virus iiberhaupt existiert, ob
es — ggf. — eine Krankheit sui generis, genannt AIDS, verursacht
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und ob angebliche AIDS-Patienten wegen sog. AIDS-Medika-
mente oder trotz dieser iiberleben 274 293 296 297,

29 Gemal US-Seuchenbehorde Uberlebten 2001 solche Patienten,
die — angeblich — an AIDS erkrankt waren und eine Kombi-Therapie
erhielten, den Zeitpunkt ihrer Diagnose-Stellung um 48 Monate; 1996
betrug die Uberlebenszeit nach Diagnosestellung nur 36 Monate
(AIDS Drugs Extend Survival Time Fourfold. The New York Times vom
14.03.2001, Archives of the New York Times).

Doch solche Patienten, die keine oder nur kurzfristig Medikamente
nahmen, obwohl sie HIV-positiv getestet worden waren, tberlebten oft
Jahrzehnte lang. (Duesberg, Peter: Inventing the AIDS Virus. Regnery
Publishing, 1996, S. 425; Duesberg, P., Koehnlein, C., Rasnick, D.:
The Chemical Bases of the Various AIDS Epidemics: Recreational
Drugs, Anti-viral Chemotherapy and Malnutrition. Journal of Biosci-
ences, Juni 2003, p. 402: “In an effort to obtain independent proof that
abstaining from anti-HIV drugs and recreational drugs is sufficient to
survive HIV-infection or even to recover from AIDS, one of us, CK, in
1985 initiated a study of AIDS patients from Kiel, Germany, who have
volunteered to abstain from anti-HIV treatments. Remarkably, only 8%
[3 of 36] of the patients not treated with anti-HIV drugs have died since
their HIV antibodies were first detected, two of them 16 years and one
10 years after their first diagnosis of antibodies against HIV ... Most
have recovered from their initial AIDS-indicator symptoms. By contrast,
63% of all German AIDS patients [11,700 out of 18,700] of which most
were treated since 1987 with anti-HIV drugs have died [Robert Koch
Institut 2000]. Thus our relatively small sample supports the hypothe-
sis that without anti-HIV drugs and/or recreational drugs HIV fails to
cause AIDS. Indeed without drugs AIDS patients recover, despite the
presence of HIV.%)

295 8. auch: Living Without HIV Drugs. HIV+ people who have never
taken AIDS drugs, or have stopped taking them, http://livingwith-
outhivdrugs.com, abgerufen am 08.03.2019: “I decided to read the
package insert of the pills | was on, and | was horrified! | am now on
my 6th month without the pills and | feel great.“ (Kasuistiken HIV-Po-
sitiver, die keine Medikamente [mehr] nehmen.)

2% Es ist zu vermuten, dass sogenannte AIDS-Medikamente (Pro-
teasehemmer. Pl) — wenn tberhaupt, dann nur viirbergehend — eine
positive Wirkung auf den Zustand des ,Patienten” haben (kénnen),
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Das Ergebnis seiner Reflexionen miisste eindeutig sein; es sei
denn, er glaubt an die magische Kugel, die JFK totete 2%%: | Jeder,
der sich mit dem Attentat auf US-Prédsident John F. Kennedy vor
50 Jahren befasst, kommt an einem Phdnomen nicht vorbei: der

"Theorie der magischen Kugel” ... Denn die ‘'magische Kugel”

weil sie (auch) antimykotisch (pilztétend) wirken — s. hierzu: Mata-Es-
sayag S, Magaldi S, Hartung de Capriles C, Deibis L, Verde G, Perez
C: “In vitro* antifungal activity of protease inhibitors. Mycopathologia.
2001;152(3):135-42. PMID: 11811641:

“In the last five years, as HAART has become standard therapy in HIV
seropositive or AIDS patients, changes have been noted in the num-
bers and types of opportunistic fungal infections in these cohorts of
patients. Particularly, oropharyngeal candidiasis have become rare in
HIV infected patients since the introduction of new anti-HIV drugs of
the protease inhibitors type ... Recently, we observed that recurrent
candidiasis was less frequent and no Candida could be isolated in our
patients. A direct relation to the Pls was suspected ... Our results
showed anticandidal activity “in vitro” of Pls, mainly Saquinavir.”

297 Selbst wenn man davon ausgeht, dass die HAART [Anti-,AIDS“-
Kombinationstherapie] vorteilhafte Wirkungen haben kann, so belegt
die Studie, dass diese Vorteile nicht das Ergebnis eines antiviralen
Effektes sein kdnnen, weil es keine Korrelation zwischen virologischen
und klinischen Ergebnissen gibt* [eig. Ubersetzg.]: Papadopulos-Ele-
opulos, E et al.: HIV — A virus like no other. Posted at the Perth Group
website July 12th 2017, www.theperthgroup.com/HIV/TPGVirusLike-
NoOther.pdf (Abruf: 08.03.2019) — “Conclusion[:] On the basis of the
presently available data in the scientific literature, one has no choice
but to conclude that whatever "HIV" is, it is not "the virus that causes
AIDS’, or even “areal virus™ (ibd, p. 55).

2% Die Presse (Wien) vom  18.11.2013 (https://die-
presse.com/home/politik/1475984/JFKAttentat_Das-ballistische-
Jahrhundertraetsel, abgerufen am 25.01.2019): JFK-Attentat: Das
ballistische Jahrhundertratsel
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soll insgesamt sieben Verletzungen beim getdteten Kennedy so-
wie dem mitfahrenden US-Gouverneur von Texas, John
Connally, verursacht haben. Das leitete zumindest der US-
Staatsanwalt Jim Garrison 1967 aus den Befunden der offiziel-
len "Warren Kommission” zur Klérung des Attentats ab — fiir ihn
ein Ding der Unméglichkeit. Die Kugel drang demnach von hin-
ten oben in Kennedys Korper ein. Dann durchschlug sie seinen
Hals, vollzog eine Rechts- und eine darauffolgende Linkskurve,
ehe sie in Connallys Riicken eindrang. Nach einer weiteren Kur-
ve durchschlug sie sein Handgelenk und blieb nach einer letzten
Kurve in Connallys Oberschenkel stecken. Und die Kugel blieb
bei alldem unversehrt. So zumindest die Theorie ...*

[4],,TheJodyWellsMemorialPrize
MISSING VIRUS!

£ 1000 Reward

Blind romantics still believe HIV causes AIDS.
But if "HIV' has never been isolated, what is
AIDS?

Never isolated? You bet! A cash prize of £ 1000
is offered to the first person finding one scien-
tific paper establishing actual isolation of HIV.
If you or a friendly "AIDS expert” can prove
isolation, £ 1000 is yours. In cash. In public.
Interested? Pledge the money to your favourite
AIDS charity, why not?

We bet you'll be surprised to discover the truth.
continuum

CHANGING THE WAY WE THINK ABOUT AIDS* 2%

29 The Jody Wells Memorial Prize: Missing Virus! £1,000 Reward.
Continuum 3/5:4 (Jan/Feb 1996)
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1996 schrieb das Wissenschaftsjournal Continuum einen Preis in
Hohe von 1.000 £ fiir denjenigen aus, der HIV nachweisen und
damit beweisen konne; Peter Duesberg beanspruchte die Auslo-
bung u.a. mit folgender Begriindung *%:

,Here I take up these challenges. I will argue that HIV exists,
and has been properly identified as a unique retrovirus on the
grounds that (i) it has been isolated — even from its own virion
structure — in the form of an infectious, molecularly cloned HIV
DNA that is able to induce the synthesis of a reverse transcrip-
tase containing virion, and (ii) that HIV-specific, viral DNA can
be identified only in infected, but not in uninfected human cells.
In view of this I can base my claim for the isolation of HIV on
the most rigorous method available to date, i.e. molecular clon-
ing of infectious HIV DNA, rather than only on the much less
stringent, traditional 'rules for isolation of a retrovirus ... dis-
cussed at the Pasteur Institute, Paris, in 1973" that were stated
criteria of isolation in Continuum's missing virus reward ... In-
deed I will show that molecular cloning of infectious HIV DNA
exceeds the criteria of the old "Pasteur rules”.*

Duesbergs Begriindung wurde nicht akzeptiert, der Preis wurde
bis heute nicht vergeben.

In einem Briefwechsel mit Duesberg schrieb Prof. Michael Nit-
sche 1999 (zum angeblichen HIV-Nachweis, wie dieser von Prof.
Duesberg behauptet wurde) *°':

300 Duesberg claims Continuum Award, http://www.theper-
thgroup.com/CONTINUUM/duesbergcontreward.html, abgerufen am
16.04.2019

301 Offener Briefwechsel mit Prof. Peter Duesberg. 2. offener Brief:
Meine Antwort auf Peter Duesbergs Reaktion auf ... [meinen ersten]
offenen Brief, http://www.aids-wahrheits-tag.de/aids_kri-
tik_de/aids/duesberg-letters/duesberg-brief3.htm, abgerufen am
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20.03.2019 (am 16.04.2019, bei Revision des Manuskriptes, bereits
geléscht und auch im Internet-Archive nicht mehr zu finden — Honi soit
qui mal y pense!)

Anmerkung: Die URLs der Uberaus aufschlussreichen, auch
(aids-)historisch hdchst bedeutsamen und zwischenzeitlich geldsch-
ten Quellen (s., wie angefuhrt, zuvor und hernach) wurden von einer
dimmlichen Plattform — ,AIDS-Wahrheits-Tag®, https://aids-wahrheits-
tag.de (Abruf: 16.04.2019) — Gbernommen. Gekapert. Sinn-entleert.
Will meinen: Statt hdchst interessanter Beitrage und wissenschaftli-
cher Artikel Gber die ,AIDS-LlUge" sind nur noch ein paar belanglose
Plattheiten — im Gewand vorgeblicher Kritik der offiziellen AIDS-Politik
— zu finden. Ubrig geblieben.

Medienrechtlich verantwortlich zeichnet:

blue bell media LLC

30 N. Gould Street Suite 5528

Sheridan, WY 82801

U.S.A.

Unter der angegebenen Adresse ist [auch?] ein Business Center
~Wyoming Secretary of State zu finden. Und unter ,Most Frequently
Asked Questions® (FAQ) ist u.a. zu lesen:

“How do | find or become a registered [business-]lagent?®

Blumig formuliert die blue bell media:

»Was ist und will Blue Bell Media? Wir von Blue Bell Media produzieren
Medien in verschiedensten Formaten, denn wir wollen: Schénheit zei-
gen / sensibilisieren und die Wahrnehmung scharfen / Freude schen-
ken / aufklaren / inspirieren / Lésungen aufzeigen.*

Als ,Cover-Gesicht” dient jene Anne Sono (i.e. Anne Blumenthal, die
Inhaberin von blue bell media), die den ,Kultfilm* “l won’t go quietly“ (s.
zuvor, Kap. V) gedreht hat (,Anne Sono erzahlt in einem 81 mindtigen
Dokumentarfilm die Geschichten von sechs Frauen, die von der Diag-
nose "HIV positiv” betroffen sind. | won’t go quietly ist ein emotionales
Portrait von sechs mutigen Frauen ...“ https://bluebell.de/filme/, abge-
rufen am 16.04.2019).

Von Aufklarung indes kann bei der Website ,AIDS-Wahrheits-
Tag® (URL-Adresse und Abruf derselben: s. zuvor) nicht die Rede sein;
eine gigantische Sammlung hochst differenzierter und lberaus kriti-
scher Beitrdge wurde hier schlichtweg eliminiert, durch ein paar Be-
langlosigkeiten ersetzt. Von blue bell media. Von Anne Sono/Blument-
hal.
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Ob solches wohl den Interessen der AIDS-Industrie dient — “How do |
find or become a registered [business-Jagent?*
Und: Ist aus einem Paulus vielleicht ein Saulus geworden? (Ein jeweils
weibliches Analogon ist mir leider nicht bekannt, von Pauline und Sau-
line zu reden ware — in Anbetracht des ernsten Themas — inadaquat.)
Jedenfalls sind bei ,Wyoming, Secretary of State, 30 N. Gould Street
Suite 5528, Sheridan, WY 82801, U.S.A.%, also mit derselben Adresse
(!) wie die blue bell media der Anne Sono (Blumenthal), zahlreiche
Lobbyisten registriert, nicht zuletzt (s.: file:///C:/Users/User/Down-
loads/04-16-2019LobbyistList.pdf, abgerufen am 16.04. 2019):
= American Academy of Ophthalmology - WY Chapter
WY Chapter - American Academy - Pediatrics
WY Chapter - American Academy of Family Physician
WY Chapter - American Psychiatric Association
WY Chapter American College of Physicians
Wyoming Medical Society
Wyoming Primary Care Association (,Our Mission: The
WYPCA exists to connect the people of Wyoming with quality
health care [e.U.] — every person, every need, every neigh-
borhood®, https://www.wypca.org, abgerufen am 16.04. 2019)
= Novartis Services, Inc. (eines der groRten Pharma-Unterneh-
men der Welt!)
= HealthONE (,HealthONE is the largest healthcare system in
metro Denver area https://en.wikipe-
dia.org/wiki/HealthONE_Colorado, abgerufen am 16.04.

2019): ,HealthONE's network of care includes %

. The Medical Center of Aurora, Centennial Medical Plaza and Saddle Rock
ER

. North Suburban Medical Center and North Suburban Northeast ER

. Presbyterian/St. Luke's Medical Center and Rocky Mountain Hospital for Chil-
dren

. Rose Medical Center

. Sky Ridge Medical Center

. Spalding Rehabilitation Hospital

Swedish Medical Center and Swedish Southwest ER
14 ambulatory surgical centers
Over 30 occupational medicine/rehabilitation, Broncos Sports Medicine, spe-
cialty and outpatient diagnostic imaging clinics

=  AirLife Denver, which provides critical care air and ground transportation for
an eight-state region

. Rocky Mountain Hospital for Children, pediatric care provided through affilia-
tion to each of the HealthONE facilities

= Blue Cross Blue Shield of Wyoming (Krankenversicherung)
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=  Wyoming Pharmacy Association
= Pfizer (,Pfizer ist das gréRte Pharmaunternehmen der Welt,
gefolgt von Novartis [s. zuvor] und Roche®, https://de.wikipe-
dia.org/wiki/Pfizer, abgerufen am 16.04.2019)
Wyoming Hospital Association
American Cancer Society
American Heart Association
Wyoming Funeral Directors Association (nur ein kleiner
Scherz am Rande)
» Pharmaceutical Research and Manufacturers Association
= Children's Hospital Colorado (,Children's Hospital Colorado is
one of the top children's hospitals in the nation, helping kids
across Colorado and the west®)
= Magellan Health (,Magellan Health Inc. [formerly Magellan
Health Services Inc.] is an American for-profit managed health
care company ..“, https://en.wikipedia.org/wiki/Magel-
lan_Health; Abruf am 16.04.2019)
=  Wyoming Medical Center
=  Wyoming Primary Care Assoc
»  Sanofi US (,Sanofi [friher Sanofi-Aventis] ist ein 2004 durch
Fusion von Sanofi-Synthélabo und Aventis entstandener fran-
zosischer Pharmakonzern. Mit einem Umsatz von 34,5 Milli-
arden Euro im Jahr 2018 und mit weltweit mehr als 100.000
Beschaftigten ist Sanofi am Umsatz gemessen einer der gro3-
ten  Pharmakonzerne der Welt*, hitps://de.wikipe-
dia.org/wiki/Sanofi, abgerufen am 16.04.2019)
* u.v.a. Lobbyisten des Medizinisch-Industriellen-Komplexes
mehr.
Sicherlich nur ein Zufall. Dass all diese Lobbyisten des Medizinisch-
Industriellen-Komplexes dieselbe Adresse haben wie jene Medien-
firma (Blue Bell Media der Anne Sono [Blumenthal]), die eine der wich-
tigsten internationalen AIDS-Websites ibernommen, bis zur Unkennt-
lichkeit reduziert und vollig sinnentleert hat. Oder doch kein Zufall?
.In der Politik geschieht nichts von ungefahr. Wenn etwas geschieht,
kann man sicher sein, dass es derart geplant war.“ So, bekanntlich,
Franklin D. Roosevelt. Auch nur ein Verschworungstheoretiker, der
frhere Prasident von God’s own Country? Wo — angeblich — Milch
und Honig flieBen. Jedenfalls flieRen die Gewinne aus dem Massen-
mord an Millionen von Menschen — aus dem Massenmord mit Hilfe
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,Lieber Peter Duesberg,

in Threr Reaktion auf meinen offenen Brief an Sie
(http://user.cs.tu-berlin.de/~myny/duesberg-brief. htm 3°?) {iber
die Existenzfrage des HIV schrieben Sie: "Please have a look at
it, and then tell me whether and exactly where there is a hole in
the evidence for the existence of HIV.” Dies will ich hiermit tun.
Ich bin Thre Argumentation noch einmal durchgegangen. Ihre
Argumentation, dal HIV existiere, beruht existentiell auf Threr
Behauptung, daB3 das komplette Genom von HIV existiere, iso-
liert, charakterisiert und fotografiert worden sei. Die Zitate, die
Sie fur die Existenz des Genoms von HIV heranziehen, sagen
jedoch eindeutig aus, daf3 es kein vollstandiges Genom von HIV
gibt und dal3 zur Konstruktion des Genoms von HIV sogar un-
terschiedliche genetische Quellen verwendet wurden. Sie impli-
zieren trotzdem in Threr Antwort, dal} das HIV-Genom existiere.
Dies ist aber nicht der Fall, wie ich jetzt gelernt habe. Damit
bricht Thre Argumentation zusammen.

In meinen Augen erscheint Thre Argumentation so, als sdhen Sie
die komplette Virologie als iiberholt an und fiihrten sie ad absur-
dum, denn nicht ein einziger der folgenden 5 Schritte der allge-
mein als valide akzeptierten Standardvirusisolation wurde bei
HIV durchgefiihrt:

1. Isolation des Virus durch differentielle Zentrifugation: also
zuerst Entfernen der Verunreinigungen von den Viren in einem

von LAIDS*, ,HIV*, AZT und sonstigen pharmakologischen Massen-
Vernichtungs-Waffen!

302 Mittlerweile im Internet geloscht, jedoch zu finden im Internet-Ar-
chiv (Wayback Machine), beispielsweise als Screenshot vom
18.04.1999 (abgerufen am 20.03.2019): https://web.ar-
chive.org/web/19990418094455/http://user.cs.tu-berlin.de/~myny/du-
esberg-brief.htm
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ersten Zentrifugationsschritt, danach Fillen und Konzentrieren
der Viren in der Dichtegradientenzentrifugation und anschlie-
Bendes Fotografieren des isolierten Virus im Elektronenmikro-
skop.

2. [D]as Mock-Experiment (Kontrollexperiment): ein paralleles
Isolationsexperiment mit nicht infiziertem Material und negati-
vem Resultat, das sicherstellen soll, dafl untersuchte Phidnomene
tatsdchlich nur aufgrund der einen untersuchten Variablen (infi-
ziert/nicht infiziert) auftreten.

[Wie ich gelernt habe, konnte man nie zwischen infiziert und
nicht infiziert unterscheiden, wenn man das Mock-Experiment
beim HIV oder allen sog. Retroviren durchfiihren wiirde. So-
wohl bei als infiziertbetrachtetem Material als auch bei nicht in-
fiziertem Material sind dieselben Phinomene zu beobachten, die
man als Retroviren interpretiert! Bitte korrigieren Sie mich
durch Nennung wissenschaftlicher Publikationen, die dies wi-
derlegen. Als einer der bedeutendsten Retrovirologen der Welt
sollte Thnen dies leicht mdglich sein. ]

3. Zerstorung der isolierten Viren und gel[-]elektrophoretische
Auftrennung ihrer Eiweile in der Page-Technik und nachfolgen-
des Fotografieren der Eiweille im Gel.

4. Zerstorung der isolierten Viren und Fotografieren ihrer gene-
tischen Substanz in der Gelelektrophorese.

5. Beweisfithrung der Infektiositit der isolierten und charakteri-
sierten Viruspartikel: Infizieren nicht-infizierter Organismen,
Reisolierung der Viren aus den neu infizierten Organismen und
Wiederholung der ersten 4 Schritte. Die in diesem Schritt produ-
zierten Viren miissen mit den urspriinglichen identisch sein. Wie
ich gelernt habe, wurde jeder einzelne dieser Schritte weder
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beim HIV noch einem einzigen anderen Retrovirus demonstriert.
Es ist sehr leicht, die genetische Substanz von Viren auch im
Elektronenmikroskop zu fotografieren und zu vermessen. Beim
HIV und bei allen Retroviren ist dies niemals geschehen.

Lieber Peter Duesberg, sollten meine Informationen falsch sein,
dann widerlegen Sie bitte diese meine Faktenbenennung fiir nur
einen einzigen sog. Retrovirus, und wenn es nur fiir einen einzi-
gen Punkt (einer der 5 Standard[-I]solationsschritte) sei.

Sollten Sie innerhalb kiirzester Frist nicht mit einem anderen Zi-
tat, das die vollstdndige Existenz des Genoms von HIV beweist,
aufwarten konnen, frage ich mich wirklich, wie Sie selber noch
langer an Thre eigene Behauptung glauben konnen, dafl HIV
existiere. Ich muf3 mich dann tatsdchlich fragen, ob Ihre Behaup-
tung, daB3 HIV existiere, weniger wissenschaftlich als anderwei-
tig motiviert ist.

Mit freundlichen Griifien,

Michael Nitsche*
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VIII. EIN DENKWURDIGES INTERVIEW. ZUR ER-
KLARUNG DER , AIDS-LUGE"

Vorbemerkung: Das Interview wurde von der Wissenschafts-
journalistin Christine Johnson 3> mit der Biophysikerin Eleni

303 Christine Johnson: freie Wissenschaftsjournalistin und Redakteu-
rin bei "Reappraising AIDS” (http://www.aras.ab.ca/index.php, abge-
rufen am 18.02.2019, dort http://aras.ab.ca/rethinkers.php, Abruf am
gleichen Tag; s., ebd., die Liste von , The 2,967 doubters®, hochkarati-
gen Wissenschatftler [einschl. Nobelpreistragern] und Wissenschafts-
journalisten, welche die AIDS-Luge anzweifeln resp. widerlegen; von
einigen ,Verschworungstheoretikern®, wie uns die Mainstream-Lugen-
und -LUcken-Medien weismachen wollen, kann wabhrlich nicht die
Rede sein!); Christine Johnson war auch Beirat des (2001 eingestell-
ten) continuum-Magazins. ,lhr besonderes Augenmerk richtet sie da-
rauf, Informationen aus unverstandlichen (oder unbekannten) Fach-
wissenschaftsjournalen flr Laien zuganglich zu machen® (Ralf Kollin-
ger & Frankfurter Consilium: Ist HIV die Ursache von AIDS ? Exklusiv
— Interview mit Eleni Papadopulos-Eleopulos, https://www.ralf-kollin-
ger.de/wp/wp-content/uploads/2014/01/AIDS-Ist-HIV-die-Ursache-
von-AlDS-Exlusiv-Interview-mit-Eleni-Papadopulos-Eleopulos.pdf, S.
1, abgerufen am 18.02.2019).
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Papadopulos—Eleopulos 3** 3% 3% gefiihrt und — unter dem Titel:

,Ist HIV [wirklich] die Ursache von AIDS?* — in der alternati-
ven Wissenschaftszeitschrift continuum abgedruckt 307 308 309 310,
das Interview ist auch im Internet abrufbar 3!! 312,

304 Fleni Papadopulos—Eleopulos ist Biophysikerin und leitet eine
Gruppe von Wissenschaftlern, die sich seit Anfang der Achtziger-
Jahre mit HIV/Aids beschaftigt — s. beispielsweise Glanz, K.: Gott ist
tot — Gott sei Dank. Bookrix, Miinchen, 2018, Online-Ressource,
https://books.google.de/books?id=cOtU-
DwAAQBAJ&pg=PT531&Ipg=PT531&dq=Papadopulos—Eleopu-
los&source=bl&ots=ezkLIdn-eP&sig=ACfU3U2Rfi-
ofrFrGX10G2HCCiDvRnLOYnQ&hl=de&sa=X&ved=2ahUKEwiN-
rZCD7cTgAhXBIIAKHefOCvIQBAEWB30ECAMQAQ#v=0ne-
page&q=Papadopulos—Eleopulos&f=true.

,Die Arbeitsgruppe Prof. Eleni Papadopulos-Eleopulos und Prof. Val
Turner aus Perth/Australien beschéftigte sich seit den 80er Jahren mit
dem HIV-Test. Sie konnten zeigen, dass der HIV-Test bei den genann-
ten Erkrankungen und noch in vielen anderen Fallen positiv aus-
fallt“ (Juliane Sacher in: raum&zeit, Ausgabe 141/2006: AIDS — Chro-
nologie der Irrtiimer, https://www.raum-und-zeit.com/gesund-
heit/aids/aids-chronologie-der-irrtuemer.html [Abruf am 18.02.2019]).

305 papadopulos-Eleopulos, Eleni. "Reappraisal of AIDS — is the oxi-
dation induced by the risk factors the primary cause?“ Medical Hypoth-
eses 25.3 (1988): 151-162: ,Conclusion[:] There are good reasons to
doubt that HTLV-III/LAV can be regarded as the exclusive single vari-
able in the pathogenesis of AIDS. There is therefore a spectrum of
possibilities. Either it plays no role at all, is of minor significance or it
contributes significantly but not exclusively to the disease. Be that as
it may the one major significant variable is the concurrent exposure of
the patients to oxidising agents including sperm, nitrites, opiates and
factor VIII. If this is true then prevention, and possibly even cure, may
be achieved with the use of appropriate antioxidants.”

306 papadopulos-Eleopulos, E., Turner, V. F., & Papadimitriou, J. M.
(1993). Is a positive Western Blot proof of HIV infection?. Nature Bio-
technology, 11(6), 696:
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»Itis currently accepted that a positive Western blot (WB) HIV antibody
test is synonymous with HIV infection and the attendant risk of devel-
oping and dying from AIDS. In this communication we present a critical
evaluation of the presently available data on HIV isolation and anti-
body testing. The available evidence indicates that:

(a) the antibody tests are not standardised;

(b) the antibody tests are not reproducible;

(c) the WB proteins (bands) which are considered to be coded by the
HIV genome and to be specific to HIV may not be coded by the HIV
genome and may in fact represent normal cellular proteins;

(d) even if the proteins are specific to HIV, because no gold standard
has been used and may not even exist to determine specificity, a pos-
itve WB may represent nothing more than cross-reactivity with the
many non-HIV antibodies present in AIDS patients and those at risk,
and thus be unrelated to the presence of HIV.

We conclude that the use of the HIV antibody tests as a diagnostic
and epidemiological tool for HIV infection needs to be reap-
praised“ (summary).

307 continuum Vol. 5, No. 1, Herbst 1997, S. 8-19

308 Erste Ausgabe von continuum 1992, letzte Druck-Ausgabe 1998
und letzte Ausgabe im Internet (Volume 6, Number 3) als Som-
mer/Herbst-Ausgabe 2001

309 Editorial CONTINUUM Magazine. LAST ISSUE. Michael Baum-
gartner, Acting Editor, http://www.virusmyth.com/aids/continuum/Ia-
test/editoria.htm, abgerufen am 18.02.2019: ,Dear Reader. Many of
you will wonder what happened to CONTINUUM Magazine? It last ap-
peared in print in 1998 and then surfaced again in February 2001 on
the Internet. | am sad to inform you, that its Editor-in-Chief Huw Chris-
tie passed away in August ... He asked me to help out as acting-editor
prior to his death with what has now become the last issue of CON-
TINUUM Magazine.*

310 IN MEMORIAM: Huw Christie Harry Williams. 9th Feb. 1960 - 17th
Aug. 2001, http://www.virusmyth.com/aids/hiv/mbobituaryhc.htm,
abgerufen am 17.04.2019: ,0On August 17th Huw Christie, former edi-
tor of CONTINUUM Magazine, died at the age of 41 at his father's
home in St. Helens, Tasmania, Australia. He remained editor until
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Eleni Papadopulos-Eleopulos ist Mitglied der sog. Perth-Group,
zu der das RKI (Robert-Koch-Institut) wie folgt ausfiihrt 3 (S.
auch 3'%):

March of this year, even though he was not well, and, therefore, had
moved back to his family.

The world lost a man who was committed to fact-finding journalism, a
rarity in today’s world of commercially conscious reporting. Huw Chris-
tie’s magazine was to date the only scientific AIDS and health journal
where critical, fact-based, uncensored reporting about AIDS and its
suggested cause, the alleged "HI-Virus’, was possible. By doing so he
helped hundreds possibly thousands of people around the world to
make informed choices about their health and the treatment of their
conditions, classified as AIDS.*

31" Ralf Kollinger & Frankfurter Consilium: Ist HIV die Ursache von
AIDS? Exklusiv — Interview mit Eleni Papadopulos—Eleopulos von
Christine Johnson, https://www.ralf-kollinger.de/wp/wp-content/uplo-
ads/2014/01/AIDS-Ist-HIV-die-Ursache-von-AlDS-Exlusiv-Interview-
mit-Eleni-Papadopulos-Eleopulos.pdf, abgerufen am 18.02. 2019

312 st HIV wirklich die Ursache von AIDS? Exklusiv—Interview mit Eleni
Papadopulos—Eleopulos, https://www.naturepower.de/vitalstoff-jour-
nal/fakten-widerreden/immunschwaeche/ist-hiv-die-ursache-von-
aids/ (Abruf am 18.02.2019)

313 Robert-Koch-Institut: HIV/AIDS: Stellungnahme zu den Hypothe-
sen der sog. Perth-Group (V. Turner, E. Papadopoulos-Eleopulos, S.
Lanka u.a.), https://www.rki.de/DE/Content/InfAZ/H/HI-
VAIDS/FAQ/AIDSKritikStellungnahmePerthGroup.html,  abgerufen
am 24.02.2019 (Zusammenfassung)

314 Stellungnahme zu Hypothesen der sog. Perth-Group (V. Turner, E.
Papadopoulos-Eleopulos, S. Lanka u.a.), zu Isolation und Nachweis
von HIV, zum Zusammenhang zwischen HIV und AIDS und zur Wir-
kung und Wirksamkeit von Nukleosid-Analoga bei der antiretroviralen
Therapie, https://www.rki.de/DE/Content/InfAZ/H/HI-
VAIDS/FAQ/AIDSKritikStellungnahmePerthGroup.pdf?___blob=publi-
cationFile, abgerufen am 24.02.2019.
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,Die Mitglieder der sog. Perth-Group vertreten im Unterschied
zu anderen sog. AIDS-Kritikern wie Peter Duesberg die These,
die Existenz von HIV als ein exogenes Retrovirus sei nicht nach-
gewiesen. HIV-Antikorper, HIV-RNA und -DNA sowie Vi-
rusproteine wie das p24-Antigen seien entweder Laborartefakte
oder représentierten bestenfalls endogene Retroviren bzw. Ret-
rotransposons und die entsprechende immunologische Reaktion
darauf. [,,Als Retrotransposons bezeichnet man in der Human-
genetik eine Klasse der transponierbaren DNA-Sequenzen. Sie
sind DNA-Sequenzelemente, die aufgrund der reversen Tran-
skription von mRNA in cDNA entstehen. Sie kdnnen wenige
100 bis iiber 5000 Nukleotide lang sein® 313 ]

An dieser Stelle verweise ich auf Kap. Il (Teilband 1): HIV-TESTS —
NICHTS WEITER ALS EIN GROSSER UND GROSS ANGELEGTER BE-
TRUG und die dortige Definition des sog. Goldstandards zum Nach-
weis von Viren durch die Perth-Group.

Diesen Goldstandard (der im Falle des HI-Virus nicht erflllt wird, wo-
mit die Existenz von HIV nicht als nachgewiesen gelten kann) versucht
das RKI (Robert-Koch-Institut) zu relativieren, indem es — nicht nur
meines Erachtens — falschlicherweise ausfihrt (s. Internet-Link zuvor):
,Da nach der These der Perth-Group-Anhanger alle anderen moleku-
larbiologischen und diagnostischen Verfahren (Antikérper, PCR etc.)
aussagelos sind, solange die Isolierung nach diesem sog. Goldstan-
dard nicht erfolgt ist, wird diese Bedingung zur "Conditio sine qua non’
erhoben und somit eine wissenschaftlich nicht zu rechtfertigende
Messlatte gelegt.”

Diese Aussage des RKI indes ist — samtlichen einschlagigen Ausfiih-
rungen meiner Arbeit tiber ,Die AIDS-Luge" zufolge, s. zuvor und her-
nach — schlichtweg als falsch und offensichtlich als Interessen gesteu-
ert zu bezeichnen.

315 DocCheck Flexikon: Retrotransposon, https://flexikon.doc-
check.com/de/Retrotransposon (Abruf am 24.02.2019)
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Induziert werde die Expression dieser endogenen Retroviren
oder "Zellpartikel” durch toxische Schiadigung in Form oxidie-
render Agentien, zu denen Sperma (v.a. wenn es auf die rektalen
Schleimhéute bzw. in die Blutgefdlle gelangt), inhaliertes Nitrit,
nicht-Hitze-inaktivierte Faktor VIII-Konzentrate, Opiate und
nicht zuletzt auch Nukleosidanaloga gehorten. Besonders to-
xisch sei Sperma élterer homosexueller Manner, wihrend der
Kontakt von Sperma mit Vaginalschleimhiuten auf Grund der
von rektalen Schleimhduten unterschiedlichen Beschaffenheit
der Vaginalschleimhaut nicht zu toxischen Effekten fiihre.
AIDS-Fille nach Bluttransfusionen seien entweder auf andere
immunsuppressive Noxen zuriickzufiihren oder auf die toxi-
schen Wirkungen von Gewebe bzw. Blut von AIDS-Patienten,
welches einen abnorm hohen Oxidationsgrad aufweise (hier be-
ginnt die Unterscheidung zwischen infektidsem Agens und toxi-
schem Agens flieBend zu werden). Die AIDS-Epidemie in Af-
rika sei auf verbreiteten heterosexuellen Analverkehr zuriick-
fiihrbar bzw. ein Laborartefakt, da Antikorpertests in Afrika oft
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unspezifische Kreuzreaktionen 3¢ 317 313 zeigten. Eine kausale

Behandlung von AIDS sei durch Antioxidantien moglich.*

316 S, beispielsweise: Oscar Kashala et al.: Infection with Human Im-
munodeficiency Virus Type | (HIV-1) and Human T Cell Lymphotropic
Viruses among Leprosy Patients and Contacts: Correlation between
HIV-1 Cross-Reactivity and Antibodies to Lipoarabinomannan. The
Journal of Infectious Diseases, Volume 169, Issue 2, 1 February 1994,
Pages 296-304, https://doi.org/10.1093/infdis/169.2.296 [e.U.]:

“To determine the association between leprosy and human retroviral
infections, 57 leprosy patients, 39 leprosy contacts, and 500 pregnant
women were investigated serologically for antibodies to human immu-
nodeficiency virus type 1 (HIV) and human T cell lymphotropic virus
(HTLV) types | and Il. Antibodies to Mycobacterium leprae phenolic
glycolipid | (PGL-I), and lipoarabinomannan (LAM) were also analy-
zed ... The... data suggest that mycobacterial cell wall antigens may
share common epitopes with HIV. Caution should be exercised when
interpreting HIV-1 ELISA and Western blot data from regions where
leprosy or other mycobacterial diseases are endemic.”

317 Aufgrund vollig unzuverlassiger HIV-Tests an kleinen Gruppen von
Menschen erfolgt gleichwohl (eine gleichermallen unzuverlassige)
Schatzung der angeblichen Gesamtzahl vermeintlich Infizierter — kein
Wunder, dass derart geradezu abstruse Ergebnisse zustande kom-
men (Fiala, C.: ,Aids in Africa — the way forward.” Seit 20 Jahren leben
wir mit HIV/AIDS. Aufruf zu einer offenen Diskussion der widerspriich-
lichen Fakten, http://www.aids-wahrheits-tag.de/aids_kri-
tik_de/aids/SA/Fiala-Aids_in_Afrika.htm, abgerufen am 18.03.2019).
Anmerkung: Am 17.04.2019 — bei Revision des Buchtextes — ist vor-
genannter Link ebenfalls eliminiert; es erscheint die Internet-Website
+AIDS-Wahrheits-Tag"“, zu der und zu deren presserechtlich Verant-
wortlichen (blue bell media LLC resp. Anne Sono/Blumenthal) ich zu-
vor ausgefihrt habe. Interessant erscheint mir der Umstand, dass
exactement wahrend der Zeit, in der ich ,Die AIDS-Llge" schreibe,
wichtige Quellen, auf die ich mich beziehe, aus dem Internet ver-
schwinden — firchtet der Medizinisch-Industrielle-Komplex meine
Aussagen, in der Tat, so sehr?

Und: Willkommen in meinem Laptop!

“The general methods used for public health surveillance of acquired
immunodeficiency syndrome (AIDS) cases and of human immunode-
ficiency virus (HIV) infections are no different from those used for other

250



Nochmals (wie bereits in der einschldgigen Fuflnote zuvor ange-
merkt): Vorangehende Ausfiihrungen des RKI werden offen-
sichtlich durch ,eigene* Interessen gesteuert; sie verdrehen
(deshalb) die Aussagen der PERTH-Gruppe, sind — mehr noch —

diseases and infections. However, the methods used must be adapted
to the unique epidemiology, wide variation in prevalences, and the
very long incubation period of HIV infections ...

However, surveillance of AIDS cases is of limited value for assessing
the magnitude and future trends of the pandemic because the number
of such cases detected, diagnosed, and reported reflect HIV infections
that were acquired many years previously. In addition, there are sig-
nificant problems associated with the accuracy, completeness, and
timeliness of most AIDS case-reporting systems. Routine HIV surveil-
lance systems are being developed worldwide. Such systems must be
adapted to the prevailing epidemiological situation; and the sampling
methods used in populations where the prevalence of infection is very
low must necessarily differ from those where it is moderate to high.
Large-scale population serosurveys are very costly, and the results
from such surveys may also be of limited accuracy because of serious
problems of selection and participation bias (J. Chin: Public health
surveillance of AIDS and HIV infections. Bull World Health Organ.
1990; 68(5): 529-536. PMCID: PMC2393187. PMID: 2289292).

318 Fiala, C.: ,Aids in Africa — the way forward.” Seit 20 Jahren leben
wir mit HIV/AIDS. Aufruf zu einer offenen Diskussion der widersprich-
lichen Fakten, http://www.aids-wahrheits-tag.de/aids_kri-
tik_de/aids/SA/Fiala-Aids_in_Afrika.htm, abgerufen am 18. 03.2019;
e.U. [zwischenzeitlich eliminiert, s. Ausfihrungen Fullnote zuvor]:
»ZU diesen gemeldeten [,AIDS*-]Fallen wird schlielllich noch eine Zahl
addiert, um nicht gemeldete Falle zu bericksichtigen. Interessanter-
weise war die Zahl der gemeldeten Falle aus Afrika in den letzten Jah-
ren relativ gering. Demgegeniber hat die Schatzung der nicht gemel-
deten Félle unglaubliche Ausmalfte angenommen. So daf die der an-
geblichen Aidsfalle in Afrika fast zur Génze aus den von der WHO
geschéatzten, jedoch nicht gemeldeten Fallen besteht.”

Bestatigt den alten Spruch, man mdge keiner Statistik trauen, die man
nicht selbst gefalscht hat.
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nicht selten schlichtweg erfunden (vulgo: schlechterdings erst-
unken und erlogen).

Die Forschungsergebnisse der Gruppe um Papadopulos-Eleopu-
los werden deshalb im folgendem ausfiihrlich dargestellt; Frage
steht dabei immer fiir die jeweilige Frage von Christine Johnson
und Antwort fiir die von Eleni Papadopulos-Eleopulos.

Das Interview — sofern die entsprechenden Passagen nicht als
Zitate gekennzeichnet sind — wird nicht wortlich, sondern sinn-
gemal und auszugsweise wiedergegeben.

Um AIDS-Problematik und ,,AIDS-Liige* (unter Zuhilfenahme
eigener einschldgiger FuBnoten und Anmerkungen) zu verdeut-
lichen.

Um dem medizinisch nicht oder nur wenig gebildeten Leser Zu-
sammenhdnge klar zu machen, die in ihrer Gesamtheit recht
komplex sind. Genauer: kompliziert erscheinen.

Deshalb, weil die sog. Wissenschaft mit ihrem Informationsvor-
sprung wuchert und diesen nutzt, um sich die Interpretation ver-
meintlicher oder tatsdchlicher Fakten anzueignen. Zum eigenen
Vorteil. Resp. zum Wohle derer, welche die Wissenschaft wie
eine sdkulare Haus-Religion behandeln. Manchmal wie eine
Haus-Hure halten.

Weil sie, die Herrschenden, sie, die Wissenschaft, bezahlen.
Konnen.

Insofern ist Wissenschaft eine Kraft, die Wissen schaftt, jedoch
auch eine Macht, die nur aufs Wohl von wenigen bedacht
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Frage: Ist HIV die Ursache von AIDS?

Antwort: Dafiir gibt es keinen Beweis.
Frage: Warum nicht?

Antwort: Namentlich deshalb, weil es keinen Beweis gibt, dass
es tiberhaupt AIDS gibt.

Frage: Haben nicht Gallo und Montagnier das HI-Virus isoliert?
Antwort: Nein. In den beiden einschligigen Verdffentlichungen

der Zeitschrift Science 3'° wird der Beweis fiir die Isolation ei-
nes Retrovirus” bei sog. AIDS-Patienten nicht erbracht.

319 In derselben Ausgabe von Science vom Mai 1983, in der Barré-
Sinoussi und Montagnier das T-lymphotropic retrovirus (spater HIV
genannt) beschrieben [l], postulierte auch Robert Gallo vom NIH (Na-
tional Institutes of Health, Bethesda, Maryland, USA), den Erreger von
AIDS gefunden zu haben [ll]; hierzu wurde bereits ausgefihrt:

[1] Barré-Sinoussi F., Montagnier L. et (multi) al.: Isolation of a T-lym-
photropic retrovirus from a patient at risk for acquired immune defi-
ciency syndrome (AIDS). Science. 1983 May 20;220(4599):868-71
[e.U.]:

»A retrovirus belonging to the family of recently discovered human T-
cell leukemia viruses (HTLV), but clearly distinct from each previous
isolate, has been isolated from a Caucasian patient with signs and
symptoms that often precede the acquired immune deficiency syn-
drome (AIDS) ... The virus from this patient has been transmitted into
cord blood lymphocytes, and the virus produced by these cells is sim-
ilar to the original isolate. From these studies it is concluded that this
virus as well as the previous HTLV isolates belong to a general family
of T-lymphotropic retroviruses that are horizontally transmitted in hu-
mans and may be involved in several pathological syndromes, includ-
ing AIDS* (abstract).

[Il] Gallo R. C. et al.: Isolation of human T-cell leukemia virus in ac-
quired immune deficiency syndrome (AIDS). Science. 1983 May
20;220(4599):865-7 [e.U.]:
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Zunachst: Was ist ein Virus?

Ganz einfach: Ein [elektronen-]mikroskopisch kleines Teilchen,
das sich in einer Zelle reproduziert 32°,

~oeveral isolates of a human type-C retrovirus belonging to one group,
known as human T-cell leukemia virus (HTLV), have previously been
obtained from patients with adult T-cell leukemia or lymphoma. The T-
cell tropism of HTLV and its prevalence in the Caribbean basin
prompted a search for it in patients with the epidemic T-cell immune
deficiency disorder known as AIDS ... Whether or not HTLV-I or other
retroviruses of this family with T-cell tropism cause AIDS, it is possible
that patients from whom the virus can be isolated can also transmit it
to others” (abstract).

320 Viren sind infektiose Partikel, die aus einem DNA- oder RNA-
Strang und einer Proteinhiille bestehen; ihre GréRe betragt 10-1.000
Namometer [1nm: 10° m].

Viren bendtigen Wirtszellen fur ihre Vermehrung; sie heften sich an
diese Wirtszellen an, bringen ihr Erbmaterial ins Zellinnere und benut-
zen die Wirtszellen fiir die eigene Reproduktion. Dabei neu gebildete
Viren werden frei gesetzt, die Wirtszelle geht i.a. bei diesem Vermeh-
rungsprozess zugrunde.

Die Ubertragung von Viren erfolgt horizontal (innerhalb einer Wirts-
gruppe), vertikal (beispielsweise von der Mutter auf das Kind), mit Hilfe
von Ubertragern wie Insekten (vektorgestiitzt) oder iatrogen (also
durch arztliche MaBnahmen, z.B. durch Verabreichung von Medika-
menten mit Hilfe nicht steriler Spritzen).

Viren lassen sich grob in DNA-Viren, RNA-Viren und in Retro-Viren
differenzieren (welche, letztere, ihr Genom — einstrangige RNA — so-
wie die Enzyme reverse Transkriptase und Integrase in die Wirtszelle
einbringen, wo dann mit Hilfe zuerst genannten Enzyms zu den RNA-
Strangen komplementare DNA-Strange synthetisiert werden).

S. beispielsweise (Dtsch Arztebl 1998; 95(49): A-3100 / B-2632 / C-
2438):

Dietrich Falke (Hrsg.): Virologie am Krankenbett. Klinik, Diagnostik,
Therapie, Springer-Verlag, Berlin, Heidelberg u. a., 1998:

»,An der von dem Mainzer Virologen Dietrich Falke herausgegebenen
"Virologie am Krankenbett” sind zuerst Format und Preis zu loben.
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Hier handelt es sich (im Unterschied zu den haufigen, aber oft unzu-
treffenden Behauptungen) wirklich um ein Kitteltaschen-Buch, das
dazu mit seinem Preis fur seinen Inhalt ungewohnlich gunstig ist. Es
enthalt neben vielen instruktiven Tabellen und Grafiken auch Farbbil-
der, vor allem der Hautmanifestationen von Viruskrankheiten.

Nach einer knappen einleitenden Allgemeinen Virologie werden alle
wichtigen, in Mitteleuropa vorkommenden Viruskrankheiten bespro-
chen. Tabellen unter anderem Uber die Differentialdiagnostik unklaren
Fiebers, Hautmanifestationen, Embryopathien, Indikationen und Do-
sierung von (Hyper-)Immunglobulinen und Meldepflicht beschlielen
den knappen, manchmal fast zu knappen Text. Er enthalt aber we-
sentliche Informationen und reichlich praktische Hinweise.*

Apergu: Als Studenten haben wir Prof. Falke (als Prifer in Mikrobiolo-
gie) gefurchtet; von ihm in die Mangel genommen zu werden kam der
Todesstrafe gleich. Mittlerweile ist er seit fast dreil3ig Jahren Emeritus,
ich selbst bin bereits in Rente — tempora mutantur, et nos mutamur in
illis!

Und weiterhin: Wie viele ,hochwissenschaftliche* Artikel und Bicher
Uber menschenpathogene Viren und ,firchterliche* Krankheiten — vor
denen wir uns tatsachlich flirchten, mégen es auch nur Chimaren sein;
Angst war und ist ein probates Herrschafts-Instrument — wurden (und
werden weiterhin) weltweit verdffentlicht; zuzugeben, dass die Virolo-
gie, jedenfalls insofern und insoweit sie menschliche Infektionskrank-
heiten betrifft, nur ein gigantischer Irrtum ist, mehr noch: ein wohl wie
wohl inszenierter Schwindel, kdme einer Bankrott-Erklarung unseres
gesamten (eindimensionalen, ,monokausalen®, kartesianischen, letzt-
lich im digitalen Zeitalter noch analogen) ,Wissenschafts“-Betriebs
gleich. Der auf apodiktischen Behauptungen, auf conditiones sine qua
non, auf Axiomen und Theoremen beruht und sich jeder Uberpriifung
solcher Voraussetzungen und Grundlagen mit Krallen und Klauen wi-
dersetzt.

Weil jegliches Infrage-Stellen existenzgefahrdend ware. Weil plétzlich
viele, allzu viele des Kaisers neue Kleider sehen wiirden. Weil die sog.
(medizinische) Wissenschaft dann nackt dastiinde. Wie ein kleines,
gleichwohl keineswegs unschuldiges Kind. Weil, weltweit, Millionen
und Abermillionen von Arzten erkennen miissten, dass sie nichts, aber
auch gar nichts wissen. Dass Jahrzehnte des Studiums und der Wei-
terbildung ,fir die Katz* waren.
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Im Gegensatz zu Viren sind Bakterien fiir ihre Replikation nicht
auf eine Wirtszelle angewiesen. Viren hingegen sind nichts an-
deres als ein paar Proteine, die um ein Stiickchen DNS oder RNS
geschniirt wurden.

Frage: Kann man ein Virus durch einen Blick durchs Mikroskop
nachweisen?

Antwort: Das ist nicht moglich.

Um ein Virus nachzuweisen, muss vielmehr eine Zellkultur an-
gelegt werden; in dieser Kultur miissen sich virus-dhnliche Par-
tikel befinden; die Partikel miissen isoliert und in ihre Bestand-
teile zerlegt werden; schlieBlich ist der Nachweis zu erbringen,
dass die Partikel getreue Kopien von sich selbst herstellen, d,h.,

Weil die Grundlagen des Seins-Verstandnisses weiter Teile der Bevol-
kerung in Frage gestellt wirden. Weil solche und ahnliche Erkennt-
nisse (die ich immer wieder mit literarischen Mitteln darzustellen ver-
suche) ahnlich revolutionar — und insofern fur viele (aus Angst vor Ver-
anderung) nicht akzeptabel — waren wie beispielsweise die Erkenntnis,
dass die Erde nicht rund, sondern schlichtweg flach ist. Wie all unsere
Sinne uns dies zeigen.

Indes: Die Herrschaft der Machtigen dieser Welt griindet letztlich da-
rauf, dass wir unseren Sinnen — die der Herrgott, die Schopfung, wer
oder was auch immer uns von Natur aus mitgegeben — nicht (mehr)
trauen, sondern jeden Schwindel, jeden Schwachsinn glauben, den
Lunsere Oberen® uns glauben machen, sei es die ,AIDS-Llige*, sei es
Mar von der flachen Erde oder die von der (Makro-)Evolution (im dar-
winschen Sinne).
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dass sie sich vermehren (replizieren) konnen. [S. hierzu 32! 322

323.]

Nicht alles, was [im Elektronenmikroskop] wie ein Virus aus-
sieht, ist auch ein Virus: Keine Replikation, kein Virus.

In der AIDS-Forschung jedoch wurde diese Jahrzehnte alte
Nachweis-Regel (zur Vidimation [Bestitigung] retroviraler Vi-
ren) schlichtweg auller Acht gelassen.

Retrovirale Partikel [die Retroviren sein, aber auch nur wie diese
aussehen konnen — e. A.] ,,sind fast rund, haben eine duflere
Hiille, die mit 'knobs” (Knopfchen, ... Nagelkopf-dhnlichen
Auswiichsen auf dem Virus, wie es auf Zeichnungen dargestellt
wird) bedeckt sind, und einen inneren Kern aus verschiedenen
Proteinen und RNS haben* 324,

321 Bartenschlager, R.: Virusaufbau, Replikationszyklus, Klassifikation,
Virusnachweisverfahren. Molecular Virology, University of Heidelberg
(Abteilung Molekulare Virologie, Hygiene Institut), https://www.klini-
kum.uni-heidelberg.de/fileadmin/inst_hygiene/molekulare_virolo-
gie/PDF/WS06_07/ws06-07_02_virusaufbau.pdf (Abruf am 19.02.
2019)

322 Replikationsstrategien von Viren, http://www.helmholtz-muen-
chen.de/fileadmin/IMV/PDF/Skripten/Replikation2009-2010.pdf, ab-
gerufen am 19.02.2019

323 Falke, D.: Virologie. In: Helmut Hahn. Stefan H. E. Kaufmann,
Thomas F. Schulz und Sebastian Suerbaum (Hrsg.): Medizinische
Mikrobiologie und Infektiologie. Springer, Heidelberg u.a., 6., komplett
Uberarbeitete Auflage, 2009, 433-596

324 Ralf Kollinger & Frankfurter Consilium: Ist HIV die Ursache von
AIDS? Exklusiv — Interview mit Eleni Papadopulos—Eleopulos von
Christine Johnson, https://www.ralf-kollinger.de/wp/wp-content/uplo-
ads/2014/01/AIDS-Ist-HIV-die-Ursache-von-AlIDS-Exlusiv-Interview-
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Retro-Viren (wie das HI-Virus, sofern es existiert) miissen ihre
RNS zuerst in DNS umschreiben; letztere wandert in den Zell-
kern der Wirtszelle, vereinigt sich dort mit der Zell-DNS und
wird dann Provirus ** 32° genannt.

Frage: Warum werden solche Viren iiberhaupt Retro-Viren ge-
nannt?

Antwort: Urspriinglich glaubte man, dass der zelluldre Informa-

tionsfluss von der DNS zur RNS ginge, die ihrerseits fiir die

Synthese von Proteinen verantwortlich sei 7.

mit-Eleni-Papadopulos-Eleopulos.pdf, abgerufen am 18.02. 2019, S.
4

325 Als Provirus wird Virus-DNA bezeichnet, die in das Genom der
Wirtszelle integriert ist. In diesem Zustand kann das Virus in einem
latenten (d. h. passiven) Zustand im Organismus verbleiben und an
die Tochterzellen weitervererbt werden. Die provirale Form ist Teil des
normalen Replikationszyklus von Retroviren und anderen Viren, deren
DNA in das Genom integriert wird. Etwa acht Prozent des menschli-
chen Genoms sind Provirus-Gene “  (https://de.wikipe-
dia.org/wiki/Provirus#cite_note-PMID15044706-1, abgerufen am 19.
02.2019)

326 Robert Belshaw, Vini Pereira, Aris Katzourakis, Gillian Talbot, Jan
Paces, Austin Burt, and Michael Tristem: Long-term reinfection of the
human genome by endogenous retroviruses. PNAS April 6, 2004 101
(14) 4894-4899; https://doi.org/10.1073/pnas.0307800101:
~Endogenous retroviruses (ERVs) represent the proviral phase of ex-
ogenous retroviruses that have integrated into the germ line of their
host“ [eig. Hervorhebg.].

327 | odish H, Berk A, Zipursky SL, et al. Molecular Cell Biology. 4th
edition. New York: W. H. Freeman; 2000. Section 4.4, The Three Roles
of RNA in Protein Synthesis:
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Nennt man diese Richtung ,,vorwérts, so ist die Informations-
Ubertragung der Retro-Viren ,,rliickwirts* gerichtet, also ,,retro.

Das Enzym, das diesen riickwirts gerichteten Prozess vermittelt
(also RNA in DNA umschreibt), wird ,,Reverse Transkrip-
tase® 32® genannt.

Retroviren wurden erstmals 1911 von Peyton Rous [der 1966
hierfiir den Medizin-Nobelpreis erhielt] beschrieben (als Rous-
Sarkom-Virus, RSV, das in zuvor gesunden Hiithnern Bindege-
webstumore [Sarkome] hervorrief) 3%°. Isolieren konnte man sol-
che Retroviren aber erst seit der Erfindung der Ultrazentrifuge

»1. Messenger RNA (mRNA) carries the genetic information copied
from DNA in the form of a series of three-base code ‘words’, each of
which specifies a particular amino acid.

2. Transfer RNA (tRNA) is the key to deciphering the code words in
mRNA. Each type of amino acid has its own type of tRNA, which binds
it and carries it to the growing end of a polypeptide chain if the next
code word on mRNA calls for it. The correct tRNA with its attached
amino acid is selected at each step because each specific tRNA mol-
ecule contains a three-base sequence that can base-pair with its com-
plementary code word in the mRNA.¢

328 DocCheck Flexikon: Reverse Transkriptase, https://flexikon.doc-
check.com/de/Reverse_Transkriptase, abgerufen am 19.02.2019:
,Eine reverse Transkriptase ist ein Enzym, das RNA in DNA um-
schreibt. Es handelt sich somit um eine RNA-abh&ngige DNA-Poly-
merase. Der Name leitet sich daher ab, da man friiher davon ausging,
eine Umschreibung von RNA in DNA sei nicht mdglich. Als man dieses
Enzym entdeckte, stellte man jedoch fest, dass es entgegen des klas-
sischen Polymeraseweges (also revers) funktionierte. Retroviren, un-
ter anderem auch HIV funktionieren mit einem solchen Enzym. Hier
setzen auch verschiedene Hemmstoffe an.”

329 Robin A. Weiss and Peter K. Vogt: 100 years of Rous sarcoma vi-
rus.
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330; sehen konnte man sie, die (Retro-)Viren, seit Erfindung des
Elektronenmikroskops [durch Ruska, 1931].

Retrovirale Partikel lassen sich von anderem Material in Zell-
kulturen durch ihre Schwebefahigkeit [s. Fuinote zur Ultrazent-
rifuge], und zwar bei 1,16 g/ml, unterscheiden (“density gradient
centrifugation”: Dichte-Gradienten-Zentrifugierung).

J Exp Med. 2011 Nov 21; 208(12): 2351-2355.

doi: 10.1084/jem.20112160

PMCID: PMC3256973

PMID: 22110182:

“The discovery of Rous sarcoma virus, which was reported by Peyton
Rous in the Journal of Experimental Medicine 100 years ago, opened
the field of tumor virology. It showed that some cancers have infectious
etiology, led to the discovery of oncogenes, and laid the foundation for
the molecular mechanisms of carcinogenesis. Rous spent his entire
research career at The Rockefeller Institute, and he was the JEM'’s
longest serving editor.*

330 Spektum.de, https://www.spektrum.de/lexikon/biologie/ultrazentri-
fuge/68406, abgerufen am 19.02.2019: Lexikon der Biologie: Ultra-
zentrifuge.

,Ultrazentrifuge ..., von T. Svedberg [schwedischer Chemiker, 1884-
1971] entwickelte Zentrifuge, die aufgrund besonders hoher Umdre-
hungszahlen (heute bis 70.000 Umdrehungen/min) erméglicht, Flieh-
krafte bis zum 500.000fachen der naturlichen Schwerkraft zu erzeu-
gen und dadurch Molekile mit relativen Molekilmassen um 10.000
und darUber zu sedimentieren (Sedimentation). Die enorme Vervielfa-
chung des Gewichts durch die in der Ultrazentrifuge herrschende
Fliehkraft (Materie der Masse 1 g (ibt im 500.000fachen Schwerefeld
eine ,Gewichtskraft® von 500 kg aus) zwingt héhermolekulare Teilchen
zur Sedimentation, da die so erreichbaren Sedimentationsgeschwin-
digkeiten nicht durch Diffusion (Brownsche Molekularbewegung) kom-
pensiert werden kénnen, wie es bei normaler Schwerkraft der Fall
ware ... Die Zentrifugation in der Ultrazentrifuge (Ultrazentrifugation)
ist in der Biochemie, Molekularbiologie und Zellbiologie ein wichtiges
Hilfsmittel zur Zellfraktionierung (Zellaufschluss).”
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,Die Technik ist kompliziert, aber das Konzept ist ganz einfach.
Man bereitet ein Reagenzglas mit einer Saccharoseldsung, also
von gewohnlichem Zucker. Doch sie wird so gemacht, daf3 die
Losung oben leicht ist und nach unten zum Boden hin allméhlich
schwerer bzw. dichter wird. Inzwischen ziichtet man die Zellen,
von denen man annimmt, daf} sie ein Retrovirus enthalten. Wenn
sie das tun, so werden die Zellen retrovirale Partikel in die Kul-
turldsung ausscheiden. Wenn man glaubt, daf3 sich gentigend Vi-
ren gebildet haben, gie3t man eine Probe von der Kulturlosung
ab und gibt vorsichtig einen Tropfen davon oben auf die Zucker-
16sung. Dann wird das Reagenzglas mit sehr hoher Geschwin-
digkeit geschleudert. Dabei werden enorme Krifte erzeugt,
wodurch die in dem Tropfen vorhandenen Partikel durch die Zu-
ckerlosung getrieben werden, bis sie an eine Stelle gelangen, de-
ren Dichte ihrem spezifischen Gewicht entspricht. [hre Schwe-
befdhigkeit bei dieser Dichte hindert sie dann daran, noch weiter
zum Boden hin zu wandern. Mit andern Worten: Sie wandern
durch den Dichtegradienten, bis sie an eine Stelle kommen, wo
ihre Dichte oder ihr spezifisches Gewicht mit dem der umgeben-
den Zuckerldsung iibereinstimmt. Wenn sie dort sind, halten sie
an, alle miteinander, oder mit dem Jargon der Virologen gesagt,
sie machen dort eine Bande (sie sammeln sich dort an, sie "ban-
dieren” dort). Diese Bande kann dann selektiv entnommen und
durch ein Elektronenmikroskop fotografiert werden* *3!.

331 Ralf Kollinger & Frankfurter Consilium: Ist HIV die Ursache von
AIDS? Exklusiv — Interview mit Eleni Papadopulos—Eleopulos von
Christine Johnson, https://www.ralf-kollinger.de/wp/wp-content/uplo-
ads/2014/01/AIDS-Ist-HIV-die-Ursache-von-AlIDS-Exlusiv-Interview-
mit-Eleni-Papadopulos-Eleopulos.pdf, abgerufen am 18.02. 2019, S.
5f.
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In einer Saccharoseldosung bandieren sich retrovirale Partikel
also an dem Punkt, wo die Dichte 1,16 g/ml betrigt 3.

Frage: Haben Montagnier und Gallo beim HI-Virus nicht ,,ban-
diert™?

Antwort: ,,Das ist eines der vielen Probleme. Montagnier und
Gallo verwendeten das Dichtegradient-Bandieren, aber aus ir-
gendeinem unbekanntem Grund verdffentlichten sie iiberhaupt
kein EM[Elektronen-Mikroskop]-Foto von dem Material mit

332 Papadopulos-Eleopulos, Eleni, et al.: “HIV antibodies: Further
questions and a plea for clarification.” Current medical research and
opinion 13.10 (1997): 627-634:

“Unlike HIV, Gallo’s group: (a) reported the detection of reverse
transcriptase activity in fresh, uncultured leucocytes; and (b) published
an electron micrograph of virus-like particles banding at a sucrose
density of 1.16 g/ml, the density which defines retroviral particle“: An-
ders als bei HIV berichtete die Gruppe von Gallo Giber die Entdeckung
reverser Transkriptase-Aktivitat bei nativen, unkultivierten Leukozyten
und veroffentlichte eine elektronenmikroskopische Aufnahme virus-
ahnlicher Partikel, welche im Saccharose-Dichtegradienten bei 1,16
g/ml eine Bande bildeten, also bei der Dichte, die retrovirale Partikel
definiert (eig. Ubersetzung) ...

“As mentioned above, the specificity of HIV antibody/HIV protein reac-
tions can be determined only by using HIV isolation as a gold standard.
This has not been done and would seem impossible at the moment
because to date nobody has fulfilled even the first step in the only sci-
entifically valid method for retroviral isolation, that is, electron micro-
graphic demonstration of virus-like particles at the sucrose density
gradient of 1.16 g/ml“ % Wie oben erwahnt kann die Spezifizitat von
HIV-Antikorper-/HIV-Protein-Reaktionen nur durch eine HIV-Isolierung
mittels Goldstandard bestimmt werden. Dies war bis heute nicht der
Fall und ware auch heute nicht moglich, weil bis dato niemand auch
nur den ersten Schritt bei der einzig wissenschaftlich validen Methode
zur Isolierung von Retroviren gemacht hat, namlich den, virus-ahnli-
che Partikel bei einem Saccharose-Dichtegradienten von 1,16 g/ml
elektronenmikroskopisch nachzuweisen.
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1,16g/ml Dichte, das sie und jeder nach ihnen ,,reines HIV* nen-
nen. Das ist ganz ritselhaft ... 333 33

Frage: ,,Montagnier und Gallo haben aber Fotos von Virusparti-
keln verdffentlicht ¢

Antwort: ,,Nein. Montagnier und Gallo verdffentlichten EM-Fo-
tos von ein paar Partikeln, von denen sie behaupteten, es seien
Retroviren, es sei das HIV. Aber Fotos beweisen nicht, daf} Par-
tikel ein Virus sind ...« %

Frage: Wie ldsst sich ein Virus nachweisen?

Antwort: ,,Aus allen Schritten, die ich Thnen soeben geschildert
habe. Das ist die einzige wissenschaftliche Methode, die es gibt:
Man kultiviert Zellen, findet einige Partikel, isoliert diese Parti-
kel, zerlegt sie in ihre Teile, definiert ihre Bestandteile, und weist
dann nach, daB3 diese Partikel fahig sind, mehr von der gleichen
Art mit den gleichen Komponenten zu erzeugen, wenn man sie
einer Kultur nicht infizierter Zellen zusetzt ... [Montagnier und
Gallo] wandten einige der Techniken an, aber sie unternahmen
nicht jeden einzelnen Schritt. Es fehlt der Nachweis, welche Par-
tikel, wenn tiberhaupt, in der 1,16 g/ml-Bande des Dichtegradi-
enten erscheinen, namlich der Dichte, welche die retrovirale Par-
tikel auszeichnet ... Montagniers und Gallos EM-Aufnahmen

333 Ralf Kollinger & Frankfurter Consilium: Ist HIV die Ursache von
AIDS? Exklusiv — Interview mit Eleni Papadopulos—Eleopulos von
Christine Johnson, https://www.ralf-kollinger.de/wp/wp-content/uplo-
ads/2014/01/AIDS-Ist-HIV-die-Ursache-von-AlDS-Exlusiv-Interview-
mit-Eleni-Papadopulos-Eleopulos.pdf, abgerufen am 18.02. 2019, S.
6 ff.

334 Erinnert irgendwie an einen Bergsteiger, der behauptet, den Hi-
malaya bestiegen, aber vergessen zu haben, ein Gipfel-Foto zu ma-
chen
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und jedes andere EM-BIld, das ... veroffentlicht wurde, ist von
ungereinigten Zellkulturen und nicht vom Gradienten* ' cit.

Frage: ,,Kann die 1,16g/ml-Bande auch anderes als retrovirales
Material enthalten?

[Antwort:] Ja. Das ist ein weiterer Grund, warum man eine Fo-
tografie braucht, damit man alles sieht, was da geschieht. Es war
schon lange vor der AIDS-Ara bekannt, daB Retrovirus-dhnliche
Partikel nicht das einzige Material darstellen, das seinen Weg an
diese Stelle des Dichtegradienten findet. Winzige zelluldre Par-
tikel, einige erkennbar als interne Zellstrukturen, oder auch nur
zelluldre Trimmer konnen sich bei 1,16 g/ml ansammeln. Und
einiges von diesem Material kann Nukleinsduren enthalten und
das Aussehen von Retrovirus-Partikeln annehmen ...

Selbst Gallo gibt zu, dal} Partikel existieren, die bei 1,16g/ml
bandieren und das Aussehen und die chemischen Eigenschaften
wie Retroviren haben, aber doch keine Retroviren ..., weil sie
nicht vermehrungsfihig sind* °P- ¢it.

Frage: Wie erkldren Sie AIDS und HIV-Antikérper bei Himo-
philen [Blutern]?
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Antwort: Wir haben eine Reihe von Studien verdffentlicht, in
denen wir alternative Erklarungen (statt einer HIV-Infektion und
einer AIDS-Erkrankung) diskutieren 3% 3¢, S auch 3%,

335 Papadopulos-Eleopulos, E., Turner, V. F., Papadimitriou, J. M., &
Causer, D. (1996). Factor VIII, HIV and AIDS in haemophiliacs: an
analysis of their relationship. In AIDS: Virus-or Drug Induced? (pp. 23-
48). Springer, Dordrecht:

“In this review, the association between the Acquired Immune Defi-
ciency Syndrome (AIDS) and haemophilia has been carefully exam-
ined, especially the data that have been interpreted as indicating
transmission of the human immunodeficiency virus (HIV) to the recip-
ients of purportedly contaminated factor VIII preparations. In our view,
the published data do not prove the hypothesis that such transmission
occurs, and therefore HIV cannot account for AIDS in haemophiliacs
[e.U]...

In conclusion, HIV is not necessary for the development of AIDS in
patients with haemophilia. Nonetheless, since: 1. According to the
new 1993 CDC AIDS definition, any individual who is HIV seropositive
and who has one ('the lowest accurate, but not necessarily the most
recent’) T4 cell count less than 200 cells/pl, irrespective of the clinical
situation even if asymptomatic, has AIDS (CDC, 1992) and, 2. (a) most
haemophiliacs test positive for HIV (but AIDS experts accept that in
haemophiliacs a positive antibody test does not prove HIV infection);
(b) most haemophiliacs have a low number of T cells (but AIDS ex-
perts accept that in haemophiliacs the immune deficiency may be
caused by factors other than HIV); in the future, by definition, virtually
all haemophiliacs will die from no other disease but AIDS caused by
HIV.*

336 papadopulos-Eleopulos, E., Turner, V. F., Hedland-Thomas, B.,
Causer, D., and Papadimitriou, J. M. (1996): HIV Seropositivity and
Mortality in Persons with Haemophilia-Proof that HIV Causes AIDS?
VIS MEDICATRIX NATURAE, 3, 4-6:

“In conclusion:

(1) The study presented no evidence that the 235 seropositive hae-
mophiliacs died from AIDS, whichever definition is chosen, merely the
bold assumption that they died from "AIDS, HIV, etc’.
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(2) The study presented no evidence that the excess in the seroposi-
tive patients were caused by HIV, or even that the haemophiliacs were
infected with HIV.

(3) The most one can claim from the evidence presented is that the
finding of positive "HIV antibody” test, whatever that signifies (but cer-
tainly not HIV infection of haemophiliacs via factor VIII), indicates an
underlying abnormal propensity to develop a number of illnesses
which may prove fatal [e.U.]: Allenfalls wird offensichtlich, dass ein
positiver HIV-Antikdrper-Test, was auch immer der bedeutet (jeden-
falls keine HIV-Infektion von Blutern durch Faktor VIII), auf eine
zugrundeliegende, aberrante Veranlagung hinweist, eine ganze
Anzahl von Erkrankungen zu entwickeln, die durchaus todlich enden
kénnen (eig. Ubersetzung).

337 AL-BAYATI, M.: Get all the facts: HIV does not cause AIDS. Dixon
(CA): Toxi-Health International, 1999, 200. Jg.

Der Autor fasst hier, m.E. zutreffend, die wichtigsten Fakten liber
»HIV¥ und ,,AIDS* zusammen:

e AIDS lasst sich als Krankheitsbild sui generis nicht be-
weisen; HIV ist als harmloses, nicht human-pathogenes
Virus zu betrachten (dartber, ob es sich um ein Retrovirus,
ein Provirus oder um einen Bestandteil menschlicher DNA in-
nerhalb des menschlichen Genoms und Mikrobioms handelt,
habe ich zuvor ausgefihrt)

e Der weit verbreitete Gebrauch von Glucocortikoiden und
anderen Immunsuppressiva zur Behandlung chronischer
Erkrankungen des Respirations- und Gastrointestinal-
traktes sowie weiterer Organe und Organsysteme, Fehl-
und Mangel-Ernadhrung, schlechte humandkologische
Bedingungen u.a. beférderen die Entstehung opportunis-
tischer Infektionen vornehmlich bei Drogenabhingigen
und Homosexuellen (mit haufig wechselnden Ge-
schlechtspartnern).

Nicht von ungefahr koinzidiert das Auftreten von ,,AIDS“ mit ei-
ner weit verbreiteten inhalativen Anwendung von Glucocorticoi-
den, mit der Verbreitung von Crack-Kokain (Crack entseht durch
Aufkochen von Kokainhydrochlorid mit Natriumhydrogencarbonat),
mit dem Schnupfen von Heroin und mit der verbreiteten Anwen-
dung von Amylnitriten (Poppers) zur Erschlaffung des
Analsphincters
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Das verstarkte Auftreten von ,,AIDS“ bei Hamophilen ist
ebenfalls der Anwendung von Corticosteroiden und an-
deren Inmunsuppressiva zur Unterdriickung der Antikor-
perbildung gegen die (transfundierten) Blutgerinnings-
faktoren VIl und IX (FremdeiweiR!) geschuldet

Bei Bluttransfusionen oder Gewebetransplantationen ist
es gleichfalls der Einsatz von Inmunsuppressiva zur Ver-
hinderung von AbstoBungsreaktionen, welcher das Auf-
bliihen opportunistischen Infektionen (die dann als
LAIDS‘ imponieren) befordert

»AIDS*“ bei Siduglingen und (Klein-)Kindern kommt
dadurch zustande, dass sie schon im Uterus Medikamen-
ten und Drogen (welche die Mutter einnimmt) ausgesetzt
sind und nach der Geburt oft selbst mit Kortikoiden ge-
gen chronische Erkrankungen behandelt werden (die ih-
rerseits — derart meine eigene Erganzung — oft, meist wohl,
die Folge von Uberflissigen Impfungen sind — s. beispiels-
weise: Richard A. Huthmacher: Die Schulmedizin — Segen
oder Fluch? Betrachtungen eines Abtriinnigen, Teil 3. Nor-
derstedt, 2016)

Das verbreitete Auftreten von ,AIDS“ in Afrika ist die
Folge dortiger schlechter Lebensbedingungen und eines
— dadurch bedingt — verstarkten Auftretens opportunisti-
scher Erkrankungen; Fehl- und Mangelerndhrung fuhrt
zudem zu einer (i.a. reversiblen) Atrophie von Thymus
und lymphatischem Gewebe, was wiederum die Anzahl
der T-Zellen vermindert und deren Funktion verschlech-
tert

Auch Kaposi-Sarkoma und Lymphome sind die Folge ei-
ner Inmunsuppression, nicht die von slow viruses (wie
»HIV)

AZT, Protease-Inhibitoren und Glucocortokoide, die zur
Behandlung von ,,AIDS* verwendet werden, sind hoch-to-
xisch und konnen ihrerseits bei zuvor asymptomatischen
»Patienten” typische ,,AIDS“-Symptome hervorrufen; so-
fern Symptome bereits vorhanden sind, werden diese
durch die ,,AIDS“-Medikation verschlimmert

Eine Schadigung des Immunsystems ist nach Absetzen
der ,,AIDS-Medikation“ reversibel: ,For example. a) The
CD4+ T cells of 1075 HIV+ pregnant women increased from
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Weiterhin 3*%: ... [V]ielleicht kann ich Sie mit einer ... einfa-
chen Erkldrung iiberzeugen. Sagen Sie mir: Wenn ein HIV-Posi-
tiver sich verletzt und blutet — wie lange bleibt sein Blut infek-
tios? AuBlerhalb des Korpers?

... Nach dem, was ich gelesen habe, hochstens ein paar Stunden.
... Und warum ist das so?

... Weil das HIV austrocknet und abstirbt. Das sagt jedenfalls
die amerikanische Seuchenkontrollbehorde CDC.

... OK. Ich will Sie noch etwas fragen: Wie wird Faktor VIII
hergestellt?

... Von gespendetem Blut.

... Richtig. Haben Sie schon einmal eine Flasche mit Faktor VIII
gesehen?

426/ul to 596/uL in six months by giving these women a bal-
anced diet. This also improved the outcome of their pregnancy;
and b) The reduction in CD4+ T cells in HIV+ homosexuals
was also reversed by the cessation of treatrnent with gluco-
corticoids” (https://web.archi-
ve.org/web/20180705005138/http://www.vi-
rusmyth.com/aids/books/abbtoxic.htm, abgerufen am 01.03.
2019).

338 Ralf Kollinger & Frankfurter Consilium: Ist HIV die Ursache von
AIDS? Exklusiv — Interview mit Eleni Papadopulos—Eleopulos von
Christine Johnson, https://www.ralf-kollinger.de/wp/wp-content/uplo-
ads/2014/01/AIDS-Ist-HIV-die-Ursache-von-AlIDS-Exlusiv-Interview-
mit-Eleni-Papadopulos-Eleopulos.pdf, abgerufen am 18.02. 2019, S.
10f.
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... Nein.

... Macht nichts. Ich erkldre es Ihnen. Es kommt als ein trocke-
nes, flockiges, weillliches Pulver, und wenn es verwendet wird,
ist es wenigstens einige Monate alt. Erkennen Sie das Problem?

... Ja. Wenn es trocken und so alt ist, miilite jedes HIV darin
langst abgestorben sein.*
Frage: Welches Beweismaterial gibt es also fiir HI-Viren?

Antwort: Simtliches Beweismaterial stammt von EM-[Elektro-
nen-Mikroskop-]Aufnahmen aus ganzen Zell-Kulturen, nicht
vom (1,16 g/ml-)Dichtegradienten. Die einschldgigen Zellkultu-
ren enthalten eine bunte Vielfalt von Partikeln; manche sollen
Retro-Viren dhneln.

Zu den Partikeln liegen indes keinerlei Angaben vor; eine Rei-

nigung, eine Trennung, eine Priifung auf Vermehrungsfahigkeit
erfolgte nicht.
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Gelderblohm und Mitarbeiter (des Robert-Koch-Instituts in Ber-
lin) 339 340 331 berichten von einer Vielzahl solcher Partikel —

39 First Pictures of 'Pure HIV" (March '97), https://web.ar-
chive.org/web/20181222105029/http://www.vi-
rusmyth.com/aids/award.htm, abgerufen am 27.02. 2019 (Screenshot,
Internet-Archive; eig. Hervorhebg.):

“Two historic papers in the leading science journal Virology in March
this year [1997] provide astonishing new data on the purification and
isolation of HIV. For the first time in the history of AIDS, elusive elec-
tron microscope images of "HIV" collected or ‘banded” at the official
density required for retroviruses, 1.16 g.../ml, have been published, by
a research group in Germany. The electronmicrographs disclose ‘'ma-
jor contaminants” in “pure HIV".

HIV expert Hans Gelderblom of Berlin's Robert Koch Institute, whose
photos of non-banded "HIV" material have been the industrial bench-
mark since 1987, co- authored the first paper which describes the con-
tamination as "an excess of vesicles’-particles of cellular proteins, that
may contain DNA or RNA. In a consecutive paper, a US research team
from the AIDS Vaccine Programme in Maryland reveal carefully, ‘It is
unknown how these cellular proteins associate with the virus® and
warn, "The presence of microvesicles in purified retroviruses has prac-
tical implications’: both teams discuss the resulting nonspecifity of HIV
tests, all of which are based on early unchecked “purified HIV".*

340 Torsten Engelbrecht: HIV macht AIDS — Ein Diktum ohne Beweise
(1), https://peds-ansichten.de/2017/12/hiv-macht-aids-ein-diktum-
ohne-beweise-1/, verdffentlicht am 13.12.2017 und abgerufen am 06.
03.2019:

.Manche Kritiker des HIV=AIDS-Dogmas schlussfolgern gar, dass
nicht einmal nachgewiesen worden sei, dass die Partikel, von denen
behauptet wird, bei ihnen handle es sich um tédliche HI-Viren, tatsach-
lich gefahrliche HI-Viren seien. Dabei wird zundchst argumentiert,
dass alle Partikel, die ab Mitte der 1980er Jahre (als die AIDS-Panik
die Welt erfasste) per Elektronenmikroskopie aufgenommen wurden
und auf denen angeblich HI-Viren zu sehen sind, von ‘frisierten’,
sprich teils wochenlang stimulierten Zellkulturen stammten — und nicht
etwa direkt von Patientenblut.

Erstim Jahr 1997 machte Hans Gelderblom vom Robert-Koch-Institut
in Berlin eine solche Aufnahme von Patientenblut, die im Magazin Vi-
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rology publiziert wurde. Doch lasst der Gelderblom-Artikel die Reini-
gung und Charakterisierung eines Virus‘ vermissen (man fand ledig-
lich das Protein p24). Die zweite Aufnahme von Patientenblut kam
vom amerikanischen National Cancer Institute. Doch die hier sichtbar
gemachten Partikel (Proteine, RNA-Teilchen) hatten keine Beschaf-
fenheit (Morphologie), die fiir Retroviren typisch ist, geschweige denn
typisch fir ein spezielles Retrovirus — doch genau ein solches soll HIV
ja angeblich sein: ein spezielles Retrovirus.

Zudem wurden die in den Proben gefundenen Proteine p18 oder p24,
die nach Auffassung etablierter AIDS-Forscher spezifisch fiir HIV sein
sollen und daher auch als HIV-Marker (Surrogatmarker) benutzt wer-
den, in einer Vielzahl so genannt ,uninfizierter® menschlicher Gewe-
beproben gefunden. Somit sind p18 und p24 eben nicht nur nicht spe-
zifisch fur HIV, auch ‘zeigen selbst die Daten von Montagnier, dass
etwa p24 zellular ist’, so Val Turner, ... Mitglied des australischen For-
scherteams Perth Group. Und in der Tat belegen Studien, dass ein
Stressfaktor wie Drogen Ausléser dafir sein kann, dass es zu einer
Neuanordnung von Gen-Sequenzen (DNA) in den Zellen kommt,
wodurch Zellpartikel entstehen — also Teilchen, die von den Kérper-
zellen selber (endogen) produziert werden [e.U.] (und von der Medi-
zin-Industrie als von auf3en eingedrungene Viren interpretiert wer-
den).”

341 Robert-Koch-Institut: Geschichte des Instituts: 1981 bis 1990:
AIDS - die politische [sic!] Dimension in den 1980er Jahren,
https://www.rki.de/DE/Content/Institut/Geschichte/Bildband_Sa-
lon/1981-1990.html (Abruf: am 20.02.2019): ,Und mit Hilfe der Elekt-
ronenmikroskopie gelingt es Wissenschaftlern um Hans Gelderblom
weltweit als erste[n], die Struktur des HI-Virus aufzuklaren und ein Mo-
dell des Virus zu erstellen.”

Anmerkung: Wer’s glaubt wird selig. Wer nicht kommt auch in den
Himmel. Und: Nur Wissenschaft, die wirklich Wissen schaft, ist Wis-
senschaft. Mithin (wiewohl, realiter, ein frommer Wunsch): Wissen-
schaft hat einen wissenschaftlichen Auftrag. Keine politische Dimen-
sion.

Gezeigt wird, in der Tat, ein buntes Bildchen. Sieht mehr als merkwdir-
dig aus. Und was, bitte, soll ein (beliebig gestaltetes) Modell beweisen,
wenn — s. Kriterien zum Nachweis eines (Retro-)Virus” — nie bewiesen
wurde, dass es das Original, sprich: das Virus selbst, Gberhaupt gibt.
Es drangt sich der Verdacht auf, dass wir, mit Verlaub, schlichtweg
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wenn eines davon tatsdchlich das HI-Virus sein sollte, was sind
die anderen?

Wenn die Partikel, die angeblich HI-Viren sein sollen, vermeint-
lich AIDS verursachen, warum verursachen dann nicht auch die
anderen Partikel AIDS?

,,und wenn wir zum HIV kommen: Die HIV-Experten werden
sich nicht einmal einig, welches das HIV-Partikel ist. Es gibt drei
Subfamilien von Retroviren, und HIV wurde von verschiedenen
Forschergruppen sowohl unter zwei dieser Subfamilien ...klassi-
fiziert als auch drei verschiedenen Spezies zugerechnet ... Wir
wissen immer noch nicht, was jedes dieser Partikel bedeutet. Wir
haben keine bestimmte Partikel, die als Retrovirus identifiziert
wiéren, von dem man dann die Proteine und die RNS nehmen
und in den Tests zum Nachweis der Infektion in Menschen ge-
brauchen koénnte oder um damit Experimente auszufiihren, um
zu priifen und zu verstehen, was geschieht, ob es wirklich ein
Virus gibt, das AIDS verursacht* 34> ¢U-,

ver.... werden. Mit bunten Bildchen. Eines (angeblichen) Modells.
Dessen Seriositat kaum jemand Uberprifen kann. Auch ich nicht. Der
ich, immerhin, seit Jahrzehnten Arzt bin. Und eine Laie schon gar nicht.
Ergo: Leben wir also doch in der Matrix. Welche diejenigen flr uns
schaffen, die von diesen Matrix-Strukturen profitieren. Und sei es als
sogenannte Wissenschaftler. Die als Steigblgelhalter fur bestimmte
Narrative fungieren. Und dabei Karriere machen. Fir die (letztere)
manche (die Wissenschaftler genannten Steigblgelhalter) gar viel
machen. Ein kleines Modell zu bauen (das mich in seiner Abstrusitat
an die angebliche Mondlandeféhre erinnert) ist sicherlich eine der
leichtesten Ubungen. Fiir Wissenschaftler, die fiir der Herren Macht
des Volkes vermeintliches Wissen schaffen.

342 Ralf Kollinger & Frankfurter Consilium: Ist HIV die Ursache von
AIDS? Exklusiv — Interview mit Eleni Papadopulos—Eleopulos von
Christine Johnson, https://www.ralf-kollinger.de/wp/wp-content/uplo-
ads/2014/01/AIDS-Ist-HIV-die-Ursache-von-AlIDS-Exlusiv-Interview-
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,,Lassen Sie es mich wiederholen: Hier handelt es sich nicht um
eine Isolation. Gallo hat kein Virus isoliert [ein anderer auch
nicht —e. A.]. Es gab keine EM-Aufnahmen von einer Banden-
probe, die, wie man erwarten miif3te, nichts als retrovirale Parti-
kel aufweist. Wie hétte es sie auch geben konnen? Es gab iiber-
haupt keine EM-Aufnahme von einer Bandenprobe. Nur Bilder
von Zellen mit etwa einem Dutzend Partikel in der Néhe, aber
keine Trennung (Isolation) und weder eine Analyse noch der
Nachweis, dal} diese Partikel sich zu identischen Partikeln repli-
zieren konnten. Was wir nun fragen miissen ist, ob Gallo einen
Beweis fiir seine Behauptung hatte, da3 er ein Retrovirus ent-
deckt habe. Unserer Meinung nach hatte er ihn nicht. Und an
dieser Stelle ist es duBBerst wichtig festzuhalten, da3 das Auffin-
den von Partikeln und von Reverser Transkriptase kein Beweis
dafiir sind, daB3 ein Retrovirus zugegen ist ...

Wie viele Enzym-Tests mifit der Test fiir Reverse Transkriptase
[RT], was das Enzym bewirkt, nicht das eigentliche Enzym
selbst. Im Fall der RT wird also die Erzeugung von DNS gemes-
sen, die von einem synthetischen Stiick RNS, das man der Kultur
zugibt, kopiert wird. Das Problem liegt darin, daf3 RT nicht der
einzige Stoff ist, der in der Lage ist, diesen Trick auszufiihren ...
Andere Enzyme, normale zelluldre Enzyme, konnen diesen Trick
auch ausfiihren. Tatsdchlich machen sie das sehr gut mit eben
der synthetischen RNS, die alle HIV-Forscher ihren Kulturen zu-
fiigen, und wenn sie in DNS24 kopiert wird, dann behaupten sie,
ihre Kultur enthielte HIV-RT und damit HIV. Wenn Sie in der
AIDS-Literatur lesen, wird es deutlich, dal manche Forscher,
die beanspruchen, sie hétten HIV isoliert, nicht mehr getan ha-
ben, als RT festzustellen ...

mit-Eleni-Papadopulos-Eleopulos.pdf, abgerufen am 18.02. 2019, S.
11 1.
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Es gibt noch einiges mehr zur RT zu sagen. Zum Beispiel sind
laut Nobelpreistriager und Chef der Nationalen Gesundheitsinsti-
tute in den USA, Harold Varmus, RTs selbst in gewohnlichen
Zellen vorhanden. Ebenso verfiigen Bakterien iiber RT. Und
man weil}, dal einige der Chemikalien, die eine notwendige
Komponente dieser Kulturen bilden, normale Lymphozyten zur
reversen Transkription anregen. Auch leukdmische Zellen kon-
nen den gleichen Trick ohne Hilfe ausfiihren, d.h. ohne daB sie
mit solchen Chemikalien oder Zellen von AIDS-Patienten kulti-
viert werden* 3%

Und weiterhin ***: | Retrovirus-dhnliche Partikel sind praktisch
iiberall zu finden. In den 70er Jahren hat man solche Partikel oft
in menschlichem Leukdmie-Gewebe gefunden oder in Kulturen
von Embryonalgewebe und in den meisten tierischen und
menschlichen Plazenten. Das ist bedeutungsvoll, wenn man be-
denkt, daf} die H9-Zell-Linie von leukdmischen Zellen her-
stammt, und auch, weil Montagnier seine EM-Aufnahmen von
Kulturen machte, die aus Nabelschnur-Lymphozyten kultiviert
worden waren. Es gibt auch eine groB3e Gruppe retroviraler Par-
tikel, die als Typ C-Partikel klassifiziert werden, die man in Fi-
schen, Schlangen, Wiirmern, Fasan, Wachtel, Rebhuhn, Trut-
hahn, Baummaéusen, Agouti, Bandwiirmern, Insekten und auch
in Sdugetieren findet. Und unter seinen vielen amtlichen Aufma-
chungen wurde HIV auch als Typ C-Partikel beschrieben, so-

343 Ralf Kollinger & Frankfurter Consilium: Ist HIV die Ursache von
AIDS? Exklusiv — Interview mit Eleni Papadopulos—Eleopulos von
Christine Johnson, https://www.ralf-kollinger.de/wp/wp-content/uplo-
ads/2014/01/AIDS-Ist-HIV-die-Ursache-von-AlIDS-Exlusiv-Interview-
mit-Eleni-Papadopulos-Eleopulos.pdf, abgerufen am 18.02. 2019, S.
15 f. [eig. Hervorhebg.]

344 Ebd., S. 17
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wohl von Montagnier als auch von Gallo. Es gibt auch den Be-
richt liber eine Elektronenmikroskop-Studie von O’Hara und
Kollegen von Harvard aus dem Jahr 1988. Sie untersuchten ver-
groferte Lymphknoten sowohl von AIDS- als auch von Nicht-
AIDS-Patienten und fanden "HIV’-Partikel bei 90% von beiden
Gruppen. Sie muBlten zugeben, daB3 Partikel allein keine HIV-
Infektion beweisen konnen* [e.U.].

Frage: Was hat es mit den HIV-Antikérpern auf sich?

Antwort: Antikorper kreuzreagieren héufig, d.h. ein Antikorper
gegen Substanz A kann beispielsweise auch gegen Substanz B
reagieren (Kreuzreaktion 3*); Antikdrper sind ,,promisk*: Sie
reagieren unspezifisch, gegen alle moglichen Antigene. Der
Nachweis von Antikdrpern beweist erst einmal gar nichts 34 1].

,,Es gibt eine alte, logische, zuverldssige und gemeinverstindli-
che Methode, die Existenz eines Retrovirus nachzuweisen. Sie
griindet sich auf nichts mehr als [auf] d[er] Definition eines Ret-
rovirus’, da} es als ein Partikel eine ihm eigene GréBe, Form,
Aussehen und Bestandteile hat und die Fahigkeit, sich zu repli-
zieren. Aber aus irgendeinem unbekannten Grund wurde diese
Methode in der HIV-Ara aufgegeben. Fragen Sie mich nicht wa-
rum, aber es ist so. [Ein Schelm, der Boses dabei denkt!]

345 Gibt man in Google Scholar den Begriff ,Kreuzreaktion“ ein, wer-
den ,ungefahr 10.600 Ergebnisse” angezeigt — Kreuzreaktionen sind
ein ubiquitares Phanomen!

346 Wie mit Antikérpern und Antikorper-Titern als vermeintlichen Para-
metern eines Impferfolgs Schindluder getrieben wird, habe ich in Band
3 vorliegender Reihe nachgewiesen (s.: Huthmacher, Richard A.: Die
Schulmedizin — Segen oder Fluch?: Betrachtungen eines Abtriinnigen,
Teil 3. Norderstedt bei Hamburg, 2016)

275



Stattdessen haben wir eine unvereinbare Sammlung von Daten
einschlieBlich Partikeln, die nicht im Dichtegradienten fotogra-
fiert wurden, und gewisse Hinweise auf reverse Transkription
entweder in der Kultur oder in dem Material, das sich bei 1,16
¢/ml ansammelt. Keines von ihnen beweist, dafl ein Retrovirus
in den Kulturen existiert. Das sagt Gallo selbst [e.U.]* **'.

Man hatte letztlich keine Beweise fiir die Existenz des HI-Virus'.
So kam man ,,auf die Idee mit den Antikérpern. Und man un-
terstellte, dass diese Antikorper spezifisch fir das HI-Virus seien
[was indes nicht zutrifft, sieche Ausfiihrungen zuvor und her-
nach].

Man vernachléssigte, dass AIDS-Patienten durch eine Unzahl
von Mikroben infiziert sind [aufgrund ihres geschwéchten Im-
munsystems], weshalb sie, AIDS-Kranke, ,,Myriaden von Anti-
korpern gegen alle moglichen Dinge beherbergen® <%,

Man beobachtete folgerichtig eine Vielzahl von Reaktionen, wo-
bei — aufgrund tatsdchlich vorhandener Kreuz-Reagibiltdt —
tiberhaupt nicht zuzuordnen war, welches Bakterium oder Virus
oder welch sonstige Mikrobe welche Antikorper (oder sonstige
angeblich, realiter jedoch nur vermeintlich HIV-spezifische Sub-
stanzen wie beispielsweise Reverse Transkriptase) produzierte.

,,Ein gutes Beispiel ist das Hepatitis B-Virus. Viele, und was die
Hamophilen anbetrifft so gut wie alle AIDS-Patienten sind mit
dem Hepatitis-B-Virus infiziert. Und HBV infiziert nicht einfach
nur Leberzellen. Es infiziert auch T-Lymphozyten. Und ... das

347 Ralf Kollinger & Frankfurter Consilium: Ist HIV die Ursache von
AIDS? Exklusiv — Interview mit Eleni Papadopulos—Eleopulos von
Christine Johnson, https://www.ralf-kollinger.de/wp/wp-content/uplo-
ads/2014/01/AIDS-Ist-HIV-die-Ursache-von-AlIDS-Exlusiv-Interview-
mit-Eleni-Papadopulos-Eleopulos.pdf, abgerufen am 18.02. 2019, S.
19
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Hepatitis B-Virus hat ein Reverse Transkriptase-Enzym. Und
die Leute entwickeln Antikorper gegen dieses Virus ...

Es gibt zu Gallos Experimenten noch mehr zu sagen. Als erstes:
Das Serum, das Gallo in diesem Experiment verwendete, kam
von einem Patienten mit den Initialen 'E. T". Aber ET hatte ei-
gentlich gar kein AIDS: Er war in einem Zustand, den man als
"Pre-AIDS’” kennt. Dabei hat man vergroBerte Lymphknoten in
verschiedenen Korperpartien. Aber Pre-AIDS wird von vielen
infektiosen Keimen ausgeldst, die zum Beispiel in Schwulen, in-
travenosen Drogenkonsumenten und Hamophilen zugegen sind,

sogar wenn nichts von dem, was HIV genannt wird, zu finden
iste 348,

Und weiterhin **: |Es gibt ... eine Fiille an Hinweisen, daB3
Leute, von denen sich alle Experten einig sind, daB3 sie nicht mit
HIV infiziert sind, Antikorper haben, die mit dem reagieren, was
als HIV-Proteine deklariert wird. Es gibt also [zweifelsohne]
nicht-spezifische "HIV’-Antikorper ...

Warum also sollten nicht alle ,,HIV*“-Antikorper unspezifisch
sein? Umgekehrt gefragt: Gibt es liberhaupt spezifische ,,HIV*-
Antikdrper?

,.... |[D]as [jedenfalls] bedeutet, dal} keine einzige Person auf-
grund eines Antikorpertestes als "HIV-infiziert” festgelegt wer-
den kann.

348 Ralf Kollinger & Frankfurter Consilium: Ist HIV die Ursache von
AIDS? Exklusiv — Interview mit Eleni Papadopulos—Eleopulos von
Christine Johnson, https://www.ralf-kollinger.de/wp/wp-content/uplo-
ads/2014/01/AIDS-Ist-HIV-die-Ursache-von-AlIDS-Exlusiv-Interview-
mit-Eleni-Papadopulos-Eleopulos.pdf, abgerufen am 18.02. 2019, S.
20

349 Ebd., S. 22 ff.
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[Wir finden es] verbliiffend, dal Wissenschaftler auf die Idee
kamen, mit Proteinen reagierende Antikorper als Beweis fiir
eine Virus-Isolation zu betrachten. Ist ein Antikdrper, der mit ei-
nem Protein verbunden ist, ein Virus?

Was ... die Tests [folglich, allesamt] nicht kénnen ... ist, eine
HIV-Infektion nachweisen. Noch weniger beweisen sie, daf} die
HIV-Infektion der Grund ist, aus dem diese Personen AIDS ent-
wickeln“ [e.U.] ¢,

»Alle diese Tests griinden ... auf de[m] Vergleich von einem
Stiick der RNS oder der DNS des Patienten mit einem Teststlick
RNS oder DNS, das als von einem Partikel namens HIV stam-
mend betrachtet wird ... Wenn aber nicht ein retrovirales Parti-
kel isoliert, gereinigt und als Virus erwiesen wurde, wie will ir-
gendwer wissen, wo dieses Stiick RNS herstammt? Die HIV-Ex-
perten sagen selbst, es gibe etwa einhundert Millionen verschie-
dene HIV-RNS in jedem AIDS-Patienten. Bei so viel Variatio-
nen miifite man denken, da} ein Virus die unwahrscheinlichste
Quelle solcher RNS ist. Ich meine: wie kann ein Virus so viele
Variationen haben und immer noch das gleiche Agens sein? Im-
mer noch die gleichen Proteine produzieren und die gleichen
Antikorper erzeugen?* 30

Und weiterhin: Jede normale menschliche DNS enthilt retrovi-
rale Informationen; die Zelle wurde damit geboren. Es gibt
ganze DNS-Abschnitte, die aus retroviraler Information beste-
hen. Irgendwann wird die DNS aktiv, bildet RNS, die ihrerseits

3% Ralf Kollinger & Frankfurter Consilium: Ist HIV die Ursache von
AIDS? Exklusiv — Interview mit Eleni Papadopulos—Eleopulos von
Christine Johnson, https://www.ralf-kollinger.de/wp/wp-content/uplo-
ads/2014/01/AIDS-Ist-HIV-die-Ursache-von-AlIDS-Exlusiv-Interview-
mit-Eleni-Papadopulos-Eleopulos.pdf, abgerufen am 18.02. 2019, S.
25[e.U.]
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dann die Protein-Synthese induziert. Dabei konnen auch endo-
gene retrovirale Partikel entstehen (die deshalb endogen genannt
werden, weil sie aus der Zell-DNS stammen und nicht von aul3en,
beispielsweise im Sinne hypothetischer exogener HIV-Partikel,
in die Zelle gebracht wurden). Solche endogen erzeugte Retro-
viren sind morphologisch (ihrer Gestalt nach) nicht von exoge-
nen Retroviren zu unterscheiden.

Mit anderen Worten (und dies ist nun mein eigener Kommentar):
Alle Regeln, die in der Virologie Goldstandard sind, wurden
(und werden) beim angeblichen Nachweis des HI-Virus” mit Fii-
Ben getreten, ebenso bei dem Versuch, einen kausalen Zusam-
menhang zwischen diesem (mit grofter Wahrscheinlichkeit
nicht existierenden) Virus und dem Krankheits-Syndrom, das
AIDS genannt wurde, zu konstruieren:

Eine Nachldssigkeit, eine Liige, eine bewusste Verfdalschung,
eine systematische Manipulation reihte sich dabei an die néchste,
es entstand eine Gespinst, das fiir den Laien gleichermaf3en un-
durchsichtig wie undurchdringlich erscheint, weshalb er sich in
den teils zufillig, oft absichtlich, nicht selten wohl bedachten
Maschen eines Netzes verfangt, das ausgelegt wurde, um ihn di-
rektemang in Elend und Not, in Verzweiflung und Tod zu ziehen.

Warum?
Well sich derart Geld verdienen lasst. Viel Geld.

Weil solchermallen ,,wissenschaftliche* Karrieren begriindet
und befordert werden.

Weil man dergestalt Schimédren schafft, welche die Menschen in

Angst und Schrecken versetzen. Auf dass sie sich besser beherr-
schen und regieren lassen.
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Weil man dermaflen die Bevolkerung (dermallen) reguliert, will
meinen dezimiert: nicht durch die Erkrankung selbst (denn die
gibt es offensichtlich nicht), sondern durch ihre — zumindest an-
fangs fast ausnahmslos — tddliche Behandlung.

Ein ,,Verschworungs-Theoretiker®, der glaubt, dass man dieses
,Bevolkerungs-Reduktions-Programm® — im Sinne der Georgia-
Guide-stone-Guidelines — frither als geplant abbrechen musste.

Deshalb, weil immer mehr Menschen den gigantischen Schwin-
del erkennen und sich nicht mehr tduschen lassen.

Deshalb, weil nicht alle Meinungsbildner und Entscheidungstra-
ger ihre Seele verkaufen, um Karriere zu machen und/oder Geld
zu verdienen.

Deshalb, weil es noch Menschen mit Anstand, Menschlichkeit
und Wiirde gibt.

Welche — Menschlichkeit, Anstand und Wiirde wie diejenigen,
die sich solche aufs Panier geschrieben haben — von den Herr-
schenden mit Fiilen getreten werden.

Weshalb es ihnen, letzteren, ein leichtes ist, die schitzungsweise
dreiBig oder auch mehr Millionen von Menschen, die in gegen-
standlichem Kontext (nach herrschender, oktroyierter Version:
an AIDS) gestorben sind, zu ,,verschmerzen®.

Wobei sie, die Herrschenden, wahrscheinlich lauthals lachen

wiirden bei der Vorstellung, solches konnte ihnen Schmerzen be-
reiten.
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Und wer nicht ihre, der Herrschenden, Liigen glaubt, wer gar
ihre Liigen entlarvt und, mehr noch und schlimmer, dagegen an-
kédmpft, wird — im wahrsten Sinne des Wortes — existentiell ver-
nichtet. Will meinen: ermordet. Wie meine Frau.

Wird mit dem Tode bedroht. Wie ich selbst.

Wird ins Gefingnis geworden. Wie die Hebamme und Arztin
Anna Rockel-Lénhoff 3!,

Indes: Thr konnt uns unser Hab und Gut nehmen. Ihr kénnt uns
ins Gefangnis werfen. Thr kénnt uns gar das Leben nehmen.
Aber ihr konnt nicht die Erinnerung nehmen. An Menschen,
welche die Wahrheit gekiindet haben und deshalb verdienen,
Mensch genannt zu werden.

Im Gegensatz zu den Verbrechern (und auch Mitldufern), an die
sich niemand mehr erinnern wird. Dann, wenn die Namen derer,
die wert waren, Mensch genannt zu werden, noch lange présent
sind.

Mir ist im Laufe meines bisherigen Lebens klar geworden, dass
die Verbrecher an der Menschlichkeit — von Bush, Obama und
Trump bis zu Luther (der ohne King im Namen) —, die ich in
meinen Biichern thematisiere, ihre Schuld werden begleichen
miissen: in einem wie auch immer gearteten Jenseits. Oder in
fortwahrender Wiedergeburt.

Dies ist mir Trost und Hoffnung. Weit iiber die AIDS-Problema-
tik hinaus.

31 S, https://www.y-
outube.com/watch?v=GAmvOTuNW4g&list=PLu5c8pXuCluh-
BqUG6F8iQ4Dra1yloknQr2, abgerufen am 23.02.2019
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»Réchet euch selber nicht, meine Liebsten, sondern gebet Raum
dem Zorn Gottes; denn es steht geschrieben: "Die Rache ist mein;
ich will vergelten, spricht der HERR " (Roemer 12:19).
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PARERGA UND PARALIPOMENA ZU: EIN DENK-
WURDIGES INTERVIEW. ZUR ERKLARUNG DER
,AIDS-LUGE"

[1] Beziiglich Antikorpern, deren Kreuz-Reagibilitit und fehlen-
der Antikorper-Spezifitit, hinsichtlich der (angeblichen) Patho-
genitit von Viren und der Schwierigkeiten, solche — pathogene
oder nicht-pathogene — Viren iiberhaupt nachzuweisen, sowie
die sich hieraus ergebenden Folgen, namentlich so genannte
»Schutz“-Impfungen betreffend schrieb ich bereits in Teil 3 vor-
liegender Reihe (Huthmacher, Richard A.: Die Schulmedizin —
Segen oder Fluch? Betrachtungen eines Abtriinnigen, Teil 3.
Norderstedt bei Hamburg, 2016, Seite 240 ft.):

Beziiglich Impfbetrug heute seien zwei Zeitungsartikel ange-
fiihrt, ersterer einem ,,Verschworungsblatt™ (Kopp Online), letz-
terer dem ,,seriosen® Mainstream-Medium ,,Neue Ziircher Zei-
tung* entnommen:

,»Wissenschaftlicher Betrug ist in der Impfstoffindustrie so all-
tiglich, dass er beinahe das voreingestellte Geschiftsmodell dar-
stellt. Die Wahrheit ist, dass die meisten Impfstoffe nicht wirken;
um sie also wirksam erscheinen zu lassen, mischen Forscher re-
gelmiBig Antikdrper in Blutproben geimpfter Testpersonen, da-
mit es so aussieht, als habe der Impfstoff dem Kdorper geholfen,
diese Antikorper zu bilden.

Genau das macht Merck nach Aussagen von Virologen, die frii-
her fir das Unternehmen titig waren, mit MMR[Masern,
Mumps, Rételn]-Impfstoffen. Die Virologen haben bei der Re-
gierung in Washington eine Beschwerde nach dem False Claims
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Act eingereicht. Das besagte Vorgehen erkldrt auch, warum 97
Prozent der Kinder, die sich mit Masern oder Mumps anstecken,
schon gegen Masern und Mumps geimpft waren® 3°2,

Und weiterhin die ,Neue Ziircher Zeitung*: ,Man hat den
Schutz durch das Impfen stets tiberbewertet ... Die Kindersterb-
lichkeit blieb nach den Impfungen insgesamt gleich. Und der
Riickgang der Infektionskrankheiten zwischen 1840 und 1970
(in England und Wales) erfolgte die ganze Zeit stetig — Impfun-
gen brachten keine Verdnderung in diesen fast linearen Trend.
Masern ihrerseits haben bei uns kaum je zu Sterbeféllen gefiihrt,
anders als in Drittweltlindern. Komplikationen sind somit nicht
Folge des Virus’, sondern der geschwéchten Widerstandskrifte
des Wirts unter prekédren Verhiltnissen.

Die Spanische Grippe 1918 grassierte am Ende des Ersten Welt-
kriegs, der die Menschen geschwicht hatte; nur dadurch sieht
dieses Virus bei oberflichlichem Blick besonders gefédhrlich
aus ...

Nur 10 Prozent der Impfstudien zeigen eine geniligende metho-
dische Qualitét. Befiirchtungstheorie, Angstmacherei und theo-
retische Hochrechnungen der erhofften medizinischen Segnun-
gen statt Zuriickhaltung bestimmen das heutige Bewusstsein.

Der naheliegende Schluss, dass der reale Immunschutz praktisch
nur durch unspezifische Abwehrkrifte erfolgt, die sich nicht im
Labor messen lassen wie Antikorper, liberfordert heute das In-
strumentarium einer etwas laborgldubigen Medizin noch — oder

352 Adams, M.: Impfstoffforscher wegen Betrugs angeklagt, ihm dro-
hen 20 Jahre Gefangnis wegen eines gefalschten AIDS-Impfstoffs.
Kopp-Online vom 28.06. 2014, http://info.kopp-verlag.de/medizin-
und-gesundheit/natuerliches-heilen/mike-adams/impfstoffforscher-
wegen-betrugs-angeklagt-ihm-drohen-2-jahre-gefaengnis-wegen-ei-
nes-gefaelschten-a.html, abgerufen am 28.05. 2016
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wie Kant gesagt hat: "Aufklarung ist der Ausgang des Menschen
aus seiner selbstverschuldeten Unmiindigkeit ** *33.

Infolge vielfdltiger, z. T. hochkomplexer Abhédngigkeiten von
den Big-Playern des MIK (Medizinisch-Industriellen Komple-
xes) ist es als geradezu sensationell zu werten, dass ein
,Mainstream-Medium* wie die Siiddeutsche Zeitung titelt:

,.Die Pharmaindustrie ist schlimmer als die Mafia" *>*. Und wei-
ter ausfithrt: ,, Wir brauchen eine Revolution im Gesundheitswe-
sen: Unabhingige Medikamenten-Tests, flir die die Industrie
weiterhin zahlen konnte. Sonst sollte sie absolut nichts damit zu
tun haben. Alle Studiendaten miissen offengelegt werden — auch
negative Ergebnisse. Als Arzte miissen wir beginnen, Nein zu
sagen zum Geld und zu anderen Gefilligkeiten der Pharmain-
dustrie.”

Deshalb ist zu fordern 3%
,»Bei einer Maflnahme wie dem Impfen, die ja 100 Prozent aller
gesunden Kinder empfohlen wird, muss gesichert sein, dass

353 Schmidt, J. G.: Grippezeit — Zeit der Zurlickhaltung. Neue Zlircher
Zeitung vom 9.1.2016, http://www.nzz.ch/meinung/kommentare/grip-
pezeit--zeit-der-zurueckhaltung-1.18674247, abgerufen am 28.05.
2016

354 S{iddeutsche Zeitung vom 6. Februar 2015, http://www.sueddeut-
sche.de/gesundheit/kritik-an-arzneimittelherstellern-die-pharmain-
dustrie-ist-schlimmer-als-die-mafia-1.2267631, abgerufen am 28.05.
2016:

,Die Pharmaindustrie ist schlimmer als die Mafia“. Medikamente sol-
len uns ein langes, gesundes Leben bescheren. Doch die Pharmain-
dustrie bringt mehr Menschen um als die Mafia ...

355 Ehgartner, B.: Die Hygienefalle: Schluss mit dem Krieg gegen Viren
und Bakterien. Steyr-Verlag, 2015, S. 150
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diese nach dem Impftermin ebenso gesund sind wie zuvor. Und
dafiir ist es notwendig, auch seltenen Risiken nachzugehen und
sie vorurteilsfrei zu priifen.

Die gegenwirtige Tendenz, gar keine wissenschaftliche Diskus-
sion zuzulassen, als wire das Impfwesen die "heilige Kuh” der
Wissenschaft, ist ebenso unwissenschaftlich wie verhingnis-
voll.*

Gleichwohl gilt — leider Gottes — festzuhalten 3°°:

,Der Impf-Mythos ist der am meisten verbreitete Aberglauben,
den die moderne Medizin ... uns [aufzwingt] ..., obwohl es nie
den kleinsten wissenschaftlichen Beweis [fiir die Wirksamkeit
von Impfungen] ... gab ... Die meisten Kinderérzte, die wir in
Italien und Frankreich kennen, impfen ihre eigenen Kinder nicht,
obwohl sie es nicht vermeiden konnen, ihre Patientenkinder zu
impfen, wenn sie nicht ihre Arztzulassung verlieren wollen.*

... Die US-Gesundheitsbehdrde CDC (Center for Disease Con-
trol) wusste offensichtlich, dass MMR(Masen-Mumps-Rételn)-
Impfungen (die gezielt schwarzen Babys verabreicht wurden)
Autismus verursachen. Zwolf Jahre lang wurden die Fakten ver-
tuscht, wurde die Impfgewalt gegen Schwarze verschleiert.

Diesen Umstand kann man nur als kriminelle Verschworung mit
staatlicher Beteiligung bezeichnen. Erst durch Whistleblower,
denen der Schutz 6ffentlicher Gesundheit und wissenschaftli-
cher Integritit wichtiger erschien als die Profite der Impfstoft-
Hersteller, gelangten einschligige Informationen an die Offent-
lichkeit.

356 Wissenschaftsbetrug heute, http://www.impfen-nein-danke.de/wis-
senschaftsbetrug-heute/, abgerufen am 28.05.2016
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Fiir ihre Dienstbarkeit wurden die ,,Wissenschaftler”, die kon-
spirierten und bewusst die Offentlichkeit iiber die Impfung und
deren Folgen betrogen, mit lukrativen Jobs beim Impfstofther-
steller und mit der ebenso angesehenen wie begehrten Auszeich-
nung des ,,Autism Public Health Response Teams* des US-Ge-
sundheitsministeriums belohnt; die Whistleblower wurden ge-
mafBregelt und bestraft.

,»S0 laufen die Dinge bei der CDC: Man unterdriickt die Wissen-
schaft, bestraft jeden Wissenschaftler, der etwas sagt, begeht
massiven Betrug und veranstaltet dann eine Preisverleihung fiir
diejenigen, die den Mund halten* *7.

Zutreffend merkt ... Peter Sloterdijk an 3*%: | Was frither Hoch-
stapelei hieB, nennt sich heute Expertentum ... Ohne akademi-
sche Ausbildung kann man ... nicht einmal mehr Schwindler
werden.*

Und Viktor Schauberger, genialer Erfinder ,Freier-Energie-
Maschinen, fiihrt aus: ,,Die ... Wissenschaft und ... ihre An-
héngsel sind ... ein Haufen Diebe, die ... wie Marionetten an
Fédden hiangen und nach jeder Melodie tanzen ..., die ihre ...
Sklavenmeister als notwendig erachten >

37 Adams. M., US-Gesundheitsbehdrde bei wissenschaftlichem Be-
trug und ,Impfgewalt gegen Schwarze ertappt, http://info.kopp-ver-
lag.de/hintergruende/enthuellungen/mike-adams/us-gesundheitsbe-
hoerde-bei-wissenschaftlichem-betrug-und-impfgewalt-gegen-
schwarze-ertappt.html, veréffentlicht am 24.08.2014 und abgerufen
am 28.05.2016

3% Sloterdijk, P.: Kritik der zynischen Vernunft. Suhrkamp, Frankfurt,
1983, S. 859

359 Zit. nach: Stimme und Gegenstimme. Ausgabe 8/13, http://gesun-
des-deutschland.de/S&G08 2013.pdf, abgerufen am 28.05.2016
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Welche Rollen spielen Viren fiir das Auftreten von (vermeintli-
chen Infektions-)Krankheiten? Und: Wie lassen sich Viren (bei-
spielsweise Pocken- oder Tollwut-Viren) tiberhaupt nachweisen?

1) Aus menschlichem Gewebe isolierte Viren miissen elektro-
nenmikroskopischen Aufnahmen, die zuvor in Zellen, Zellkul-
turen und dergleichen gemacht wurden, exakt entsprechen; oft-
mals werden — namentlich in Krebsgewebe, aber auch spontan
in Zellkulturen entstehende — Zell-Partikel mit Viren verwech-
selt.

2) Die Virus-Eiweille, welche die Virus-Hiille bilden und das ge-
netische Material des Virus” umbhiillen, miissen elektrophore-
tisch getrennt und fotographisch dokumentiert werden.

3) Die gleiche elektrophoretische Trennung und fotographische
Dokumentation muss auch fiir die genetische Substanz der Viren
(DNA oder RNA) erfolgen.

Nur dann, wenn vorgenannte Punkte 1) bis 3) erfiillt sind, kann
ein Virus als zweifelsfrei nachgewiesen gelten. Und genau die-
ser Nachweis wurde fiir HIV-, Masern- und Mumps-Viren, fiir
Pocken- und Influenza-Viren, fiir Ebola- und Herpes-Viren,
auch fiir Polio-, Hepatitis-B- und viele, viele andere Viren — bis
dato und nur beispielsweise — eben nicht gefiihrt.

Hinzu kommt: Erst in den 1970er Jahren wurden die biochemi-
schen Methoden entwickelt, mit denen man die Eiweil3e der Vi-
rus-Hiillproteine (s. Pkt. 2 zuvor) und die Nukleinsduren (DNA
oder RNA) der Viren-Kernsubstanz (s. Pkt. 3 zuvor) nachweisen
konnte. Insofern ist es schlichtweg als Betrug zu werten, dass
die WHO zwar 1971 benannte Nachweis-Kriterien definierte,
diese selbst anzuwenden jedoch aufler Stande war. Aber gleich-
wohl die Existenz beispielsweise von Pocken-Viren behauptete.
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Allein auf Grund des Fleckig- und Blasig-Werdens sowie Ab-
sterbens der Chorioallantois-Membran (vermeintlich) mit Po-
cken-Viren infizierter und bebriiteter Hiithnereier.

Man lasse sich auch nicht durch die bunten Bilder von (angebli-
chen) elektronenmikroskopischen Aufnahmen von Viren tédu-
schen, wie diese, die bunten Bilder, in einschldgigen Publikatio-
nen und Lehrbiichern zu finden sind: Allein der Umstand, dass
die Bildchen bunt sind, beweist, dass es sich nicht um Elektro-
nen-Mikroskop-Aufnahmen handeln kann; denn letztere sind
immer schwarz-weilf3.

»<Zusammenfassend muss gesagt werden, dass es sich bei diesen
Fotos um gezielten Betrugsversuch der beteiligten Behorden,
Forscher und Mediziner handelt, wenn diese behaupten, dass es
sich ... um Viren, zudem um isolierte Viren handelt. Inwieweit
die beteiligten Journalisten und Lehrbuchautoren absichtlich
oder nur grob-fahrlédssig an diesem Betrug mitarbeiten, entzieht
sich meiner Kenntnis ...

[Dadurch] wird verschleiert, dass aufgrund der betriigerischen
Infektionsbehauptungen heute massenhaft geimpft, geschédigt,
verletzt, getdtet und gemordet wird ...

Viren wurden von Anfang an als scheinschliissige Erkldrung fiir
Impfschiaden, aber auch fiir die Folgen von extremer Armut,
[von] Hunger [und] Vertreibung, [von] Vergiftung und Totschlag
herangezogen, wie dies z.B. im Lehrbuch von Luhmann (1995)
iber das erstmalige Auftauchen des Krankheitsbildes "Hepatitis-
B’ beschrieben ist. Welches [das Krankheitsbild] zuerst 1885 in
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Folge von Pockenimpfungen und erneut 1938, als es schon wie-
der vergessen war, in Folge von Masern-Impfungen beschrieben
wurde* 360,

Simpel formuliert: Den Menschen geht es schlecht (auf Grund
threr human-6kologischen Bedingungen, will heilen infolge Ar-
mut, Hunger, Krieg und Not), sie erkranken, weil ihr Inmunsys-
tem infolgedessen — und ggf. auch aufgrund von Massenimpfun-
gen, s. die sog. Spanische Grippe *°! — darnieder liegt, es entste-
hen Endemien, Epidemien, Pandemien; Schuld indes sind ,,die
Viren®.

Man impft flaichendeckend, um vor eben diesen ,,bosen* Viren
zu schiitzen; die Menschen erkranken, namentlich infolge der
fiir einen Impf-,,Erfolg” maBgeblichen Adjuvantien (Hilfsstoffe),
welche den Impfstoffen zugesetzten werden (miissen, damit
tiberhaupt eine Impfreaktion in Form von Impf-Antikérpern
nachweisbar ist). Schuld indes sind wiederum ,,die Viren®, von
denen man nicht einmal weil3, ob sie tatsdchlich existieren oder
ob es sich nicht nur um eine blof3e Fiktion handelt.

Durch die flichendeckenden Impfungen wird das Immunsystem
der Geimpften oft so schwer geschadigt, dass Erkrankungen wie
beispielsweise Krebs, aber auch neue ,,Seuchen* (s. zuvor Luh-
mann) beglinstigt, befordert, geradezu herautbeschworen wer-
den — Schuld indes (beispielsweise fiir das Auftreten von Krebs-
erkrankungen) sind einzig und allein ,,die bdsen Viren*.

360 |anka, S.: Gibt es Beweise flr die Existenz von krankmachenden
Viren? Auszug aus: Macht Impfen Sinn? klein-klein-verlag, Februar
2003, http://www.gandhi-auftrag.de/Virenexistenz.pdf, abgerufen am
30.05.2016

361 Spanische Grippe — Eine Jahrhundertliige, file:///C:/Users/U-
ser/Downloads/ia-spanische-grippe.pdf, abgerufen am 06.06.2016
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Derart schafft man sich ein Perpetuum mobile, das einerseits
eine ganze ,,Wissenschaft” befeuert und die Interessen der Phar-
makonzerne betreibt, andererseits ablenkt von den wahren Ursa-
chen menschlicher Krankheiten, welche da sind die physische
und psychische Not der Menschen.

Tatsdchlich geht es hier nicht um ,,Verschworungstheorien®,
sondern um eine hoch-komplexe Gemengelage und ,,eine Mi-
schung aus vielen Einflussfaktoren, zu denen die Gewinninte-
ressen der Pharmaindustrie z&hlen genau wie eine geistige Kon-
ditionierung auf eine Mikroben- und besonders auch Virus-Pho-
bie, die nunmehr seit rund 150 Jahren andauert — und der man
sich als heute lebender Mensch nur schwer entziehen kann.

Als Folge davon hat sich in den Kopfen die Vorstellung festge-
setzt, Bakterien, Pilze und Viren seien die primiren Ursachen
von Krankheiten. Doch dabei wird allzu oft ausgeblendet, dass
sich krankmachende Bakterien und Pilze erst dann vermehren,
wenn Bedingungen gegeben sind, die durch Faktoren wie Dro-
gen- und Medikamentenkonsum, Fehlerndhrung oder Gifte wie
Pestizide geschaffen werden.

Bei Viren wie HPV oder HIV besteht ... wiederum das grund-
sitzliche Problem, dass nicht nur das Nobelpreiskomitee keine
Studie vorlegen kann, die belegt, dass das, was als HPV [Huma-
nes Papillomvirus, das angeblich Gebarmutterhalskrebs verur-

sacht] oder HIV bezeichnet wird, wirklich [auch] HPV bzw. HIV
ist 362,

362 Kohnlein, C.: Auch das Nobelpreiskomitee kann den Medizinnobel-
preis fur Montagnier und zur Hausen wissenschaftlich nicht begrin-
den,
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Wohlgemerkt: In allen (wissenschaftlichen) Publikationen, wel-
che (vermeintlich) pathogene (krankmachende) Viren zum Ge-
genstand haben, wird [vorliegend] der Virus-,,Nachweis* nicht
direkt (s. Punkte 1-3 eines Virus-Nachweises zuvor), vielmehr
in-direkt, durch Nachweis eines Proteins, eines DNA-Stiicks
und dergleichen mehr gefiihrt 363 364,

Es ist somit mehr als fraglich, ob pathogene Viren iiberhaupt
existieren. Oder ob die Krankheitsbilder, die angeblich die Folge
einer Infektion durch vermeintlich krank machenden Viren sind,
nichts anderes ausdriicken als ein gravierendes Ungleichgewicht
zwischen den humandkologischen (mehr noch: den Daseins-)
Bedingungen des je Betroffenen und den kompensatorischen

http://www.torstenengelbrecht.com/de/download/Kommentar_Nobel-
preis_Montagnier_zur_Hausen_031108.pdf, abgerufen am 31.05.
2016

363 Lanka, S: Viren: Woher kommen sie? Was machen sie? Welche
gibt es Uberhaupt?
Https://www.google.de/url?sa=t&rct=j&qg=&esrc=s&source=web&cd=
1&cad=rja&uact=8&ved=0ahUKEwifroPb8IPNAhWHTr-
RoKHQN5BOUQFggdMAA&url=http%3A%2F %2Fwww.gandhi-auf-
trag.de%2FVirenexis-
tenz.pdf&usg=AFQjCNHxeJOLRCT5QuAbuoKYrWwIbO-E9A,

Abruf am 31.05.2016

364 | oibner, J.: Der Ursprung und die Geschichte des Impfens.

Ein Vortrag von Dr. Johann Loibner auf der 6. AZK Konferenz
(27.11.2010) Uber den Ursprung und die Geschichte des Impfens
[https://youtu.be/_voQ8YmPEOU].

Schauen Sie sich diesen Vortrag an und prifen Sie alle Fakten nach.
Impfen ist ein Verbrechen an der Menschheit und ein ganz grofRes
schmutziges Geschaft,
http://www.gesundheitlicheaufklaerung.de/dr-johann-loibner-der-ur-
sprung-und-die-geschichte-des-impfens,

abgerufen am 06.06.2016
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Moglichkeiten seines Genoms, seiner Epigenetik und auch sei-
nes humanen Mikrobioms: Dann, immer dann, wenn Elend und
Not des Menschen (physisch, psychisch, sozial und sicherlich
auch spirituell im Sinne von Sinnfindung und Sinngebung) gro-
Ber sind als seine zuvor genannten (von Gott, der Schopfung,
wem auch immer im Rahmen eines gigantischen Plans, den wir
falschlicherweise Evolution nennen, vorgegebenen) Kompensa-
tions-Moglichkeiten, wird er, der Mensch, erkranken. Zwangs-
laufig.

Insofern ist Krankheit Beweis dafiir, dass der je Betroffene ,,au-
Ber Ordnung* geraten ist — in solch hoch-komplexen Dimensio-
nen sind Krankheit wie Gesundheit zu verstehen und zu verorten:
Ein mono-kausales, kartesianischen (hier Ursache, dort Wirkung)
Erklarungsmodell geht am tatséchlichen Sachverhalt, am Zu-
sammenhang von Ursachen und Wirkung vorbei.

Indes: Es bedient die Interessen derer (und auch — leider Gottes
— der, will meinen: vieler Arzte), die, mit Verlaub, zu bléd sind
zu denken, aber nicht blod genug, um nicht ans Geld-Verdienen
zu denken und sich auf dasselbe zu verstehen.

Aufs Verdienen an und mit der Dummbheit und/oder der (von ,,in-
teressierten Kreisen* gut gewahrten) Unwissenheit der Massen.
Die, letztere, ihre Ignoranz, auch ihre Gutgldubigkeit, nicht zu-
letzt ihre Feigheit (gegen vorgegebene, oft geradezu oktroyierte
Denk- und Verhaltens-Strukturen aufzubegehren) teuer bezahlen.
Nicht selten mit ihrem Leben. Wie all jene, die einer vermeintli-
chen ,,AIDS*“-Erkrankung zum Opfer gefallen sind.

Die gleichwohl getétet wurden. Ermordet wurden. Mit Heimtii-

cke. Ohne dass ihre Morder sich je werden verantworten miissen.
Jedenfalls nicht vor einem irdischen Gericht.
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IX. ,,AIDS“ UND AFRIKA

Namentlich im  Kapitel , VERSCHWORUNGSTHEO-
RIEN“ UM EIN VIRUS, DAS ES WAHRSCHEINLICH GAR
NICHT GIBT - Teilband 1, Kap. IV einschl. dortiger Anmer-
kungen [2] und [2a] zur ,,Bevolkerungsreduktions-Politik* des
US-amerikanischen Hegemon resp. der Herren einer neuen
Weltordnung — habe ich schon zum ,,war on cancer* und zur un-
heilvollen Rolle, die ,,AIDS* und das Immunsuppressivum AZT
in diesem Zusammenhang (wahrscheinlich) spielen, sowie zu
Afrika als dem Ort zahlloser Menschen-Experimente ausgefiihrt;
auf die dortigen Darlegungen wird zunichst und ausdriicklich
verwiesen.

Auch an vielen anderen Stellen wurden bereits die Besonderhei-
ten von Afrika und den Afrikanern im Zusammenhang mit
,AIDS* thematisiert; zur Erinnerung seien einige Kernaussagen,
Deskriptoren und Schlagworte wiederholt:

e Es handelt sich schlichtweg um Mord, Massenmord,
Volkermord ..., die hier betrieben werden.

e Der siidafrikanische Priasident Thabo Mbeki sorgte fiir
Aufruhr, als er sich weigerte, schwangeren Frauen AZT
zu verabreichen (auf die Problematik HIV-falsch-positi-
ver Ergebnisse bei vollig gesunden Schwangeren wurde
zuvor, wiederholt, hingewiesen).

»Seit etwa 2008 gibt es in Siidafrika aber eine neue HIV/AIDS-

Politik: Ein staatliches ART-Programm [ART: Anti-Retro-Vira-
le-Therapie] mit mehreren 100.000 behandelten AIDS-Patienten,
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die kostenlos antiretrovirale Medikamente erhielten, wurde auf-
gelegt, alle Schwangeren wurden auf HIV getestet, durch eine
antiretrovirale Behandlung von HIV-positiven Schwangeren ist
es zu einer deutlichen Verminderung der Neu-Infektionsrate bei
Neugeborenen gekommen und groBle Priventionskampagnen

wurden gestartet* (Klaus-Dieter Kolenda: Das Sterben der Armen. HIV-
Infektionen und AIDS. Ein Vergleich zwischen Subsahara-Afrika und
Deutschland. Rubikon vom 19. Oktober 2017, https://www.rubikon.news/ar-

tikel/das-sterben-der-armen, abgerufen am 08. 03.2019).

Der werte Leser moge sich selbst iiberzeugen, ob vorangehende
Ausfithrungen des Mainstream-Mediziners Kolenda der Wahr-
heit entsprechen oder eher in die Rubrik ,,Fake News®, will mei-
nen: (zweckorientierte) Liigenpropaganda einzuordnen sind.

e It is enigmatic that the location and number of bands
required for a positive WESTERN BLOT varies around
the world. They may even vary between laboratories
within the same city. In Australia four bands are required,
in Canada and much of the United States, three bands
suffice. And in Africa two will do* (Turner, V. F. [1996]. Do
HIV antibody tests prove HIV infection? Continuum, 3, 8-11; e.U.).

Offensichtlich wird man in Afrika am leichtesten ,,HIV*“-positiv.
Ein Schelm, der Boses dabei denkt: ,,All an African has to do is
have a test in Australia because two bands would not be consi-
dered positive here” (a.a.0.) — mithin wiirden (angeblich)
»AIDS“-infizierte Afrikaner allein dadurch ,,gesund®, dass sie,
beispielsweise, nach Australien reisen! Zum Lachen, wenn es
nicht zum Weinen wire!

e Zueinem falsch-positiven HIV-Test-Ergebnis (bei einem
,HIV*“-Test) konnen fiihren:
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Kollagen-Antikorper, zu finden u.a. bei Afrikanern bei-
derlei Geschlechts (Mathe G. 1992. Is the AIDS virus responsi-
ble for the disease? Biomed & Pharmacother. 46:1-2).

Sichelzellandmie (bei Afrikanern)

(Mortimer P, Mortimer J, Parry J. 1985. Which anti-HTLV-III/LAV
[HIV] assays for screening and comfirmatory testing? Lancet. Oct.
19, p873;

Papadopulos-Eleopulos E. 1988. Reappraisal of AIDS — Is the oxi-
dation induced by the risk factors the primary cause? Med. Hypo.
25:151;

Pearlman ES, Ballas SK. 1994. False-positive human immunodefi-
ciency virus screening test related to rabies vaccination. Arch. Pa-

thol. Lab. Med. 118-805).

Ein Jahr spiter, im Sommer 2018, teilt das Arzteblatt

[aerzeblatt. de vom 9. Juli 2018, https://www.aerzteblatt.de/nach-
richten/96316/Neuer-HIV-Impfstoff-erzielt-robuste-Immunitaet-
bei-Affen-und-Menschen (Abruf am 05.03.2019): Neuer HIV-Impf-

stoff erzielt robuste Immunitit bei Affen und Menschen] gar mit:
Neuer HIV-Impfstoff erzielt robuste Immunitit bei Affen
und Menschen: ,,Ein sogenannter Mosaik-Impfstoff, der
Antigene verschiedener Varianten des HI-Virus enthilt,
hat in einer ersten klinischen Studie eine robuste Immun-
antwort erzielt. Nach den begleitenden tierexperimentel-
len Untersuchungen kdnnte der Impfstoff zwei Drittel al-
ler Geimpften vor einer Infektion schiitzen. Die im Lan-

cet [Dan H Barouch et al.: Evaluation of a mosaic HIV-1 vaccine
in a multicentre, randomised, double-blind, placebo-controlled,
phase 1/2a clinical trial (APPROACH) and in rhesus monkeys (NHP
13-19). The Lancet Journal, VOLUME 392, ISSUE 10143, P232-

243, JULY 21, 2018. Doi: 10.1016/S0140- 6736(18)31364-3] ...
publizierten Ergebnisse haben eine Folgestudie veran-
lasst, die derzeit in flinf afrikanischen Lindern [e.U.]
durchgefiihrt wird.*
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Wo sonst als in Afrika sollte man solche ,,Folgestudien durch-
fiihren — Afrika, der Kontinent fiir grof3 angelegte Menschen-
Experimente!

(Wenn man, s. die Tafeln der Georgia Guidestones [Anmerkung

2 zu dem bereits in Bezug genommenen Kapitel ,,VERSCHWO-
RUNGSTHEORIEN“ UM EIN VIRUS, DAS ES WAHRSCHEINLICH

GAR NICHT GIBT], davon ausgeht, dass die Weltbevolkerung im
Sinne einer NWO auf 5-10 Prozent ihres derzeitigen Standes re-
duziert werden soll, bietet sich zuvorderst Afrika an, sowohl
dessen Bevolkerungszahl und -wachstum betreffend als auch
seine Armut und die sich daraus ergebenden einschldgigen Mog-
lichkeiten fiir der Herren einer Neuen Weltordnung!)

e “[Findings] are inconsistent with the suggestion that oral
polio vaccines, putatively contaminated with viruses
from chimpanzees in eastern equatorial Africa in the late
1950s, could be responsible for the origin of acquired im-

mune deficiency syndrome* (P M Sharp et. al.: The origins of

acquired immune deficiency syndrome viruses: where and when?
Philos Trans R Soc Lond B Biol Sci. 2001 Jun 29; 356(1410): 867—
876. doi: 10.1098/rstb.2001.0863. PMID: 11405934. PMCID:

PMC1088480).

(Eine der vielen Thesen zur Entstehung des [fraglich
iiberhaupt existierenden] HI-Virus” sowie des [nicht
durch HIV] hervorgerufenen [sogenannten, gleicherma-
Ben fiktiven] AID-Syndroms — erinnert irgendwie an
eine mathematische Gleichung mit beliebig vielen Unbe-
kannten und einem, gleichwohl, a priori feststehenden
Resultat!)

e . Many African Americans Distrust HIV/AIDS Research

and Medicines [Conspiracy Beliefs May Be Hindering HIV Pre-
vention Among African Americans, https://www.prb.org/conspira-
cybeliefsmaybehinderinghivpreventionamongafricanamericans/,
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AN

veroffentlicht am 1. Februar 2005, abgerufen am 31. Januar 2019;
eig. Hervorhebg.] [:] ...

44 percent believe people who take new medicines for
HIV are human guinea pigs [menschliche Versuch-
skaninchen] for the government;

27 percent believe AIDS was produced in a government
laboratory;

48 percent believe HIV is a man-made virus;

15 percent said AIDS is a form of genocide against
blacks; and 16 percent say the government created AIDS
to control the black population.*

Die Idee, dass namentlich Afrikaner ,,human guinea pigs® sind,
diirfte jedenfalls nicht allzu weit hergeholt sein.

Die kenianische Freidensnobelpreistrigerin  Wangari
Maathai merkte zu AIDS an [TIME vom 10.10.2004: 10 Questi-
ons: Wangari Maathai; eig. Ubersetzg.|: ,lch weill nicht, wie
AIDS entstanden und ob es natiirlichen Ursprungs ist.
Oder auch nicht. Ich weil3 jedoch, dass so etwas nicht
vom Himmel fillt ... Ich vermute, es gibt eine Wahrheit
hinter der Wahrheit.*

Geshekter, C. L. (1994). Myths of AIDS and sex. New African
[e.U.]: “... [M]yths about the sexual excesses of Africans
are old ones ... Today, AIDS researchers have added new,
undocumented twists to an old repertoire: stories of
Zairians who rub monkey's blood into cuts as an aphro-
disiac; claims that ulcerated genitals are becoming wide-
spread; and urban folklore about philandering East Afri-
can truck drivers who get HIV from prostitutes and then
infect their wives ... But increasingly, discrepancies
about the dynamics of HIV transmission, skepticism
about what really causes AIDS and mounting evidence
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of imprecise medical diagnoses are stirring up a backlash
among African scientists.

They argue that in Africa AIDS is not a contagious epi-
demic linked to sexual habits but is the new name for old
diseases that result from inadequate health care, wide-
spread malnutrition, endemic infections and unsanitary
water supplies.*

Die  siidafrikanische  Gesundheitsministerin ~ Dr
Tshabalala-Msimang (ANC) wurde im Jahre 2000 offen-
sichtlich ,,zuriickgepfiffen, nachdem sie geargwohnt
hatte, die afrikanische Bevolkerung solle durch AIDS re-
duziert werden [BBC News, Thursday, 14 September, 2000,
http://news.bbc.co.uk/2/hi/africa/924927 .stm, abgerufen am
31.01.2019: SA Government steps into Aids row]: ,,Last week,
Dr Tshabalala-Msimang became embroiled in a contro-
versy over a document which her office had distributed
to senior officials around the country, suggesting that
Aids was the work of international conspirators who
were trying to reduce Africa's population. The health
ministry insisted later that the document — a photocopied
chapter from William Cooper's book "Behold, a Pale
Horse” [Eig. Anmerkg.: ,,Behold, a Pale Horse* bezieht
sich auf die Offenbarung des Johannes, 6,8: ,,Da sah ich
und siehe, ein fahles Pferd; und der auf ihm sal3, heift
der Tod; und die Unterwelt zog hinter ihm her. Und ihnen
wurde die Macht gegeben iiber ein Viertel der Erde,
Macht, zu téten durch Schwert, Hunger und Tod und
durch die Tiere der Erde* (Einheitsiibersetzung 2016)] —
had been distributed for information purposes, and that
the ministry did not necessarily endorse its contents.*

W. Hamilton , R. A. Weiss , S. Wain—Hobson , Preston A. Marx ,
Phillip G. Alcabes , and Ernest Drucker: Serial human passage of
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simian immunodeficiency virus by unsterile injections and the emer-
gence of epidemic human immunodeficiency virus in Africa. Pub-

lished:29 June 2001, https://doi.org/10.1098/rstb.2001.0867:
,»There is compelling evidence that both human immu-
nodeficiency virus (HIV) types emerged from two dis-
similar simian immunodeficiency viruses (SIVs) in sep-
arate geographical regions of Africa. Each of the two
HIVs has its own simian progenitor and specific genetic
precursor, and all of the primates that carry these SIVs
have been in close contact with humans for thousands of
years without the emergence of epidemic HIV. To date
no plausible mechanism has been identified to account
for the sudden emergence in the mid—20th century of
these epidemic HIVs. In this study we examine the con-
ditions needed for SIV to complete the genetic transition
from individual human SIV infections to epidemic HIV
in humans. The genetic distance from SIV to HIV and
the mutational activity needed to achieve this degree of
adaptation to human hosts is placed within a mathemati-
cal model to estimate the probabilities of STV completing
this transition within a single SIV-infected human
host* (eig. Unterstreichung).

Schon merkwiirdig, dass ,,Tausende von Jahren nichts passiert
und dann — ebenso plotzlich wie angeblich — Mikrobiome, die
friedlich, seit Ur-Zeiten koexistieren, die schrecklichen HI-Vi-
ren generieren. Was indes moglich sei. Mathematischen Model-
len sei Dank: ,,Ich glaube keiner Statistik, die ich nicht selbst
gefdlscht habe.* Ob dieser Ausspruch nun von Churchill stammt
oder auch nicht. Deshalb kann ich dem werten Leser nur anraten,
statt auf Modelle und Statistiken sich eher auf seinen gesunden
Menschenverstand zu verlassen!
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Und nicht darauf, was — vermeintlich — im fernen, sprichwortlich
,,schwarzen* Afrika durch Austausch zwischen Affen und Men-
schen passiert sein soll.

e 'Nimm es, oder lehn es ab!” Stefan Heym machte sich
nicht einmal die Miihe, diplomatisch zu sein. Die Bot-
schaft war klar: Entscheide dich jetzt ... [Der] Kulturre-
dakteur der 'taz” zOgerte nur einen Moment. Dann griff
er zu und steckte das Manuskript des ... DDR-Schrift-
stellers in die Tasche. Dass ... "Zeit” und "Spiegel” es ...
bereits abgelehnt hatten, scherte ihn wenig. Was er mit
nach Hause nahm, war ... die wohl "heilleste Hysterie-
ware, die die Welt damals zu bieten hatte: Aids’. Heym
hatte ein Gespriach mit einem emeritierten Ost-Berliner
Biologieprofessor [Segal] aufgezeichnet, der eine skan-
daltrachtige These vertrat: Das HI-Virus stamme nicht,
wie bisher angenommen, aus Afrika, sondern aus dem
US-Militirlabor Fort Detrick in Maryland 3% [e.U.].
Amerikanische Gen-Ingenieure hétten das Virus 1979
fiir die biologische Kriegsfiihrung kreiert. Durch reine
Schlampigkeit sei der Erreger in Umlauf geraten. Ein La-
borunfall US-amerikanischer Militérforscher also.*

365 (Quelle bereits zuvor zitiert; hier aus Griinden der Ubersichtlichkeit
und zur Verdeutlichung nochmals angefiihrt:) Geiller, Erhard: Es gab
keine AIDS-Verschworung des MfS mit den Segals. Zeitschrift des
Forschungsverbundes SED Staat Nr. 37/2015, 94-121, dort S.100:
» Der Leiter der Forschungsabteilung der "Frederick Cancer Research
Facilities” in Fort Detrick hei3t seit 1975 Robert Gallo ... 1975 wurde
Gallo Chef der Retrovirenabteilung des friiheren Fort Detrick. Ich bin
davon Uberzeugt, dass Gallo der erste Mann war, der das Aids-Virus
in der Hand gehabt hat” [Quellenangabe: Anonymus: ,Der AIDS-
Krimi“. Interview mit J. Segal. In: ,BASTA* (Wien), Dezember 1988] ...
Das Pentagon ’kaufte sich ganz einfach den Gallo” [Quellenangabe:
Segal, Jakob: Schreiben an den Chefredakteur [von ARD oder WDR],
31.3.1989. Stiftung Archiv der Parteien und Massenorganisationen
der DDR im Bundesarchiv [SAPMO-BArch], NY4516/vorl. K.7].
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e (Deutsche AIDS-Hilfe. magazin.hiv, https://maga-
zin.hiv/2015/01/16/geheimsache-fort-detrick/,  abgerufen =~ am
08.02.2019:) Geheimsache Fort Detrick. Entstammt HIV
einem US-Biowaffenlabor? Diese Verschworungstheo-
rie lebt ungebrochen weiter, obwohl sie ldngst als eine
aufwendig inszenierte Kampagne des sowjetischen Ge-
heimdiensts enttarnt ist. Eine Studie liefert dazu neue
Dokumente: ,,Zur Aufdeckung der Gefahren, die der
Menschheit aus Forschung, Produktion und Einsatz von
B-Waffen erwachsen, und zur Stirkung antiamerikani-
scher Vorbehalte in der Welt sowie zur Initiierung innen-
politischer Auseinandersetzungen in den USA iibergibt
die DDR-Seite eine wissenschaftliche Studie und andere
Materialien, die belegen, dass AIDS aus den USA und
nicht aus Afrika stammt und AIDS ein Produkt der B-
Waffenforschung der USA ist [e.U.].*

Der werte Leser bilde sich seine eigene Meinung, ob das HI-
Virus aus Afrika stammt (und dort von Affen iibertragen wurde)
oder aus US-amerikanischen Militidr-Labors. Und moglicher-
weise zwar in Forschungsanstalten kreiert, aber in das mensch-
liche Genom integrierte wurde, ohne (nennenswerten) Schaden

anzurichten (s. hierzu die Ausfiihrungen Teilband 1, Kapitel IV:
,WVERSCHWORUNGSTHEORIEN“ UM EIN VIRUS, DAS ES WAHR-

SCHEINLICH GAR NICHT GIBT).

Oder ob ein HI-Virus in der Tat nicht oder allenfalls als Pro- resp.
Endo-Virus existiert. (S. Darlegungen zuvor iiber das menschli-
che Genom und Mikrobiom: Das Human Microbiome Project
[HMiP] hat zum Ziel, das Genom all der Mikroben zu bestim-
men, die mit dem menschlichen Organismus in Verbindung ste-
hen und sozusagen das humane Mikrobiom darstellen. Wobei
die Anzahl dieser Mikroben pro Mensch einige Billiarden(!) be-
trdgt und man nach derzeitigem Forschungs-Stand von etwa
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8.000.000 Mikrobiom-Genen [im Verhéltnis zu ca. 20 — 22.000
menschlichen] Genen ausgehen kann; zwischen diesen Mikro-
ben und dem menschlichen Genom findet ein [lateraler, auch ho-
rizontal genannter] Gen-Transfer statt.)

Meine eigene Theorie zu HIV-Viren aus (US-amerikanischen)
Militérlabors (die weder zu beweisen noch zu widerlegen ist):

Mit an Sicherheit grenzender Wahrscheinlichkeit wurde und
wird in (Militdr-)Labors — weltweit, nicht nur in den USA — zu
menschen-pathogenen Mikroben (Bakterien, Viren u.a.) und den
Moglichkeiten ihrer genetischen Manipulation geforscht. Dies
ist selbst im Mainstream von Wissenschaft und Medien weitge-
hend Konsens.

(ARD-Dokumentation von 1989: AIDS — Die Afrika-Legende. AIDS stammt
nicht aus Afrika, sondern aus einem US-Genlabor, https://www.you-
tube.com/watch?v=jT33rxjCq4o, abgerufen am 10.02.2019 [dort ab min

34.55]; eig. Ubersetzung):

»Am 9.Juni 1969 beantragte das amerikanische Verteidigungs-
ministerium im Haushaltsausschuss im Kongress 10 Millionen
Dollar zur Herstellung eines ansteckenden kiinstlichen Virus’,
das das menschliche Immunsystem aufler Kraft setzen konnte.
Das Vorhaben sei schon mit herausragenden Molekularbiologen
besprochen worden, alle weiteren Details wie auch der Bewilli-
gungsvorgang werden spéter Geheimsache. Immerhin kann je-
der in den Protokollen die Sdtze lesen: Innerhalb der nédchsten 5
bis 10 Jahre wird es mdglich sein, einen neuen ansteckenden
Mikroorganismus zu entwickeln (to make), der die menschliche
Immunabwehr zerstéren wiirde.*

Die Ausfiihrungen Segals (in Ubereinstimmung mit den Optio-
nen, die sich aus Gen-Forschung und Gen-Manipulationen ab
den Siebziger-/Achtziger-Jahren des letzten Jhd. ergaben) legen
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nahe, dass, in der Tat, HI-(Retro)-Viren entwickelt und in das
menschliche Genom eingeschleust wurden: (Kiinstlich herge-
stellte) DNA/RNA-Stiicke, die als (Retro-)Virus in den mensch-
lichen Organismus eingebracht werden, konnen — analog den im
Lauf der Evolution natiirlich entstehenden Pro- und Retroviren
und im Wechselspiel mit der menschlichen Epigenetik, die, ih-
rerseits, auch eine Reaktion auf die jeweiligen humandkologi-
schen Bedingungen darstellt (so der heutige, seinerzeit jedoch
noch weitgehend unbekannte Forschungsstand) — und soll-
ten/sollen auch in den Labor-Versuchen der Militdrs zu Verédn-
derungen des menschlichen Genoms fiihren, die das Immunsys-
tem supprimieren und alle moglichen Erkrankungen (deren
Symptome vorliegend als AID-Syndrom zusammengefasst wer-
den) ermdglichen.

Die Experimente seinerzeit schlugen fehl (s. die von Segal be-
schriebenen Menschen-Versuche mit Strafgefangenen, die — zu-
ndchst — nicht, jedenfalls nur geringfiigig und allenfalls mit
grippe-dhnlichen Symptomen erkrankten).

[AIDS. Words from the front. Interview with Peter Duesberg. By Bob Guc-
cione, Jr. Spin, Sept. 1993, https://web.ar-
chive.org/web/20161011142525/http://www.virusmyth.com/aids/hiv/bgin-

terview.htm (Internet-Archive, abgerufen am 28.02.2019)]

Deshalb, so meine Vermutung, weil die durch Retroviren iiber-
tragene RNA vom menschlichen Genom ,,integriert wurde,
ohne dass dieses einen (nennenswerten) Schaden im Sinne einer
Herabsetzung der Immunabwehr nahm.

Somit lielen sich die DNA-/RNA-Bruchstiicke aus dem Labor,
die letztlich als HI-V bezeichnet wurden, nicht (mehr) nachwei-
sen; deren Hersteller indes, die Militdrs, wussten um ihr ,,Kunst-
produkt™ und postulierten vehement ein ,,Immundefizienz-Vi-
rus*, weil sie ein solches ja tatsdchlich zu schaffen versucht hat-
ten.
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Insofern ist auch die These von Stefan Lanka zu halten, dass es,
bis dato, (noch) keine (natiirlich vorkommende oder kiinstlich

hergestellte) menschen-pathogene Viren gibt. (Siehe hierzu auch:
HIV; REALITY OR ARTEFACT? By Stefan Lanka. Continuum April/May
1995, https://web.archive.org/web/20171204005837/http://www.virus-

myth.com/aids/hiv/slartefact.htm, abgerufen am 27. 02.2019.)

Die dann Anfang der Achtziger-Jahre (dennoch, zundchst und
insbesondere in New York) aufgetretenen Symptome, die spater
als AIDS bezeichnet wurden, waren die Folgen eines ausschwei-
fenden, in hochstem Male krankheitsfordernden Lebenswandels
der Betroffenen; inwieweit zunichst nur die (entlassenen) Straf-
gefangenen, mit denen das US-Militdir HIV-Experimente ge-
macht hatte, davon betroffen waren, vermag ich nicht zu beur-
teilen.

e In diesem Zusammenhang fiihren die beiden DDR-For-

scher Lilli und Jakob Segal aus (Lilli Segal und Jakob Segal:
AIDS —die Spur fiihrt ins Pentagon. Manuel Kiper: Biokrieg. Verlag
Neuer Weg. 2., erginzte Auflage, Oktober 1990, S. 73: 8. Die Le-

gende vom Griinen Affen. 8.1 Affentheater): ,,Wie wir bereits
berichteten, beschéftigten sich Biologen im Zusammen-
hang mit dem AIDS Problem mit den Gefahren der Gen-
technologie. Diese Gedanken wurden auf der Konferenz
der "American Association for Advancement of Science’
(AAAS) im Jahre 1984 diskutiert. Dal} so geféhrliche
Ideen aullerhalb der akademischen Welt verbreitet wur-
den, muBte auf jeden Fall verhindert werden. Aus diesem
Grunde wurden zwei Theorien, die von dem Problem ab-
lenken sollten, in die Welt gesetzt: die Legende vom af-
rikanischen Griinen Affen und der Mythos vom entlege-
nen afrikanischen Dorf [e.U.].*
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Der Argumentations-Duktus ist schliissig; ob es sich tatsidchlich
so verhélt, wie von den Segals angenommen und behauptet, ver-
mag ich nicht zu beurteilen. Auch von ihnen benanntes ,,Affen-
theater* (die Ubertragung von Viren durch Schimpansen, Goril-
las und Meerkatzen[-Verwandte] auf Menschen) wiirde in diesen
Sinnzusammenhang passen.

e Gleichwohl (Geene, Raimund: AIDS-Politik: ein Krankheitsbild
zwischen Medizin. Politik und Gesundheitsforderung. Mabuse-Ver-
lag, Frankfurt/Main, 2000, S. 287 [Zugleich: Berlin, Freie Univ.,

Diss., 2000]):

,Obwohl die Frage nach dem Ursprung weiterhin um-
stritten ist, vielen Spekulationen Nahrung gibt und in
verschiedenen Annahmen die Grundlagen der ver-
schiedensten weiterfithrenden dtiologischen Erklarungen
darstellt, gilt der Diskurs in Offentlichkeit und Fachdis-
kussion als abgeschlossen seit der Weltgesundheitver-
sammlung 1987, auf welcher HIV nach kontroversen
Diskussionen in einer EntschlieBung als "natiirlich auf-
tretendes Retrovirus mit unbekanntem geographischen

Ursprung” klassifiziert wird ... [Mann, J., Chin, J., Piot, P.
und Quinn, T.: Die internationale Epidemiologie von AIDS. Spekt-
rum der Wissenschaft 12, 1988]

Mit diesem Kompromiss soll dem Vorwurf afrikanischer
Regierungsvertreter entgegen gewirkt werden, die Ur-
sprungsdebatte resultiere aus kolonialistischer Machtpo-

litik [e.U.] (Michael G. Koch: Die internationale Epidemiesitua-
tion und aktuelle Trends. In: Johannes Korporal und Hubert Malou-
schek (Hrsg.): Leben mit Aids leben [Kein Schreibfehler; der Titel

lautet, in der Tat, so]. ebv Rissen, Hamburg, 1987, 68-114) ...

(S. auch: Neville Hodgkinson: AFRICAN AIDS: TRUE OR FALSE?
In: The Sunday Times (London) vom 5. Sept. 1993; e.U.: “Zambian
doctors, faced with an enormous gap between reports of people test-

ing HIV positive and the number of people falling ill with AIDS, are
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calling for a reappraisal of the idea that a positive test means a per-
son is liable to develop the disease. They say that different HIV test
procedures in Africa produce such widely differing results that their

use should be re-examined.*)

1971 erklérte Richard Nixon (sicherlich auch zur Ablen-
kung von aufen- wie innenpolitischen Problemen) den
,war on cancer* (Krieg gegen den Krebs): Innerhalb von

25 Jahren sollte ,,der Krebs* besiegt sein [Sporn MB: The
war on cancer. Lancet. 1996 May 18;347(9012):1377-81. PMID:
8637346; Tubiana M.: European strategies in the war on cancer.
Comment on: The war on cancer [Lancet. 1996]. Lancet. 1996 Aug
17;348(9025):474. PMID: 8709800 DOI: 10.1016/S0140-
6736(05)64567-9; Vincent T DeVita Jr: The "War on Cancer” and its
impact. Nature Clinical Practice Oncology volume 1, page 55 (2004).

PMID: 16264801 DOI: 10.1038/ncponc0036].

In einer schwierigen nationalen und weltpolitischen Si-
tuation (Zeit des Vietnam-Krieges!) dachte ,,man‘ (will
meinen: dachte der Medizinisch-Industrielle Komplex
nebst politischen Repriasentanten und Erflillungsgehilfen)
an einen ,,Feldexperiment* bisher unbekannten Ausma-
Bes:

In Afrika (als machtpolitischer ,,Spiclwiese” der USA)
sollten fldchendeckend Krebserkrankungen (erzeugt
durch Retroviren) implementiert, dazu musste die kor-
pereigenen Abwehr der schwarzafrikanischen Bevolke-
rung supprimiert werden (was seinerzeit Uiblicherweise
mit AZT [Azidothymidin: nukleosidischer Reverse-
Transkriptase-Inhibitor — NRTI —, antiretrovirale Sub-
stanz] als Mittel der Wahl erfolgte).

Dieses AZT galt — damals und viele Jahre lang — auch als
Mittel der Wahl zur Behandlung von AIDS (welches —
angeblich — durch HIV hervorgerufen wird).
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Merkwiirdig, denn AZT ist ein Immunsuppressivum, die Be-
handlung eines viralen Infekts (beispielsweise durch HI-Viren)
wird durch Immunsuppression jedoch erschwert, gar verunmaog-
licht, jedoch keinesfalls beférdert. Insofern war die Behandlung
von AIDS mit AZT von Anfang an abwegig, ja irrsinnig.

-Sinn“ macht eine flichendeckende Behandlung der angebli-
chen AIDS-Epidemie, -Pandemie und -Endemie des afrikani-
schen Kontinents jedoch dann, wenn AIDS nur vorgeschoben
war und durch die Behandlung dieser fiktiven Erkrankung mit
einem Immunsuppressivum das Immunsystem weiter Bevolke-
rungskreise ausgeschaltet werden sollte, um zu verifizieren, in-
wiefern und inwieweit Krebserkrankungen (die durch kiinstlich
hergestellte onkogene Retroviren hervorgerufen werden und
durch Ausschaltung des Immunsystems mit Hilfe von AZT gras-
sieren sollten) sozusagen als Seuche von Menschen Hand die
Bevolkerung eines ganzen Kontinents auszuldschen imstande
sind.

Ein Schelm, der dabei denkt, dass es hier nicht (nur) um den
~war on cancer®, sondern (auch oder gar in erster Linie) um die
Eliminierung der Bevolkerung (eines ganzen Kontinentes) ging.
Im Sinne einer globalen Ausrottung eines groflen Teils der Welt-
bevolkerung (s. Georgia Guidestones wie erwéhnt zuvor!). Zur
Aneignung riesiger Vorkommen von Bodenschétzen. In Zeiten
schwindender US-amerikanischer Hegemonie (Stichwort: Viet-
nam-Krieg, Stidostasien, Domino-Theorie).

,,Schon auf der ersten Welt-AIDS-Konferenz 1983 in New York
wurde laut Protokoll von Virus-Krebsforschern der Einsatz eines
Mittels gefordert, das in der Lage ist, die zelluldre Immunab-
wehr ... auszuschalten.
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[Seit Mitte der Achtziger-Jahre wurden in diesem Zusammen-
hang ,,Zulassungsstudien* durchgefiihrt, die nicht das Papier

wert waren, auf dem sie gedruckt wurden —s. z.B.: Lauritsen, J.: The
AIDS War. Propaganda, Profeteering and Genocide from the Medical-Indust-
rial Complex. Asklepios, New York, 1993, p. 59-69, p. 73, pp. 140-141, pp.
381-397; Kohnlein, C.: Das Dilemma der antiretroviralen Therapie / HAART
[Hochaktive antiretrovirale Therapie] aus einem kritischen Blickwinkel,

http://think-fitness.de/html/haart html (Abruf am 06.03.2019) —; besonders
unrithmlich ist in diesen Zusammenhang die sog. Fischl-Studie

zu erwihnen — s.: Fischl MA, Richman DD, Grieco MH, Gottlicb MS,
Volberding PA, Laskin OL, Leedom JM, Groopman JE, Mildvan D, Schooley
RT, et al.: The efficacy of azidothymidine (AZT) in the treatment of patients
with AIDS and AIDS-related complex. A double-blind, placebo-controlled
trial. N Engl J Med. 1987 Jul 23;317(4):185-91. PMID: 3299089 DOI:

10.1056/NEJM198707233170401 —, die bereits nach vier Monaten
abgebrochen, zudem vom Hersteller selbst — Wellcome (heute
GlaxoSmithKline) — finanziert wurde.]

Der Forschungszweck sollte sein, in geplanten menschlichen
Experimenten zu beobachten, ob durch Blockade der zelluldren
Immunitét Krebs erzeugt wiirde ... Diese Substanz heifit AZT
und hatte in Tierexperimenten seit den 60iger Jahren ... Krebs
erzeugende Eigenschaften gezeigt. Der klinische Einsatz beim
Menschen war deshalb untersagt worden. Seit 1986 wird AZT

trotzdem eingesetzt* (Kremer, H.: Afrika: Die Hintergriinde der angebli-
chen AIDS-Seuche. Der siidafrikanische Président Thabo Mbeki wehrt sich
zu Recht gegen den Einsatz des todlichen Zellatmungsgiftes AZT bei seinem
Volk.  raum&zeit,  Ausgabe 113 [September/Oktober  2001],
https://www.raum-und-zeit.com/r-z-online/artikel-archiv/raum-zeit-hefte-ar-
chiv/alle-jahrgaenge/2001/ausgabe-113/afrika-die-hintergruende-der-angeb-

lichen-aids-seuche.html, abgerufen am 17.01.2019).

Als Mittel gegen AIDS. War AIDS also nur ein Vorwand fiir den
Einsatz von AZT zur flichendeckenden Immunsuppression fiir
afrikaweite Menschenversuche im “war on cancer? Oder, mehr
noch und schlimmer: zur Entvilkerung eines ganzen Kontinents?
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(Weitere Ausfithrungen s. Teilband 1, Kap. IV: ,,VERSCHWO-
RUNGSTHEORIEN“ UM EIN VIRUS, DAS ES WAHRSCHEINLICH

GAR NICHT GIBT.)

e Mithin: Unter dem Vorwand einer HIV-Infektion resp.
einer angeblichen bzw. angeblich drohenden AIDS-Er-
krankung und deren Behandlung schaltete ,,man* (fla-
chendeckend afrika-, dann weltweit) das menschliche
Immunsystem aus (durch ,,Anti-AIDS-Medikamente®,
allen voran AZT), um zu verifizieren, ob es tatsdchlich
Onko-Viren gibt, die Krebs erzeugen.

Diabolisch, Plan wie Umsetzung desselben. Dass solch ein gi-
gantisches Projekt eine Eigendynamik entwickelt, dass nicht ei-
nige wenige auf Dauer hierbei alle Fiden in der Hand halten
konnen und dass schlieBlich etwas entsteht, was urspriinglich
nicht gleichermallen gewollt war, versteht sich von selbst.

Jedenfalls durfte der gigantische Menschen-Feld-Versuch als ge-
scheitert gelten, sobald man erkannte, dass die Theorie, Krebs
werde durch (Retro-)Viren hervorgerufen, nicht haltbar ist (sci-
nexx das wissensmagazin: Viren-DNA als ,,Polizei* in unserem Erbgut. En-
dogene[s] Retrovirus verbessert Selbstschutz vor Krebs ..., https://www.sci-
nexx.de/news/biowissen/viren-dna-als-polizei-in-unserem-erbgut/, abgeru-

fen am 12.02.2019).

e FEine weitere Theorie, die den Ursprung eines vermuteten
HI-Virus in Afrika sieht, ist die von Edward Hooper, ehe-
maliger Afrika-Korrespondent des BBC und langjdhri-
ger UN-Mitarbeiter in Zentralafrika (Deutsche Apotheker
Zeitung, DAZ 38/2000, https://www.deutsche-apothekerzei-
tung.de/daz-az/2000/daz-38-2000/uid-7254, abgerufen am 13.
02.2019: These iiber den Ursprung von HIV: AIDS — eine Folge me-
dizinischer Schlam[perei]

mit Bezug auf:
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Edward Hooper: The River: A Journey to the Source of HIV and
AIDS. Little, Brown and Company, Boston, 31.12.2000;

Anmerkung: Artikel der Apothekerzeitung bei Revision des Typo-
skripts — Griindonnerstag 2019 — nicht mehr abrufbar; Vermerk in
der URL-Zeile: blockierter Inhalt; Eigendarstellung der Deutschen
Apotheker Zeitung: ,,Unabhingige pharmazeutische Zeitschrift fiir

Wissenschaft und Praxis*):

,In dem in den USA vielbeachteten Werk konfrontiert er
[Hooper] die Fachwelt mit einer Hypothese, die auf den ersten
Blick so einleuchtend wie brisant ist: Die AIDS-Epidemie,
meint Hooper, ist schlicht die Folge eklatanten drztlichen Fehl-
verhaltens bei der Entwicklung eines Impfstoffes gegen die Kin-
derlihmung, einer Ara der Infektionsmedizin, der bislang der
Glorienschein epochaler Wissenschaft sicher war.

Anfang der 50er-Jahre wetteiferten zwei amerikanische Forscher,
Hilary Koprowski und Albert Sabin, bei der Herstellung einer
Polio-Vakzine. Den Wettlauf gewann letztendlich Sabin (dessen
Schluckimpfung bis vor wenigen Jahren weltweit eingesetzt
wurde), doch eine Zeit lang hatte Koprowski die Nase vorn ...

Seine Impflinge waren jedoch nicht von Polio bedrohte ameri-
kanische Kinder, sondern nichtsahnende Dorfler im hintersten
Afrika, denen schlicht befohlen wurde, in Reih und Glied anzu-
treten und sich die Impflosung in den Mund triufeln zu lassen.
Mit quasi militdrischem Kommandoton wurden zwischen 1957
und 1960 etwa eine Million Menschen in den damals belgischen
Kolonien Kongo, Ruanda und Burundi zu Versuchskaninchen

degradiert ...

Damals konnten Polioviren nur auf Affennierenzellen angeziich-
tet werden, und Woche fiir Woche mussten Affen getdtet werden,
um ihnen die fiir die Viruskultur notwendigen Organe zu entneh-
men. Einige Indizien sprechen dafiir, so behauptet Edward
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Hooper [s. zuvor: Edward Hooper: The River: A Journey to the
Source of HIV and AIDS. Little, Brown and Company, Boston,
2000], dass als Spender in Einzelfillen auch Schimpansen be-
nutzt wurden ...

[Anmerkung: Gemil3 Ausfiihrungen zuvor stammt HIV-1 von
Schimpansen, ggf. auch Gorillas, nicht jedoch von den — weit
iiberwiegend zur Polio-Impfstoft-Herstellung benutzten — Meer-
katzen(-Verwandten). Dass auch Schimpansen zur Herstellung
von Polio-Impfstoffen benutzt, besser: missbraucht wurden — die
,»Organernte* erfolgte bei lebendigem Leib und vollem Bewusst-
sein der Primaten! —, wird von der etablierten Wissenschatft, so
beispielsweise von der Royal Society in London, bestritten, ohne

dass dieses Bestreiten mit eindeutigen Beweisen belegt wird (Der
Ursprung von  AIDS -  deutsche  Fassung,  https:/www.y-
outube.com/watch?v=M9-LgYKWn8Q, abgerufen am 14.02.2019, dort ca.

ab min. 23.00).]

Koprowski, so fiihrt Hooper ... aus, sandte mehrfach Affennie-
ren ... an sein Impfstofflabor in Philadelphia, die fiir die Anziich-
tung der Polioviren verwendet wurden. Eines — oder mehrere —
dieser Affenorgane konnte — ohne das Koprowski es wusste —
mit dem HI-Vorldufervirus infiziert gewesen sein. Dieses wurde
in Philadelphia vermehrt und gelangte via Polioimpfstoff nach
Afrika zuriick, wo die Viren einer nichtsahnenden Bevolkerung
als Medikament verabreicht wurden ...

Mikrobiologisch ldsst sich diese Sequenz ohne Probleme nach-
vollziehen (so waren iiber Jahre Polio-Impfstoffe mit dem aus
Rhesusaffen und griinen Meerkatzen stammenden Tumorvirus
SV 40 verseucht, das in den 50er-Jahren iiber die Schluckimp-
fung auf Millionen von Menschen iibertragen wurde), aber auch
epidemiologisch sprechen einige Fakten fiir Hoopers These

[Hooper E.: Aids and the polio vaccine: Edward Hooper finds new evidence.
London Review of Books, 2003(B) [April 3,2003], 25(7), 22-23; Hooper, E.:
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Untruths, misrepresentations and spin: the dubious methods and tactics used
by Stanley Plotkin’s group in the “Origins of AIDS“ debate,
https://www.uow.edu.au/~bmartin/dissent/docu-

ments/AIDS/Hooper04/BM6_2.html, abgerufen am 14.02.2019]. So traten
die frithesten in Afrika dokumentierten AIDS-Fille in jenen Re-
gionen des Kongo, Ruandas und Burundis — ja hiufig sogar in
exakt den Dorfern und Stddten — auf, in denen Koprowski seine
unethischen Impfstudien durchgefiihrt hatte ...

Auch wenn Hooper nur Indizien, aber keine definitiven Beweise
fiir seine Hypothese, dass ein Schimpansenvirus iiber die Po-
lioschluckimpfung die AIDS-Pandemie in Gang setzte, vorlegen
kann, so bringen seine Argumente die medizinische Fachwelt

doch in Erklarungsnot® (Deutsche Apotheker Zeitung, DAZ 38/2000,
https://www.deutsche-apothekerzeitung.de/daz-az/2000/daz-38-2000/uid-
7254, abgerufen am 13.02.2019: These tiber den Ursprung von HIV: AIDS —

eine Folge medizinischer Schlam[perei]; e.U.).

e FEthnien unterscheiden sich evolutionsbedingt — zur Un-
terscheidung zwischen einer (fiktiven) Makro-Evolution
im Sinne von Arten-Spriingen und einer nachweislich
und nachgewiesenermallen (permanent) stattfindenden
Mikro-Evolution im Sinne von genetischen Shifts [und
solchen des humanen Mikrobioms] habe ich in ,,Die Mér
von der Evolution® 3% ausgefiihrt —, Ethnien unterschei-

366 Huthmacher, Richard A.: Die Mar von der Evolution. Wie unsere
Oberen uns beliigen und betriigen. Band 2. Winterwork, Borsdorf,
2017:

S. 169: Experimentelle Beweise fiir eine Makro-Evolution (also fir ei-
nen evolutiondren Ubergang (iber Artgrenzen hinweg, der zu neuen
Taxa — Gattungen, Familien, Ordnungen etc. — flhrt) lieBen sich bis
dato nicht erbringen. Vermeintliche Belege, die anderes besagen — s.
beispielsweise: Langzeitexperiment mit Bakterien belegt die Entste-
hung einer komplexen Neuerung (http://www.ag-evolutionsbiolo-
gie.net/html/2012/lenski-langzeitexperiment.html, abgerufen am 22.
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09.2017) — erweisen sich letztlich nur als Anderungen des Phanotyps,
mithin als mikroevolutionare Prozesse.

S. 202: Mutationen finden immer innerhalb derselben biologischen Art
statt — im Sinne einer Mikro-Evolution (Veranderungen der Eigen-
schaften und Merkmale einer Spezies); nie kommt es zu Evolutions-
Sprungen im Sinne einer Makro-Evolution, d.h. zur Entstehung neuer
Arten.

S. 206 ff.: Bis heute gibt es keine belastbare Beweise fir eine Makro-
Evolution; Mikro-Evolutionen sind unbestritten, eine Kette von Mikro-
Evolutionen jedoch ergibt per se keine Makro-Evolution. Zudem dirf-
ten Mikroevolutionen tausend- bis millionen-fach schneller ablaufen
als bisher angenommen.

(Morell, V.: Predator-free guppies take an evolutionary leap forward.
Science 275 vom 28. Mérz 1997, S. 1880. DOI: 10.1126/sci-
ence.275.56308.1880: , ... showing that evolution can sometimes
move at top speed”; Gould, S. J.: Das Paradox des sichtlich Irrele-
vanten. In: Die Ligensteine von Marrakesch. Fischer, Frankfurt/M.,
2003, 411-429: ,Bereits den Tod vor Augen, veroffentlichte er [Gould]
2000 als letztes populédres Werk die Liigensteine, denen 23 Kolumnen
in Natural History, Rezensionen, Miszellaneen aus der Geschichte des
naturwissenschaftlichen Denkens zugrunde liegen. Es ist die Erzéh-
lung von dem gutgldubigen und eitlen Johann Bartholomédus Adam
Beringer aus Wiirzburg, dem neidische Kollegen sensationelle Boden-
funde von Spinnen mitsamt Netz, Eidechsen mit Haut oder kopulie-
renden Fréschen unterschoben, um mit den Fake-Fossilien seine Kar-
riere zu Fall zu bringen. Gould fiihrt dies Beispiel nicht zuféllig ins Feld.
Sie belegen, dass der Gehérnte sich nicht als solcher zu fiihlen
brauchte, sondern durchaus logisch dachte — im Rahmen der herr-
schenden Denkansétze* [Die Zeit Nr. 24/2003 vom 5. Juni 2003: Der
Vulvastein liigt! Stephen J. Gould und seine letzte Vision vom Gliick
der Forschenden, http:.//www.zeit.de/2003/24/Der_Vulvastein | 9fgt ,
abgerufen am 27.09.2017].)

Mithin kdnnen (mikro-)evolutionare Entwicklungen ungleich schneller
als bisher angenommen verlaufen; bereits innerhalb weniger Genera-
tionen ist eine Anpassung an veranderte Umweltbedingungen maoglich.
(Brtiggemann, U.: Beschleunigte Mikroevolution bei Guppys. Studium
Integrale Journal, 5. Jahrgang/Heft 1, April 1998, 38-39: ,Tiere kbnnen
sich entgegen bisheriger Vorstellungen innerhalb weniger Generatio-
nen an verédnderte Umweltbedingungen anpassen. Dies zeigen Stu-
dien von Reznick et al. (1997), die an Guppys ... aus réduberreichen

314



den sich hinsichtlich ithrer HLA- [human leucocyte anti-
gen-]Marker: . [Allein] deshalb werden Siudafrikaner
haufiger HIV-positiv_getestet ...“ (Meyer, C.: Epigenetics

und rduberarmen Gewdédssern durchgefiihrt wurden®; Neuhaus, K.:
Schnelle Anpassung von Leguanen (Anolis) an neue Lebensrdume.
Studium Integrale, 1997/4, 81-83.)

Selbst vorteilhafte Mutationen (z. B. die Entwicklung von Resistenzen
bei Bakterien) filhren immer zu einem Verlust von Informationen im
Genom des Mutationstragers (Spetner, L.: Not by Chance! The Ju-
daica Press, Brooklyn, NY, 1997, p. 20); auch positive Mutationen kon-
nen wieder verschwinden (Fisher, R. A.: The Genetical Theory of Na-
tural Selection. Oxford University Press, Oxford, 1958: ,Natural Selec-
tion is not Evolution. Yet, ever since the two words have been in com-
mon use, the theory of Natural Selection has been employed as a con-
venient abbreviation for the theory of Evolution by means of Natural
Selection, put forward by Darwin and Wallace” [Preface, VII]).

Zudem haben einzelne Mutationen eine nur geringe Uberlebens-
Wahrscheinlichkeit; es wirde sehr lange dauern, bis sie ins Genom
eingebaut werden (nach Sanford [Sanford, J. C.: Genetic Entropy &
the Mystery of the Genome. Elim Publishing, 2005, p. 126] 12 Millio-
nen Jahre!). Die meisten Trager tiefgreifender Mutationen bleiben
nicht lange genug am Leben, um eben diese Mutationen an ihre Nach-
kommen weiterzugeben (Zillmer, H.-J.: Darwins Irrtum. Vorsintfiutliche
Befunde beweisen: Dinosaurier und Menschen lebten gemeinsam. 8.,
aktualisierte Auflage, LangenMiiller in der F. A. Herbig Verlagsbuch-
handlung, Miinchen, 2006, S. 260).

.Der Mathematiker Lee Spetner hat Berechnungen angestellt, wie
hoch die Wahrscheinlichkeit ist, dass durch zuféllige Ereignisse im
Zuge der Makroevolution ein neuer Grundtyp entstehen kénnte
[Spetner, L.: Not by Chance! The Judaica Press, Brooklyn, NY 1997,
pp. 94-131]. Aufgrund von Angaben aus der gangigen Fachliteratur
kam er auf das unfassbare Verhaltnis von 1:3,6x10273, Zum Vergleich:
In unserem Universum gibt es in etwa 108 Atome. Somit miisste man
der Anzahl Atome im Universum [mehr als] 2.600 Nullen anhangen,
um das von Spetner geschatzte Wahrscheinlichkeitsverhaltnis zu be-
schreiben*  (Evolutionsmechanismen,  http.//www.0095.info/de/in-
dex_thesende3_biologiede evolutionsmechanismen.html, abgerufen
am 27.09.2017).
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from HIV to immunisation: New prospects on health and disease,
https://www.academia.edu/37133252 Epigenet-
ics_from HIV to immunisation New pro-

spects_on_health_and disease,

abgerufen am 18.01.2019, e.U.: ,,’”HIV" is not clearly defined. There
are millions of genetic variants in the DNA of living creatures — in-

cluding humans — which harbor those genes in their DNA..**)

e Sacher, J.: AIDS — eine Chronologie der Irrtiimer. Er-
folgreiche Alternativ-Therapien werden totgeschwiegen.

Ze!tpunkt vom 01.09.2006, http://www.zeitpunkt.ch/news/ar-
tikel-einzelansicht/artikel/aids-eine-chronologie-der-irrtuemer.html,

abgerufen am 16.01.2019:

,,1985 machten sich Forscher auf die Suche nach an
AIDS erkrankten Afrikanern. Sehr schnell tauchte das
Problem auf, dass keine Patienten mit den fiir AIDS ty-
pischen Folgeerkrankungen gefunden wurden *¢7 und

367 Was von der WHO und der Pharma-Industrie in den Massenme-
dien als Errichtung eines Dammes gegen die AIDS-Seuche propagiert
wird, namlich die schwarze Bevolkerung Afrikas mit Anti-HIV-Pillen zu
versorgen, ist in Wirklichkeit eine von der unsichtbaren Hand des
Marktes vorbereitete Strategie der Massenvergiftung in den Entwick-
lungslandern. Schon auf der ersten Welt-AIDS-Konferenz 1983 in
New York wurde laut Protokoll von Virus-Krebsforschern der Einsatz
eines Mittels gefordert, das in der Lage ist, die zellulare Immunabwehr
der AIDS-Patienten auszuschalten. Der Forschungszweck sollte sein,
in geplanten menschlichen Experimenten zu beobachten, ob durch
Blockade der zellularen Immunitat Krebs erzeugt wirde. Dr. Montag-
nier, Frankreich, und Dr. Gallo, USA, hatten als AIDS-Ursache eine
Infektion von Immunzellen mit einem neuen Virus (HIV) postuliert.
Gleichzeitig propagierten Therapieforscher vom Nationalen Krebsin-
stitut der USA die Blockade des angeblichen HI-Virus mit einer im-
muntoxischen Substanz, um das Leben der Patienten scheinbar zu
verlangern. Diese Substanz heif3t AZT und hatte in Tierexperimenten
seit den 60iger Jahren AIDS- und Krebs erzeugende Eigenschaften
gezeigt” (Kremer, H.: Afrika: Die Hintergriinde der angeblichen AIDS-
Seuche. Der sidafrikanische Prasident Thabo Mbeki wehrt sich zu
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dass es kein Geld gab, um in Afrika die HIV-Tests durch-
zufithren. Die Arzte in Afrika baten um eine Moglichkeit,
mit denen sie die vermeintlichen AIDS-Patienten erken-
nen konnten. Darauf wurde von der Weltgesundheitsor-
ganisation (WHO) 1986 eine neue AIDS-Definition fiir
Afrika festgelegt, die im Ubrigen — ggf. mutatis mutandis

Recht gegen den Einsatz des tédlichen Zellatmungsgiftes AZT bei sei-
nem Volk. raumé&zeit, Ausgabe 113 [September/Oktober 2001],
https.:.//www.raum-und-zeit.com/r-z-online/artikel-archiv/raum-zeit-
hefte-archiv/alle-jahrgaenge/2001/augabe-113/afrika-die-hintergru-
ende-der-angeblichen-aids-seuche.html, abgerufen am 17.01.2019).
Hier hat man offensichtlich den Leibhaftigen geschaffen, um dann —
angeblich — den Teufel mit Beelzebub auszutreiben! In einem grol3 an-
gelegten Menschen-Experiment, das einen ganzen Kontinent — Afrika
— umfasst(e)!

317



— fiir alle Entwicklungslinder gilt 3¢® 3 370 [erinnert an
Pippi Langstrumpf, die sich bekanntlich auch die Welt
schuf, wie sie ihr gefillt]:

368 Sogenannten Bangui Definition:
¢ WHO; Workshop on Aids in Central Africa, Bangui, 22.-25.
October 1985, Dokument WHO/CDS/AIDS/85.1, Genf, 1985
e WHO, Global programme on AIDS; Provisional WHO clinical
case definition for AIDS, Wkly-Epidemiol-Rec, 1986; March 7;
no 10: 72-3

369 Robert Colebunders et al.: Evaluation of a Clinical Case-Definition
of Acquired Immunodeficiency Syndrome in Africa. The Lancet, Clini-
cal Diagnosis. Volume 329, Issue 8531, pp492-494, february 28, 1987.
DOl:https://doi.org/10.1016/S0140-6736(87)92099-X:

»A provisional clinical case-definition for acquired immunodeficiency
syndrome (AIDS) developed by the World Health Organisation (WHO)
for use in Africa was tested on 174 inpatients at Mama Yemo Hospital,
Kinshasa, Zaire. In this hospital population with a 34% infection rate
of human immunodeficiency virus (HIV), the clinical case-definition
had a specificity of 90%, a sensitivity of 59%, and a predictive value
of 74% for HIV seropositivity. These results support the use of the
WHO clinical definition for AIDS in Africa. However, since HIV preva-
lence and disease expression vary, similar evaluations should be car-
ried out in different regions.*

370 Das heisst, das ‘Erworbene Immunschwéche-Syndrom” (AIDS),
das nach den Worten ... Luc Montagnier[s] 'keine typischen Symp-
tome hat’, wird in den Entwicklungslandern ausschlief3lich aufgrund
von vollkommen unspezifischen Symptomen diagnostiziert. Zu diesen
"AIDS-Fallen” wird noch eine Zahl addiert, um nicht gemeldete Falle
zu berucksichtigen. Interessanterweise war die Zahl der gemeldeten
Falle aus Afrika in den letzten Jahren relativ gering. Demgegenuber
hat die Schatzung der nicht gemeldeten Falle unglaubliche Ausmasse
in der Gréssenordnung von mittlerweile 97 Prozent angenommen!
Dies bedeutet, dass die angeblichen AIDS-Falle in Afrika fast zur
Génze aus den von der WHO geschéatzten, jedoch nicht tatséchlich
gemeldeten Fallen bestehen.” (Christian Fiala und Michael U. Baum-
gartner: AIDS, Afrika und Vorurteile. Ein kritischer Blick hinter die Ku-

318



AIDS kann ohne Test und von bloem Auge erkannt werden,
wenn zwei Hauptkriterien und ein Nebenkriterium vorliegen.
Ausdriicklich soll die Diagnose AIDS nicht gestellt werden bei
Krebs, schwerer Mangelerndhrung, Kaposi-Sarkom oder Kryp-

tokokken-Meningitis [s.: Quinn TC, Mann JM, Curran JW, Piot P.: AIDS
in Africa: an epidemiologic paradigm. Science. 1986 Nov 21;234(4779):955-
63. PMID: 302237].

Fiir Erwachsene gelten die Hauptkriterien: iiber 10 Prozent Ge-
wichtsverlust, mehr als ein Monat Durchfall, mehr als ein Monat
Fieber und die Nebenkriterien: mehr als ein Monat Husten, all-
gemeiner Juckreiz, Pilzinfektion in Mund oder Hals, chronischer
Herpes, Lymphknotenschwellung. Fiir Kinder sind die Haupt-
kriterien: iiber 10 Prozent Gewichtsverlust oder langsames
Wachstum, mehr als ein Monat Durchfall, mehr als ein Monat
Fieber und die Nebenkriterien: Lymphknotenschwellung, wie-
derholte Infektionen, Pilz in Mund und Rachen, anhaltender
Husten, Dermatitis, HIV-Infektion der Mutter. Man kann sich
leicht vorstellen, welche Personen nun anhand dieser Kriterien
— ohne Bluttest — als AIDS-Patienten bezeichnet werden ...“

lissen, http://www.aids-wahrheits-tag.de/aids_kritik_de/aids/artikel/Vi-
taSana/index.html, abgerufen am 18.03.2019; e.U [Exactement einen
Monat spéater — Griindonnerstag 2019 — aus dem Internet eliminiert;
Uber die einschlagige Rolle der Anne Sono/Blumenthal in diesem Zu-
sammenhang habe ich bereits zuvor und zur Gentige ausgefihrt]: ,,Im-
mer wieder konfrontieren uns die Medien mit niederschmetternden
Zahlen und Bildern von ... AIDS ... in Afrika. Der Kontinent wird an-
geblich durch die im Westen verschwundene ‘Lustseuche” dahinge-
rafft. Doch leiden diese Menschen wirklich an AIDS oder lediglich an
altbekannten Krankheiten, welche — umbenannt — eine epidemische
Dimension annehmen? ... Die offizielle AIDS-Propaganda kritisch zu
beleuchten ist besonders in Afrika dringend notwendig. Zu lange
wurde dieser Kontinent ... geknechtet und wirtschaftlich ausgebeutet.®)

319



sowie

The Plague that isn't. Poverty is killing Africans, not an

alleged AIDS pandemic, says U.S. policy adviser. (By
Charles Geshekter. Globe and Mail (Toronto) 14 March 2000,
https://web.archive.org/web/20161011140627/http://www.virus-

myth.com/aids/hiv/cgpoverty.htm, abgerufen am 01.03.2019; ¢.U.):
“The World Health Organization defines an AIDS case
in Africa as a combination of fever, persistent cough, di-
arrhea and a 10-per-cent loss of body weight in two
months. No HIV test is needed. It is impossible to distin-
guish these common symptoms — all of which I've had
while working in Somalia — from those of malaria, tuber-
culosis or the indigenous diseases of impoverished
lands.*

Sacher, J.: AIDS — eine Chronologie der Irrtiimer. Erfolgreiche Al-
ternativ-Therapien werden totgeschwiegen. Ze!tpunkt vom
01.09.2006, http://www.zeitpunkt.ch/news/artikel-einzelansicht/ar-
tikel/aids-eine-chronologie-der-irrtuemer.html, abgerufen am 16.

01.2019:

,,1993 fand in Amsterdam ein “Alternativer Welt-AIDS-
Kongress” statt. Dort erzdhlten mir Arzte aus Afrika,
dass sie wohl wiissten, dass es sich bei den AIDS-Pati-
enten in Afrika um die altbekannten Erkrankungen, vor
allem Malaria und Tuberkulose handle. Da die WHO
aber mehr Geld fiir AIDS ausgebe als fiir Malaria oder
Tuberkulose, neige man eher dazu, AIDS zu diagnosti-
zieren® [e.U.].

S. hierzu auch: Gilks. C. F.: What use is a clinical case definition
for AIDS in Africa? BMJ 303:1189-90 (1991)

Geshekter, Charles L.: Reappraising AIDS in Africa — underdevel-
opment and racial stereotypes. Reappraising AIDS 5 (1997) [e.U.]:

320



Millions of Africans have long suffered from severe
weight loss, chronic diarrhea, fever, and persistent
coughs. In 1985 Western researchers suddenly defined
this cluster of symptoms as a distinct syndrome, AIDS,
and declared that it was caused by a single virus, HIV,
which they considered to be sexually contagious.

Das Human Genome Project (HGP — s. zuvor) hat ge-
zeigt, dass es weniger Gene gibt als urspriinglich vermu-
tet; die Epi-Genetik spielt eine umso groflere Rolle fiir
die (patho-)physiologischen Zustinde, die wir als Ge-
sundheit resp. Krankheit bezeichnen.

(S. hierzu: Max-Planck-Gesellschaft: Epigenetik zwischen den
Generationen, https://www.mpg.de/11396064/epigenetik-vererbung,
veroffentlicht am 13.07.2017 und abgerufen am 18.01.2019: ,,Wir
sind mehr als die Summe unserer Gene. Epigenetische Mechanis-
men, die durch Umwelteinfliisse wie Erndhrung, Krankheit oder un-
seren Lebensstil verdndert werden, nehmen eine wichtige Rolle bei
der Steuerung unseres Erbguts ein, indem sie Gene ein- oder aus-
schalten. Lange Zeit war fraglich, ob diese epigenetischen Informa-
tionen, die sich {iber das ganze Leben hinweg in unseren Zellen an-
sammeln, die Grenze der Generationen {iberschreiten und an Kinder
oder sogar Enkel weitervererbt werden kdnnen. Forscher des Max-
Planck-Instituts fiir Immunbiologie und Epigenetik in Freiburg
konnten nun zeigen, dass nicht nur die vererbte DNA selbst, sondern
auch vererbte epigenetische Instruktionen zur Regulierung der Ge-
nexpression der Nachkommen beitragen.*

Und weiterhin: K. L. Novik, I. Nimmrich, B. Genc, S. Maier, C.
Piepenbrock, A. Olek and S. Beck: Epigenomics: Genome-Wide
Study of Methylation Phenomena. Curr. Issues Mol. Biol. (2002)4:
111-128 (Abstract): “Epigenetics is one of the key areas of future
research that can elucidate how genomes work. It combines genetics
and the environment to address complex biological systems such as

the plasticity of our genome. While all nucleated human cells carry
the same genome, they express different genes at different times.

Much of this is governed by epigenetic changes ... [e.U.])
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Das Human Microbiome Project (HMiP) hat zum Ziel, das Ge-
nom all der Mikroben zu bestimmen, die mit dem menschlichen
Organismus in Verbindung stehen und sozusagen das humane
Mikrobiom darstellen. Wobei die Anzahl dieser Mikroben pro
Mensch einige Billiarden(!) betrdgt und man nach derzeitigem
Forschungs-Stand von etwa 8.000.000 MikrobiomGenen (im
Verhiltnis zu ca. 20.000-22.000 menschlichen Genen) ausgehen
kann.

(Dtsch Arztebl 2012; 109(25): A-1317 / B-1140 / C-1120: Mikrobiomfor-
schung: Wie korpereigene Keime als ,,Superorgan‘ agieren. ,,Der menschli-
che Korper enthilt circa zehnmal so viele Mikroorganismen wie humane Zel-
len. Der Einfluss dieser "Mitbewohner” bei der Entstehung, Pravention und
Therapie von Krankheiten ist Gegenstand der Mikrobiomforschung ... Der
Begriff "Mikrobiom” wurde von dem 2008 verstorbenen US-Molekularbio-
logen Joshua Lederberg [Medizin-Nobelpreistrager 1958] in Anlehnung an
das Humangenomprojekt gepragt.*

S. auch: Peter J. Turnbaugh et al.: The Human Microbiome Project. Nature
volume 449, pages 804—810 (18 October 2007): ,,If humans are thought of as
a composite of microbial and human cells, the human genetic landscape as an

aggregate of the genes in the human genome and the microbiome, and human
metabolic features as a blend of human and microbial traits, then the picture

that emerges is one of a human “supra-organism’* [e.U.].)

Zwischen diesen Mikroben und dem menschlichen Genom fin-
det ein (lateraler, auch horizontal genannter) Gen-Transfer statt

(Villareal, L. P. and De Filippis, V.: Lateral Gene Transfer or Viral Colonisa-
tion? J.Virol. 74 7079 (2000), auch: Science 10 Aug 2001: Vol. 293, Issue
5532, pp. 1048. DOI: 10.1126/science.293.5532.1048a).

,Die genetische Struktur der indigenen Jager und Sammler des

stidlichen Afrika — der &ltesten uns bekannten Menschen — ist
von grofler Bedeutung fiir das Verstindnis humaner Diversitét
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[Vielfalt]* (Schuster S. C., et [multi] al.: Complete Khoisan and Bantu ge-
nomes from southern Africa. Nature. 2010 Feb 18;463(7283):943-7. doi:
10.1038/nature08795; eigene Ubersetzung); sie unterscheidet sich er-
heblich von der simtlicher anderer Menschen % .

Auch das Genom der zentraleuropdischen Bauern, die (vor etwa
7 bis 8-tausend Jahren) von Afrika kommend Zentraleuropa be-
siedelten, unterscheidet sich wesentlich von dem der indigenen
Jager und Sammler des siidlichen Afrika, ebenso von dem heu-

tiger Européer (Bramanti, B. et al.: Genetic discontinuity between local
hunter-gatherers and central Europe's first farmers. Science. 2009 Oct

2;326(5949):137-40. doi: 10.1126/science.1176869. Epub 2009 Sep 3).

Ahnlich erhebliche Abweichungen, das Genom der ,,afrikani-
schen Wiege der Menschheit* und dasjenige heutiger Skandina-

vier betreffend, fanden Malstrom et. al. (Malmstrém H.et al.: Ancient
DNA reveals lack of continuity between neolithic hunter-gatherers and con-
temporary Scandinavians. Curr Biol. 2009 Nov 3;19(20):1758-62. doi:

10.1016/§.cub.2009.09.017. Epub 2009 Sep 24).

Aus solchen Forschungsergebnissen ldsst sich schlussfolgern,
dass ein genetischer Wandel des menschlichen Genoms in Ab-
hiangigkeit von Raum und Zeit stattfindet (Coop G et. al.: The role
of geography in human adaptation. PLoS Genet. 2009 Jun;5(6):e1000500. doi:
10.1371/journal.pgen.1000500. Epub 2009 Jun 5) — und dass endogene
Viren als Teil des menschlichen Genoms einen solchen Transfer
vermitteln.

Beispielsweise haben Afrikaner verhéltnisméfig wenig neutro-
phie Granulocyten (die den groBten Anteil der Leukozyten aus-

machen — s.: Reich D et multi al.: Reduced neutrophil count in people of
African descent is due to a regulatory variant in the Duffy antigen receptor
for chemokines gene. PLoS Genet. 2009 Jan;5(1):e1000360. doi:

10.1371/journal.pgen.1000360. Epub 2009 Jan 30: ,,Persistently low
white blood cell count [WBC] and neutrophil count is a well-
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described phenomenon in persons of African ancestry, whose
etiology remains unknown). Auch die HLA-Antigene (vom Typ
2) unterscheiden sich in Abhingigkeit von der geographischen
Herkunft ihrer Trager erheblich (Hill AV1, Allsopp CE, Kwiatkowski
D, Taylor TE, Yates SN, Anstey NM, Wirima JJ, Brewster DR, McMichael
AlJ, Molyneux ME, et al.: Extensive genetic diversity in the HLA class II re-
gion of Africans, with a focally predominant allele, DRB1*1304. Proc Natl

Acad Sci U S A. 1992 Mar 15;89(6):2277-81).

Folgerichtig differieren beispielsweise die Blut-Befunde HIV-
wInfizierter™ in Athiopien und Schweden betréchtlich (T Kebede,
S Britton, T Fehniger, A Vahlne, M Sillberg: Differences in humoral re-
sponses to the p24 antigen between Ethiopian and Swedish human immuno-
deficiency virus type l-infected patients may suggest influences from a T-
helper 2-like phenotype. Clin Diagn Lab Immunol. 1997 Sep;4(5):627-9.

PMID: 9302219 PMCID: PMC170613).

e Eine Reihe von Studien belegt, dass HIV endogenen Ur-
sprungs und Teil des menschlichen Genoms mit seiner
ganz unterschiedlichen Expression vorhandener Gene ist,
jedenfalls mit diesem in funktioneller Wechselwirkung
steht (Shukla RR, Marques SM, Kimmel PL, Kumar A: Human
chromosome 6- and 11-encoded factors support human immunode-
ficiency virus type 1 Rev function in A9 cells. J Virol. 1996
Dec;70(12):9064-8. PMID: 8971045 PMCID: PMCI191013;
Brumme Z. L. et al.: Evidence of differential HLA class I-mediated

viral evolution in functional and accessory/regulatory genes of HIV-
1. PLoS Pathog. 2007 Jul;3(7):¢94. PMID: 17616974 PMCID:

PMC1904471. DOI: 10.1371/ journal.ppat.0030094).

Kohortenstudien belegen, dass das HLA-(Human Leukocyt An-
tigen-)System und der MHC-Komplex (Major Histocompatibil-
ity Complex: Haupt-Histokompatibilitits-Komplex, auch
Haupt-Gewebevertriglichkeits-Komplex genannt), die nament-

lich auf (dem kurzen Arm von) Chromosom 6 zu finden sind (F.
Calabi, F. and Milstein, C.: A novel family of human major histocompatibility
complex-related genes not mapping to chromosome 6. Nature volume 323,
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pages 540-543, 09 October 1986) und der Identifikation korperei-

gener Zellen dienen (Hans-Gustaf Ljunggren, Klas Kérre: In search of
the ‘missing self”: MHC molecules and NK cell recognition. Immunology

Today, Volume 11, 1990, Pages 237-244), den Bestand an HIV und des-
sen Replikation (Vermehrung) kontrollieren!

(S. hierzu beispielsweise:

Avila-Rios S et al.: Unique features of HLA-mediated HIV evolution in a
Mexican cohort: a comparative study. Retrovirology. 2009 Aug 10;6:72.
PMID: 19664284 PMCID: PMC2734549 DOI: 10.1186/1742-4690-6-72;
Dalmasso, C. et (multi) al.: Distinct genetic loci control plasma HIV-RNA
and cellular HIV-DNA levels in HIV-1 infection: the ANRS Genome Wide
Association 01 study. PLoS One. 2008;3(12):¢3907. Epub 2008 Dec 24.
PMID: 19107206 PMCID: PMC2603319 DOIL:  10.1371/jour-

nal.pone.0003907.)

Mithin: HIV ist kein Virus, vielmehr Teil des menschlichen Ge-
noms und des HLA-/MHC-Systems (vornehmlich auf Chromo-
som 6), hat sich im Laufe der Evolution in verschiedenen Eth-
nien unterschiedlich — beispielsweise in Afrika anders als in Eu-
ropa oder Amerika — entwickelt und angepasst und wird bei Be-
darf aktiviert sowie vererbt!

(S. hierzu:

Clerici M, Shearer GM: The Th1-Th2 hypothesis of HIV infection: new in-
sights. Immunol Today. 1994 Dec;15(12):575-81. PMID: 7848519 DOL:
10.1016/0167- 5699(94)90220-8;

Sriwanthana, B. et al.: HIV-specific cytotoxic T lymphocytes, HLA-A11, and
chemokine-related factors may act synergistically to determine HIV resi-
stance in CCRS5 delta32-negative female sex workers in Chiang Rai, northern
Thailand. AIDS Res Hum Retroviruses. 2001 May 20;17(8):719-34. PMID:
11429112 DOI: 10.1089/088922201750236997;

Brass AL, Dykxhoorn DM, Benita Y, Yan N, Engelman A, Xavier RJ, Lie-
berman J, Elledge SJ: Identification of host proteins required for HIV infec-
tion through a functional genomic screen. Science. 2008 Feb
15;319(5865):921-6. doi: 10.1126/ science.1152725. Epub 2008 Jan 10.

PMID: 18187620.)
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(Auch) solche Besonderheiten, Abweichungen und Unter-
schiede sind dafur verantwortlich, dass . HIV* in Afrika ver-
meintlich Ofter anzutreffen ist als in anderen Teilen der Welt!

o Kurz zusammengefasst ldsst sich mithin festhalten:

Unterschiedliche Ethnien unterscheiden sich hinsichtlich ihres
HLA-Systems resp. ihres MHC (s. zuvor), bisweilen sogar be-
trdchtlich; deshalb werden StidafrikanerInnen von Natur aus of-
ter HIV-positiv getestet.

Gleichwohl ist ein positiver HIV-Test kein Nachweis einer vira-
len Infektion

o ,The 'HIV'-genes are part of the Human Genome ... A
virus has never been isolated, characterized or been
proved as infectious or disease causing. It is possible to
test '"HIV-positive” by more than 70 different conditions,
i. e. after vaccination, with malaria, tuberculosis, stress,
malnutrion, bacterial infections, pregnancy, allergies, i.
e. against foreign proteins, drugs, influenza but also be-
ing totally healthy just because of the uniqueness of the
personal immune system. The testing standards for 'HIV"
vary and are not scientifically based. In different regions
and laboratories one can get different test inter - preta-
tions with the identical test system and test result ...

"AIDS’ does not exist, there are only different possibilities to be-
comeill ...

The so called "HIV-genes’ are adapted to this system and inter-

act (regulate?) its gene expression in dependence to the actual
necessities ...
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Through evolution the various ethnicities differ in their HLA
markers, thus people from South Africa test most often "HIV-pos-
itive’ ...

(Meyer, C.: ,,A "Virus HIV' has never been proven by scientific standards,
https://www.academia.edu/11799002/HIV_and AIDS in a few_sentences,

abgerufen am 12.01.2019; Kursivdruck durch mich, den Autor)

o Ich glaube nicht, dass es AIDS gibt, keine Krankheit
liefe sich mit Fug und Recht als AIDS bezeichnen: AIDS
ist [vielmehr] ein sozio6konomisches Faktum/Kon-
strukt ... —in Afrika wird heutzutage jede altbekannte Er-
krankung als AIDS bezeichnet. Weil es [unter dieser Prd-
misse, nur unter dieser Prdamisse] dann irgendwo in der
Ndhe eine WHO-Klinik zur Behandlung dieser Krankheit
[genannt AIDS] gibt.

Deshalb steigen die AIDS-Zahlen laut Statistik immer weiter an
— obwohl die Anzahl von HIV-Infektionen in Afrika nie zuverlds-

sig ermittelt wurde ...* (Interview with Dr. Kary Mullis, 7/14/98
[Screenshot vom 10.02.2007], https://web.ar-
chive.org/web/20070210121223/http://old.valleyadvocate.com/hiv-
aids/i980714.html, abgerufen am 21.01.2019; eig. Ubersetzung)

e Duesberg, P. H.: Aids acquired by drug consumption and other non-
contagious risk factors. Pharmac. & Ther. Vol. 55: 201-277, 1992
[e.U.]:

“Based on numerous data documenting that drugs are
necessary for HIV-positives and sufficient for HIV-nega-
tives to develop AIDS diseases, it is proposed that all
American/European AIDS diseases, that exceed their
normal _background, result from recreational and anti-
HIV drugs. African AIDS is proposed to result from pro-
tein malnutrition, poor sanitation and subsequent para-
sitic infections. This hypothesis resolves all paradoxes of
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the virus-AIDS hypothesis. It is epidemiologically and
experimentally testable and provides a rational basis for
AIDS control. *

,,»Die Millionen von angeblichen Aidskranken in Afrika
sind blofie Erfindung. Um das Sterben in Afrika zu erkld-
ren, braucht man AIDS nicht: Die Auszehrung vieler Af-
rikaner geht auf Mangelerndhrung und mit Parasiten
verseuchtes Trinkwasser zuriick ... In Afrika werden ...
verschiedene, lingst bekannte Krankheiten als "AIDS’
bezeichnet, darunter Tuberkulose, Malaria, Cholera, Ty-
phus etc. Denn nicht nur die Pharmakonzerne, sondern
auch die afrikanischen Regierungen haben AIDS als
Goldesel entdeckt: "Helft uns im Kampf gegen AIDS —
schickt uns Geld!" ...

"Wo es AIDS gab, war auch Geld vorhanden: eine brand-

neue Klinik, ein neuer Mercedes, der vor dem Gebdude
stand, moderne Testlabors, hochbezahlte Jobs und inter-
nationale Konferenzen.” [D]er Gesundheitsminister von
Zimbabwe gibt offen zu: 'Die HIV-Industrie, landesweit
ein millionenschweres Geschdift, ist meiner Ansicht nach
zu einer der grofiten Gefahren fiir die Gesundheit gewor-
den.””

(AIDS: Nur eine lukrative Liige. Neben Krebs gilt AIDS als die tod-
lichste Geiflel unserer Zeit. Verleitete die Sexuelle Revolution die
Menschen zu sexueller Ausschweifung, kontrolliert man sie nun
iiber eine angeblich tddliche Seuche — und macht mit ihrem Leiden
ein Milliardengeschift. Zeitenschrift, Nr. 37 [1. Quartal 2003], S.

22)

Das verbreitete Auftreten von ,,AIDS* in Afrika ist die
Folge dortiger schlechter Lebensbedingungen und eines
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— dadurch bedingt — verstdrkten Auftretens opportunisti-
scher Erkrankungen, Fehl- und Mangelerndhrung fiihrt
zudem zu einer (i.a. reversiblen) Atrophie von Thymus
und lymphatischem Gewebe, was wiederum die Anzahl
der T-Zellen vermindert und deren Funktion verschlech-
tert (AL-BAYATI, M.: Get all the facts: HIV does not cause AIDS.
Dixon (CA): ToxiHealth International, 1999, 200. Jg.).

Die mittlere Uberlebenszeit ,,HIV“-positiver afrikanischer Bau-
ern — ohne Zugang zu sauberem Wasser, zu Elektrizitit und zum
Gesundheitssystem, in Uganda, in einem Bezirk, wo Malaria
und schwere Durchfallerkrankungen grassier(t)en *’! — war we-
der kiirzer noch langer als die von ebenfalls ,,HIV*“-positiven Eu-
ropdern, US-Amerikanern oder Australiern, die sich der ,,Seg-
nungen‘ der Zivilisation erfreuen und derer der ,,modernen Me-

dizin“ einschlief3lich retroviraler Medikamente bedienen konnen
372

Wiirden anti-retrovirale Medikamente tatsichlich die Uberle-
benszeit ,,HIV*“-Infizierter verldngern, wére zu erwarten, dass
diejenigen, die keinen Zugang zu ,,Anti-AIDS“-Medikamenten

371 Morgan, D. et al.: Progression to symptomatic disease in people
infected with HIV-1 in rural Uganda: prospective cohort study. BMJ.
2002 Jan  26; 324:193-6 (BMJ  2002; 324  doi:
https://doi.org/10.1136/bm;.324.7331.193 [Published 26 January
2002])

372 Richard, R.: New study shows AIDS-Drugs equally effective as
poverty and malnutrition. VIRUSMYTH, April 2002, http://www.virus-
myth.com/aids/hiv/rrugandastudy.htm, abgerufen am 15.03.2019

329



haben, (sehr viel) frither sterben wiirden; dies war in einschlagi-
gen Studien gleichwohl nicht der Fall *7 374 (Die Lancet-Studie —s.

378 Morgan, D. et al.: HIV-1 infection in rural Africa: Is there a difference
in median time to AIDS and survival compared with that in industrial-
ized countries? AIDS. 2002; 16(4):597-603:

,Objectives; To describe the progression times of HIV-1 infection from
seroconversion to AIDS and to death, and time from first developing
AIDS to death in rural Uganda. Also, to describe the proportion of in-
dividuals within the cohort dying with AIDS and the CD4 lymphocyte
count before death.

Design: A prospective, longitudinal, population-based cohort.
Methods: Since 1990, 107 HIV-prevalent cases, 168 incident cases
and 235 HIV-seronegative controls have been recruited into a cohort
in rural Uganda. Participants are recruited from the general population
and they are reviewed routinely every 3 months and at other times
whenill.

Results: The median time from seroconversion to death was 9.8 years.
Age over 40 years at seroconversion was associated with more rapid
progression (P < 0.001, log rank test). For the first 4 years of the study,
HIV contributed little to the death rates in the HIV incident cases, but
after 5 years, the contribution of HIV became greater and was partic-
ularly marked in the oldest age group. Survival rates in the cohort were
similar to those in the general population. The median time from sero-
conversion to AIDS was 9.4 years and from AIDS to death was 9.2
months. Of those infected with HIV-1, 80% died with AIDS and 20%
had a CD4 count < 10 x 106 cells/I.

Conclusions: Survival with HIV-1 infection is similar in Africa to indus-
trialized countries before the use of antiretroviral therapy [e.U.] ...*

374 Collaborative Group on AIDS incubation and HIV Survival including
the CASCADE EU Concerted Action: Time from HIV-1 seroconversion
to AIDS and death before widespread use of highly-active antiretrovi-
ral therapy: collaborative re-analysis. Lancet 2000; 355:1131-37:

“We used data from Europe, North America, and Australia to assess
the effect of exposure category on the AIDS incubation period and
HIV-1 survival and whether the effect of age at seroconversion varies
with exposure category and with time since seroconversion. METH-
ODS: 38 studies of HIV-1-infected individuals whose dates of serocon-
version could be reliably estimated were included in the analysis. In-
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letztere der beiden zuvor angefiihrten Fuflnoten und Quellen-Nachweise —
lieferte die Vergleichswerte zu den in der Wissenschafts-Zeitschrift AIDS —

s. erstere der beiden FuBnoten zuvor — verdffentlichten Studienergebnisse.)

Obiter Dictum: Studien wie die hier zitierten, die nicht dem Wis-
senschafts-Mainstream entsprechen — obwohl beispielsweise in
der angesehenen Zeitschrift ,, (The) Lancet, einem der éltesten
Wissenschaftsjournale der Welt, veréffentlicht —, sind oft (merk-
wiirdigerweise oder aber hochst konkludent!) nicht in einschla-
gigen, jedem Mediziner bekannten und vertrauten Suchportalen
wie PubMed (einem Organ des US-amerikanischen National
Center for Biotechnology Information [NCBI]) zu finden; erin-
nert mich irgendwie daran, dass meine eigenen Internet-Home-
pages beziiglich alternativer Krebstherapie bei einer Google-Su-
che nach einschldgigen Schlagworten in den allermeisten Fillen
nicht auftauchen, bei einer Recherche mit Yahoo oder Bing indes
(fast) immer auf der ersten Seite der Suchergebnisse (und dort
oft gar mehrfach) gelistet sind: Ob hier etwa (man-made!) Algo-
rithmen am Werk sind, die unsere Sicht der Welt manipulieren?!

Logisch schliissig lie3e sich aus zuvor angefiihrten Studien-Er-
gebnissen auch deduzieren, dass in Europa, Amerika und Aust-
ralien die Betroffenen an der anti-retroviralen Therapie, in Af-
rika indes an ihren human-6kologischen Bedingungen, will mei-
nen: an ihrem Elend zugrunde gingen. Und gehen.

dividual data on 13030 [e.U.] HIV-1-infected individuals from 15 coun-
tries were collated, checked, and analysed centrally. We calculated
estimates of mortality and AIDS incidence rates and estimated the
proportions of individuals surviving and developing AIDS at each year
after seroconversion from the numbers of observed deaths or cases
of AIDS and the corresponding person-years at risk. Analyses were
adjusted for age at seroconversion, time since seroconversion, and
other factors as appropriate.”
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Gleichwohl scheuen sich sog. Wissenschaftler nicht, ,,Anti-
AIDS“-Medikamente mit Nachdruck — und selbst bei Schwan-
geren — zu propagieren:

“Top South African scientists urged their government on Friday
to end its opposition to the use of drugs that help prevent preg-
nant women from passing on the killer HIV virus to their ba-
bies* 375.

Selbst solche ,,Medikamente®, die, nachgewiesenermal3en, zu
schwersten Schiaden bei Mutter und Kind fiihren (konnen):

“Boehringer Ingelheim Pharmaceuticals Inc. of Ridgefield,
Conn., announced Friday that it was withdrawing the application.
It had asked the Food and Drug Administration to approve the
drug nevirapine *’® for preventing mother-to-child HIV trans-
mission. John Wecker of Boehringer said that the decision came

375 Reuters, 22 March 2002: South Africa urged to increase use of Aids
Drugs (http://www.virusmyth.com/aids/news/reutsanev5.htm, abgeru-
fen am 15.03.2019)

376 Adverse Toxicity of Nevirapine (Viramune), https://web.ar-
chive.org/web/20070505152439/http://notaids.com/en/nevirapine
(Abruf am 22.03.2019):

“Granulocytopenia (occurring more frequently in children), skin rash,
fever, hepatitis prodromal symptoms, hepatotoxicity, Stevens-Johnson
syndrome, toxic epidermal necrolysis, gastrointestinal effects, and
headache are the most common adverse effects seen with nevirapine
use [USP DI - 2005; p. 2129; USP-DI: United States Pharmacopeia Drug Information).
Clinically symptomatic hepatotoxicity has been observed with initiation
of and during continued use of nevirapine. Among the NNRTIs, nevi-
rapine has the greatest potential for causing clinical hepatitis. Severe,
life-threatening, and in some cases fatal hepatotoxicity, including ful-
minant and cholestatic hepatitis, hepatic necrosis, and hepatic failure,
has been reported in patients treated with nevirapine. In some cases,
patients presented with nonspecific prodromal signs or symptoms of
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after researchers at the National Institute of Allergy and Infec-
tious Diseases audited a 1999 clinical trial conducted in Uganda
for the NIAID by Johns Hopkins University researchers 37’

hepatitis and progressed to hepatic failure [FDA — Viramune Prescribing In-
formation, 01/11/05, p.13. Available at:

http://www.fda.gov/cder/foi/2005/206365025,20933s014Ibl.pdf. Accessed 03/15/06] ...
Clinical hepatitis and hepatic failure may be isolated or associated with
signs of hypersensitivity, which may include severe rash or rash ac-
companied by fever, general malaise, fatigue, muscle or joint aches,
blisters, oral lesions, conjunctivitis, facial edema, hepatitis, eosino-
philia, granulocytopenia, lymphadenopathy, and renal dysfunction.
Patients with signs or symptoms of hepatitis must seek medical eval-
uation immediately and should be advised to discontinue nevirapine.
In some cases, hepatic injury progresses despite discontinuation of
treatment

[FDA - Viramune Prescribing Information, 01/11/05, p. 13. Available at:
http://www.fda.gov/cder/foi/2005/206365025,20933s014Ibl.pdf. Accessed 03/15/06] ...
Severe, life-threatening skin reactions, including fatal cases, have oc-
curred in patients treated with nevirapine. These have included cases
of Stevens-Johnson syndrome, toxic epidermal necrolysis, and hyper-
sensitivity reactions characterized by rash, constitutional findings, and
organ dysfunction. Severe or life-threatening rash occurred in approx-
imately 2% of clinically treated patients

[FDA — Viramune Prescribing Information, 01/11/05, p. 14. Available at:
http://www.fda.gov/cder/foi/2005/206365025,20933s014Ibl.pdf. Accessed 03/15/06).
Fever, in the absence of any apparent cause, is a significant predictor
for the development of rash in patients receiving nevirapine [USP DI -
2005; p. 2129]. Patients developing signs or symptoms of severe skin
reactions or hypersensitivity reactions must discontinue nevirapine as

soon as possible [FDA - Viramune Prescribing Information, 01/11/05, p. 4. Available
at: http://www.fda.gov/cder/foi/2005/20636s025,20933s0141bl.pdf. Accessed

03/15/06] ...“ [Etc. pp.!]

Mit Verlaub: einen solch tédlichen Schrott verabreicht man Schwan-
geren!

377 AP (Associated Press) vom 22.03.2002: Company withdraws aids
drug application (http://www.virusmyth.com/aids/news/apnevfda.htm,
abgerufen am 15.03. 2019, eig. Kursivdruck)
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Auch Nelson Mandela 378 379 380 getzte sich fiir eine ,,Rundum-
versorgung® von (werdender) Mutter und Kind mit ,,Anti-
AIDS“-“Medikamenten ein: ,,Mandela urges ‘'war” on HIV ...
Currently, only about 10% of HIV-positive pregnant women in
South Africa have access to the medication which can save their
babies from infection. Aids campaign groups in South Africa
blame this on President Thabo Mbeki’s controversial handling

378 Zu Nelson Mandela schrieb ich (Huthmacher, Richard A: Nobel-
preistrager — Mythos und Wirklichkeit. Band 1: Trager des Friedens-
Nobelpreises. Norderstedt, 2016, S. 231): Zum Abschluss ... ein kur-
zer Essay Uber Nelson Mandela. Kurz deshalb, weil die Rezeption
Mandelas sich noch in der Phase der Legendenbildung befindet und
er, Mandela, beispielsweise (noch) in einem Atemzug mit anderen
,Heiligen* (wie Mahatma Gandhi) genannt wird (dem, letzterem, nie
der Friedens-Nobelpreis verliehen wurde und den auch er, letzterer,
meines Erachtens ebenso wenig verdient hat wie ersterer), so dass
es sicher noch einige Zeit dauern, bis das Portrait Mandelas weitere
und weitere hassliche Flecken zeigen wird ...

379 Anlasslich Mandelas Todes vermerkte DIE ZEIT: ,Im Gefangnis
verfeinerte Mandela auch die Kunst, geschickt mit Gegnern und Fein-
den umzugehen, Er versuchte, das Gute im Menschen zu wecken. Mit
seiner Hoflichkeit, seinen guten Manieren und seiner Prinzipientreue
beeindruckte er auch die weillen Gefangnisaufseher” (Zeit Online vom
6. Dezember 2013: Nelson Mandela: Die Gefangnisjahre,
https://lwww.zeit.de/news/2013-12/06/leute-nelson-mandela-die-gefa-
engnisjahre-06113412, abgerufen am 16.03.2019).

380 |nsofern wird es wohl immer ein Geheimnis bleiben, ob Mandela
schlichtweg aus Unkenntnis den Massenmord an seinen afrikani-
schen Bridern beflirwortete oder ob auch er vom Paulus zum Saulus
geworden war und seinen Frieden mit den (wirklich) Herrschenden
geschlossen hatte — warum wohl hatten die ihn, nach fast drei Jahr-
zehnten, aus dem Gefangnis entlassen? Weil er ihrer erbarmte? Wohl
kaum.
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of the crisis — he has queried the link between HIV and Aids, and
dubbed anti-retroviral drugs dangerous® !,

%1 BBC News vom 07.02.2002, http://news.bbc.co.uk/2/hi/af-
rica/1807103.stm, abgerufen am 16.03.2019
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S. auch: ,,Mandela urges action on Aids sowie

387 388

382 Mandela urges action on Aids: BBC News, Sunday, 17 February,
2002, http://news.bbc.co.uk/2/hi/africa/1825756.stm  (Abruf am
16.03.2019): ,Former South African President Nelson Mandela has is-
sued his strongest call yet for a campaign to tackle the Aids epidemic.
In an interview with the Johannesburg Sunday Times to mark the 12th
anniversary of his release from prison, Mr Mandela said the time had
come for action rather than just talk while people were dying. ‘This is
a war, it has killed more people than has been the case in all previous
wars’, he said.”

383 BMJ 2002; 324 doi: https://doi.org/10.1136/bm|.324.7335.446/a
(Published 23 February 2002): Mandela presents his concerns about
AIDS policy to ANC committee:

“Simmering tension over South Africa’s AIDS policy within govern-
ment and ruling party ranks and between the former president, Nelson
Mandela, and President Thabo Mbeki burst into the open this week.
Mr Mbeki’s views on the origins of AIDS have paralysed the govern-
ment, resulting in a consistent refusal to entertain forms of therapy that
rely on antiretroviral drugs. Mr Mandela has allowed it to become
known over the past months that he was concerned about both the
policy and the lack of debate within the government surrounding it.”

384 Reuters, 19 Feb. 2002, http://www.virusmyth.com/aids/news/reut-
mandela.htm (Abruf: 16.03.2019): Mandela denies rift with Mbeki on

AIDS-Policy:

“Johannesburg — South Africa's Nelson Mandela on Tuesday brushed
aside speculation about a growing rift with his successor, President
Thabo Mbeki, over the government's controversial handling of the
HIV/AIDS epidemic ...

The 83-year-old Mandela, who stepped down as president in 1999,
has in recent weeks made several strong statements on HIV/AIDS.
Mbeki has drawn criticism both at home and abroad for publicly ques-
tioning the link between HIV and AIDS and for refusing to provide
drugs that can help prevent pregnant women with HIV from transmit-
ting the virus to their children.”
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385 Somit stellt sich die Frage: Wer von beiden — Nelson Mandela und
Thabo Mbeki — kdmpft fir Freiheit und Unabhangigkeit (von den Inte-
ressen der Herrschenden)? Und wer ist ein treuer Diener seiner Her-
ren (die ihn aus dem Gefangnis befreit und mit Ruhm und ,Ehre* tber-
schittet haben — s. auch hierzu: Huthmacher, Richard A: Nobelpreis-
trager — Mythos und Wirklichkeit. Band 1: Trager des Friedens-Nobel-
preises. Norderstedt, 2016)? Und im welchen Kontext ist dieser Kon-
flikt zu sehen?

386 Associated Press (AP) vom 7. Marz 2002, http://www.vi-
rusmyth.com/aids/news/apcarter.htm (Abruf am 16.03.2019): Man-
dela, Carter, Gates fight Aids:

“Johannesburg — Former South African President Nelson Mandela
joined former President Carter and Bill Gates Sr., the father of Mi-
crosoft billionaire Bill Gates, Thursday in the battle against Africa’s
AIDS epidemic.*

387 |n der Tat: Es handelt sich um eine Schlacht. Mehr noch: um einen
Krieg. Den der Herrschenden und von ihm, dem Krieg, auf vielerlei Art
und Weise Profitierenden gegen die Masse der (dumm und unwissend
gehaltenen) Menschen. Weltweit. Namentlich in Afrika.

Weil den Herren der Welt eine Bevdlkerungs-Reduktion dort am dring-
lichsten geboten zu sein scheint. Und eine solche — nicht allein — mit
immerwahrenden Kriegen und mit Massenmigrationen zu bewerkstel-
ligen ist, sondern vielfaltiger ,Seu- chen* von Menschen-Hand bedarf.
Oder der Behandlung angeblicher Seuchen. Jedenfalls von oder
durch Menschenhand. Gleich ob es sich um angebliche Seuchen oder
deren vorgebliche Behandlung handelt.

Um diese Agenda zu realisieren bedarf es der Mandelas dieser Welt.
Und vieler anderer. Wie diese in ,Die AIDS-Luge* benannt und benamt
werden.

388 Deshalb, mithin und wohlbedacht (Huthmacher, Richard A.: Ohne
Worte. Ein Leben in Deutschland. Drama in 5 Akten. Norderstedt,
2015. 2. Akt, 2. Szene, S. 62 f.):

Ein bisschen weniger. Ein bisschen mehr:

Ein bisschen mehr an Frieden, ein bisschen mehr an
Gite den Menschen sei beschieden, ein bisschen
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Eine klare Position gegen die ,,offizielle* HIV- und AIDS-Ver-
sion und -Politik bezog der ANC (African National Congress:
“The ruling African National Congress has given its top officials
a document that questions the existence of AIDS, condemns
AIDS drugs as poisonous and describes Western attitudes to the

weniger an Hass und Neid.

Ach, ihr Menschen, seid gescheit.

Mit ein bisschen weniger an Neid und ein bisschen
mehr an Freud an dem wunderbaren Leben, das der
Liebe Gott gegeben, wirdet leben ihr nahezu im Pa-
radies.

Statt in diesem furchterlich Verlies, das die meisten
Menschen kennen und ihr eignes Leben nennen.

Ein bisschen weniger an Hast, ein bisschen mehr an
Ruh, so kénntest, wiirdest du, dich auf das besinnen,
was wichtig dir im Leben, was du lielt zerrinnen in
dem rastlos Streben, das bestimmt dein Leben, das
kam zu kurz, weil du nie bereit, endlich zu erkennen,
dass nur begrenzt deines Lebens Zeit.

Ein bisschen mehr an Mut, wo man Unrecht tut, Wi-
derstand zu leisten, Gberall auf dieser Welt.
Das tat dir wahrlich gut.

Das gab dir auch die Kraft, ein bisschen mehr zu
streben nach einem selbstbestimmten Leben, das
die Moglichkeit dir schafft, Menschen zu werden.
Hier auf Erden.

Nur durch ein bisschen weniger, ein bisschen mehr.
Indes: Von beidem nicht zu sehr.
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pandemic in Africa as blatant [eklatanten] racism* **°); in dieser
ANC-Erklirung *° ist u.a. zu lesen:

% “The failure of American AIDS to ‘explode” into the
general population led the authorities to look for the phe-
nomenon elsewhere ..., so Africa beckoned [und Afrika
winkte] *°1.

% In money terms, first there is the pharmaceutical industry.
If AIDS in Africa is now a national security threat, as
President Clinton has declared, American money will be
appropriated for the very expensive drugs to spend in Af-
rica — billions of dollars of potential profits *2.

% This monograph ... accepts that there are many unan-
swered scientific questions about the HIV/AIDS thesis

%9 AP (Associated Press) vom 22.03.2002, http://www.virus-
myth.com/aids/news/apancdoc.htm, abgerufen am 16.03.2019: ANC
document questions AIDS theories [e.U.]

3% Castro Hlongwane, Caravans, Cats, Geese, Foot & Mouth And
Statistics. HIV/Aids and the Struggle for the Humanisation of the Afri-
can. S. http://ccs.ukzn.ac.za/files/Mbeki%27s%20document.pdf, ab-
gerufen am 16.03.2019

39T ANC document: ... HIV/Aids and the Struggle for the Humanisation
of the African. http://ccs.ukzn.ac.za/files/Mbeki%27s%20docu-
ment.pdf, abgerufen am 16.03.2019, S. 2: Inventing an Epidemic, The
American Spectator, 2000, by Tom Bethell, Washington Editor

392 ANC document: ... HIV/Aids and the Struggle for the Humanisation
of the African. http://ccs.ukzn.ac.zalfi-
les/Mbeki%27s%20document.pdf, abgerufen am 16.03. 2019, S. 2:
AIDS Hype in Africa? No HIV Test Required, Disease Defined Differ-
ently Than in U.S., by Jon Basil Utley, Robert A. Taft Fellow at the
Ludwig von Mises Institute, USA, April 30, 2000 [e.U.]
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and many hypotheses about this matter that are falsely
presented as facts 3%°.

It recognises the reality that there are many people and
institutions across the world that have a vested interest in
the propagation of the HIV/AIDS thesis, because they
have too much to lose if any important element of this
thesis is proved to be false °4: ¢V,

It accepts that these include the pharmaceutical compa-
nies, which are marketing anti-retroviral drugs that can
only be sold, and therefore generate profits, on the basis
of the universal acceptance of the assertion that "HIV
causes AIDS" bd:eU-

It also accepts that among those that share the vested in-
terests of these companies are governments and official
health institutions, inter-governmental organisations, of-
ficial medical licensing and registration institutions, sci-
entists and academics, media organisations, non-govern-
mental organisations and individuals % ¢V .

It also accepts that the HIV/AIDS thesis as it has affected
and affects Africans and black people in general, is also
informed by deeply entrenched and centuries-old white

393 ANC document: ... HIV/Aids and the Struggle for the Humanisa-
tion of the African. http://ccs.ukzn.ac.za/fi-
les/Mbeki%27s%20document.pdf, abgerufen am 16.03. 2019, S. 4;

e.U.

340



racist beliefs and concepts about Africans and black peo-
ple 394

In this context, it recognises the reality that in our own
country, the unstated assumption about everything to do
with HIV/AIDS is that, as a so-called “pandemic”,
HIV/AIDS is exclusively a problem manifested among
the African people ®4:¢U- .

It accepts that a Syndrome is a collection of diseases. It
proceeds from the assumption that the collection of dis-
eases generally described as belonging to the AIDS syn-
drome have known causes **°.

It rejects as illogical the proposition that AIDS is a single
disease caused by a singular virus, HIV *d:¢U-,

It accepts that an essential part of AIDS is immune defi-
ciency. This constitutes the ID in AIDS d:eU-,

It accepts that this immune deficiency may be acquired,
accounting for the A in AIDS ®d: eV,

394 ANC document: ... HIV/Aids and the Struggle for the Humanisa-
tion of the African. http://ccs.ukzn.ac.za/fi-
les/Mbeki%27s%20document.pdf, abgerufen am 16.03. 2019, S. 5;

395 ANC document: ... HIV/Aids and the Struggle for the Humanisa-
tion of the African. http://ccs.ukzn.ac.za/fi-
les/Mbeki%27s%20document.pdf, abgerufen am 16.03. 2019, S. 6;
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It asserts that there are many conditions that cause ac-
quired immune deficiency, including malnutrition and
disease ¢V,

It accepts that these include attention to our nutrition and
the eradication of the diseases of poverty that afflict mil-
lions of our people Pd:eU-

It accepts the proposition that currently existing Kkits
[Tests] used to check the existence or otherwise of HIV
give a ‘positive” result in response to a variety of medical
conditions *4: V-,

Accordingly, it accepts the assertion that these kits do not
establish the presence or absence in the human body of
HIV 3% ..

It rejects as baseless and self-serving the assertion that
millions of our people are HIV positive 43¢V,

It supports the proposition that correct medical practice
demands that each person should be treated for any ill-
ness identified through clinical examination, regardless
of their "HIV status” ®d:¢U.

It accepts the proposition that anti-retroviral drugs can
neither cure AIDS nor destroy the HI virus 43¢V,

3% ANC document: ... HIV/Aids and the Struggle for the Humanisation

the African. http://ccs.ukzn.ac.za/fi-

les/Mbeki%27s%20document.pdf, abgerufen am 16.03. 2019, S. 7;
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% [t therefore rejects the suggestion that the challenge of

AIDS ... can be solved by resort to anti-retroviral drugs
ibd.; e.U.

% [targues that ... those who have commercial and political
interests in the promotion of anti-retroviral drugs ... pur-
sue an agenda aimed at minimising and denying the real
causes of illness and death ... 37

% [t rejects the argument to "break the silence” about AIDS
by imposing the silence of the grave about diseases of

poverty. It is opposed to the medicalisation of poverty 4
e.U.

x [t rejects the assertion that, as Africans, we are prone to
rape and abuse of women and that we uphold a value sys-
tem that belongs to the world of wild animals, and that
this accounts for the alleged "high incidence” of "HIV in-
fection” in our country 3% ...

% The monograph is based on the recognition of the fact
that the HIV/AIDS issue is both scientific/medical and
profoundly political 4+ V-,

% It accepts the proposition that despite the reality that our
world is driven by a value system based on financial

397 ANC document: ... HIV/Aids and the Struggle for the Humanisation
of the African. http://ccs.ukzn.ac.zalfi-
les/Mbeki%27s%20document.pdf, abgerufen am 16.03.2019, S. 8§;
e.U

3% ANC document: ... HIV/Aids and the Struggle for the Humanisation
of the African. http://ccs.ukzn.ac.zalfi-
les/Mbeki%27s%20document.pdf, abgerufen am 16.03.2019, S. 9;
e.U
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profit and individual material reward, the notion of hu-
man solidarity remains a valid precept - ...

In der Uberzeugung, dass jeder, der ,,Die AIDS-Liige* liest, so
weit des Englischen méchtig ist, dass sich eine Ubersetzung er-
iibrigt, habe ich bewusst auf eine solche verzichtet — um den
Aussagen dieses Dokumentes (notabene: eines Regierungs-[Par-
tei-]Dokumentes(!), veroffentlicht mit voller Unterstiitzung des
Prisidenten der stidafrikanischen Republik) noch mehr Nach-
druck zu verleihen: Besser als in zitierter Erkldrung kann man
die wesentlichen Fakten im Zusammenhang mit HIV und AIDS
kaum zusammenfassen!

Liest man vorangehende Kernaussagen, wird verstidndlich, wa-
rum die Liigner, Betriiger und Profiteure des gigantischen AIDS-
Schwindels gegen Préasident Thabo Mbeki und den ANC Sturm
liefen. Warum sie versuchten, die Popularitdt Nelson Mandelas
fiir ihre verlogenen, korrupten und morderischen Gegenpositio-
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nen zu instrumentalisieren. Die durchzusetzen ithnen — im Rah-

men mehrerer gerichtlicher Auseinandersetzungen — auch ge-
lang 39 400

Die (Wissenschafts-)Liigen-Presse spricht von angeblich mehre-
ren hunderttausend Todesopfern als Folge des mutigen Versuchs

399 Kiran van Rijn: The Politics of Uncertainty: The AIDS Debate,
Thabo Mbeki and the South African Government Response. Social
History of Medicine, Volume 19, Issue 3, 1 December 2006, Pages
521-538, https://doi.org/10.1093/shm/hkl077:

“Shortly after becoming President of South Africa in 1999, Thabo
Mbeki began to seek non-mainstream advice about his nation's AIDS
epidemic; a number of those consulted were outspoken in denying the
causal link between HIV and AIDS. In response to Mbeki's actions,
over 5,000 scientists signed the ‘Durban Declaration’, which declared
HIV to be the cause of AIDS, and which appeared in Nature shortly
before the thirteenth AIDS conference, held in Durban, South Africa,
in July 2000. The government position and strategy were not com-
pletely resolved until July 2002, when the Constitutional Court effec-
tively compelled the government to provide anti-retroviral medication
to all HIV-infected pregnant women. Mbeki's public remarks, in es-
sence, can be interpreted as seeking to promote an understanding of
AIDS in Africa in terms of epidemiology, rather than virology*“ [e.U.].

400 Bateman C.: Paying the price for AIDS denialism. S Afr Med J.
2007 Oct; 97(10):912-4. PMID: 18000570
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von Thabo Mbeki, sich dem weltweiten Druck der ,,AIDS“-Pro-

fiteure zu widersetzen °! 42; realiter haben seine (angesichts ei-

401 Nicoli Nattrass: AIDS and the Scientific Governance of Medicine
in Post-Apartheid South Africa. African Affairs, Volume 107, Issue
427, 1 April 2008, Pages 157-176,
https://doi.org/10.1093/afraf/fadm087:

“AIDS policy in post-apartheid South Africa has been shaped by per-
sistent antipathy towards antiretroviral drugs (ARVs). This hostility was
framed initially by President Mbeki's questioning of AIDS science and
subsequently by direct resistance to implementing prevention and
treatment programmes using ARVs. Once that battle was lost in the
courts and in the political arena, the Health Minister, Tshabalala-
Msimang, continued to portray ARVs as "poison” and to support alter-
native untested therapies. Demographic modelling suggests that if the
national government had used ARVs for prevention and treatment at
the same rate as the Western Cape (which defied national policy on
ARVSs), then about 171,000 HIV infections and 343,000 deaths could
have been prevented between 1999 and 2007.“

Ganz unwissenschaftlich erlaube ich mir anzumerken: Wer’s glaubt
wird selig. Wer’s nicht glaubt, kommt auch in den Himmel.

402 Chigwedere P1, Seage GR 3rd, Gruskin S, Lee TH, Essex M.: Es-
timating the lost benefits of antiretroviral drug use in South Africa. J
Acquir Immune Defic Syndr. 2008 Dec 1;49(4):410-5. PMID:
19186354

“South Africa is one of the countries most severely affected by
HIV/AIDS. At the peak of the epidemic, the government, going against
consensus scientific opinion, argued that HIV was not the cause of
AIDS and that antiretroviral (ARV) drugs were not useful for patients
and declined to accept freely donated nevirapine and grants from the
Global Fund ... More than 330,000 lives or approximately 2.2 million
person-years were lost because a feasible and timely ARV treatment
program was not implemented in South Africa. Thirty-five thousand
babies were born with HIV resulting in 1.6 million person-years lost by
not implementing a mother-to-child transmission prophylaxis program
using nevirapine“ [auf die verheerenden Nebenwirkungen von Nevira-
pine und den Umstand, dass man deshalb Afrika zu Spielwiese fur
Nevapirine-Versuche machte, wurde bereits zuvor hingewiesen!].
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nes liberméachtigen Gegners nicht langfristig von Erfolg gekron-
ten) Versuche, dem ,,HIV- und AIDS-Irrsinn* ein Ende zu berei-
ten *% 4% sicherlich unzéhligen Menschen, insbesondere auch
schwangeren Frauen und deren Babys, das Leben gerettet! 4%

403 Sunday Times, Sudafrika, vom 1.10.2000 (hier Internet-Archive,
Screenshot vom 02.04.2003, https://web.ar-
chive.org/web/20030402101438/http://www.sunti-
mes.co.za/2000/10/01/news/news03.htm; Abruf am 18.03.2019):
“’Obviously there is an argument that it suits pharmaceutical compa-
nies to promote the theory that HIV causes AIDS, because then you
need drugs, not development,” he [President Thabo Mbeki] said.®

404 BBC-News vom 06.10.2000, http://news.bbc.co.uk/2/hi/af-
rica/959579.stm, abgerufen am 18.03.2019: Mbeki accuses CIA over
Aids [e.U.]:

President Thabo Mbeki has accused the US Central Intelligence
Agency (CIA) of working with drugs manufacturers to promote the link
between the HIV virus and Aids to boost profits ... Mr Mbeki has been
widely criticised by the international scientific community and mem-
bers of the South African establishment, including Nelson Mandela,
for his stance on Aids ... He said his advisers were trying to find out
who was spreading the idea that he was ‘deranged” [geistesgestort!],
and that such reports were part of the campaign against him ... Mr
Mbeki repeated an earlier claim that big drugs companies required
there to be a link between HIV and Aids in order to increase their prof-
its.”

In der Tat: Wer nicht seinen Verstand an der Garderobe abgibt, um der
Wahrheits-Version. d.h. der Big-Money-Vision des medizinisch-Indust-
riellen-Komplexes folgen zu kénnen, wird als ,geistesgestort* verun-
glimpft — ich kann ein Lied davon singen und habe in vielen meiner
Bucher daruber berichtet.

405 | ass, |.: ,Frei von Armut, frei von AIDS." Chronik einer stidafrikani-
schen Kontroverse. In: Alaska, Zeitschrift flr Internationalismus, Ja-
nuar 2001 (Nr. 234); Zeitschrift der entwicklungspolitischen Aktions-
gruppen in der Bundesrepublik Deutschland, https://web.ar-
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chive.org/web/20010611014908/http://members.aol.com/nuejo61/do-
kus/lass.htm (Screenshot vom 11.06.2001, abgerufen am 19.03.2019;
e.U.):

... Prasident Thabo Mbeki ... sprach lber extreme Armut als welt-
weite Hauptursache fir Krankheit und Tod und seinen Eindruck, ‘daR
wir nicht alles einem einzigen Virus anlasten kénnten” ...

Im Oktober 1999 hielt Mbeki vor dem Parlament eine Rede Uber AZT.
Dieses Medikament gilt bei AIDS als Mittel der Wahl und ist auch in
den neueren Kombinationspraparaten enthalten, wahrend es von ei-
ner wachsenden Zahl von Kritikern schlicht als “Gift auf Rezept’ be-
zeichnet wird. AZT war in den 60ern als Mittel gegen Krebs entwickelt
worden, wurde aber wegen seiner hohen Giftigkeit nicht eingesetzt.
Erst 1987 wurde es nach gefalschten klinischen Versuchen bei AIDS-
Diagnosen zugelassen [Lauritsen, John. Poison by prescription — The AZT story.
Verlag nicht ermittelbar, 1990]. AZT als Medikament wird von Glaxo Well-
come hergestellt, einem der weltgroRten Pharmakonzerne ... AZT
[tragt] fir Laborzwecke auf dem Etikett einen Totenkopf und die War-
nung: "Giftig bei Einatmen, Hautkontakt und Schlucken ... Tragen Sie
passende Schutzkleidung’ [Duesberg, P.: “Inventing the AIDS Virus.“ Regnery
Press, Washington DC, 1996, pp. 174-180]. Einer der AZT-Kritiker ist ein stid-
afrikanischer Rechtsanwalt, der die Ergebnisse seiner griindlichen
Recherche im Frihjahr 1999 in einem Zeitungsartikel zusammenfalite.
Die offentliche Diskussion, die daraufhin entbrannte, flhrte schlief3lich
zu Mbekis Rede Uber AZT, in der er sagte: 'Es existiert eine groRe
Menge wissenschaftlicher Literatur, in der unter anderem behauptet
wird, dal® dieses Medikament so giftig ist, dal} es tatsachlich eine Ge-
sundheitsgefahr darstellt ... Ich habe daher die Gesundheitsministerin
angewiesen, das alles zu Uberpriifen, so dall wir selbst, einschlielich
der medizinischen Autoritaten des Landes, sicher sind, wo die Wahr-
heit liegt.” Die Uberprifung dauert nach wie vor an, und weiterhin wird
in staatlichen Gesundheitseinrichtungen kein AZT vergeben. Im Fruh-
jahr wurde die AZT-Vergabe auch bei der stidafrikanischen Armee ein-
gestellt.

Far einige Forscher war das Grund genug, dem Kongress in Durban
mit Boykott zu drohen. Verstarkung erhielten sie, als Ende Februar
bekannt wurde, dall sich Mbeki mit David Rasnick in Verbindung ge-
setzt hatte. Rasnick ist Biochemiker und Vorstandsmitglied der Group
for the Scientific Reappraisal of the HIV/AIDS Hypothesis. Dieser in-
ternationalen Gruppe mit Sitz in den USA gehdren Wissenschaftler,
Arzte, Journalisten und Aktivisten an, die argumentieren, daR HIV
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nicht die Ursache von AIDS ist. Sie verweisen darauf, da} das Syn-
drom aus einer Reihe von Krankheiten besteht und nennen jeweils
spezifische Ursachen, vor allem pharmakologische, toxikologische
und psychologische. Besonders in Afrika sehen sie AIDS als "Medika-
lisierung der Armut’, da dort nach einer speziellen Definition verbrei-
tete Krankheiten (z.B. Tuberkulose) und Zusténde (z.B. Mangelerndh-
rung) in AIDS umbenannt werden kdnnen. Auf HIV gerichtete Tests,
Medikamente und Impfungen lehnen sie als sinnlos und schadlich ab.
Fast ein Jahrzehnt hatte sich die Gruppe ziemlich vergeblich bemiht,
diesen Ansatz offentlich zu machen. Um die Kommunikationsblo-
ckade zu brechen, plante Mbeki, Kritiker und Vertreter der HIV/AIDS-
Theorie in sein Presidential AIDS Advisory Panel einzuladen und ge-
meinsam die sinnvollste AIDS-Politik fir Stdafrika zu erarbeiten.

Diese Entwicklungen fielen ausgerechnet in eine Zeit, in der die USA
sowohl Afrika als auch AIDS politisch "wiederentdeckt” hatten. Im Ja-
nuar hatten sie den Vorsitz im Weltsicherheitsrat und widmeten den
Monat Afrika, in der Auftaktsitzung stand mit AIDS erstmals ein medi-
zinisches Thema auf der Tagesordnung. Eine weitere Premiere war
die Rede des Weltbankprasidenten "Frei von Armut, frei von AIDS’, in
der er gegenwartige und zukinftige Opfer der eigenen Politik ent-
sorgte ...[]] [Ich ... glaube, ich habe ihre Zustimmung fiir Anstrengun-
gen, AIDS zu finanzieren [sic], [ich glaube,] dal} es keine Grenze gibt
fur die Geldmittel, die wir von der Bank ... [erhalten] ..." "Afrika braucht
einen Marshall-Plan’, und im Mai wurde vom Reprasentantenhaus der
World Bank AIDS Marshall Plan Trust Fund Act angenommen, den
US-Prasident Clinton im August als Global AIDS and Tuberculosis Re-
lief Act of 2000 unterzeichnete. Er beinhaltet, der Weltbank Gber zwei
Jahre verteilt 300 Millionen US-$ zu libergeben und den Jahresbetrag
durch weitere Geldgeber auf 1 Milliarde US-$ aufstocken zu lassen ...
Dieses Gesetz, das von den afrikanischen Regierungen u.a. die Pri-
vatisierung von Staatseigentum und die Verminderung der offentli-
chen Ausgaben verlangt, ist laut US-Regierung ‘das erste Handelsge-
setz, das die Herausforderung von AIDS/HIV direkt anspricht” [welch

orwellsches Neusprech, ganz im Sinne neoliberaler Liigen — s.: Richard
A. Huthmacher: Neoliberalismus — der Menschen ebenso heimliche wie globale Ver-
sklavung. Zur Kritik an neoliberal-kapitalistischer Ideologie und Praxis. Band 1:
,Diese ... Wundertiite an Konzepten*. Winterwork, Borsdorf, 2017; derselbe: Neolibe-
ralismus — der Menschen ebenso heimliche wie globale Versklavung. Zur Kritik an ne-
oliberal-kapitalistischer Ideologie und Praxis, Band 2. edition winterwork, Borsdorf,

2017).
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Gleichwohl unterstiitzte selbst (Erzbischof und Friedensnobel-
preis-Trager) Desmond Tutu — als treuer Diener seiner Herren
und dhnlich Nelson Mandela — die afrikaweiten HIV-AIDS-an-
tiretrovirale-Therapie-Menschenversuchs-Freiluft-Experimente:
»Speaking on SABC television, the former archbishop said he

Im Zentrum dieser und einiger anderer Initiativen — wie der der Welt-
bank — stehen AZT (hauptséachlich flir Schwangere) und Kombinati-
onspraparate. Bei diesen Mitteln stagniert der Verkauf in Europa und
den USA, weil sich die Konsumentengruppe kaum mehr vergrofern
laRkt und die schadlichen bis todlichen Wirkungen zunehmend bekannt
werden. So soll mit staatlicher Hilfe ein neuer Markt erschlossen wer-
den. Viele afrikanische Regierungen haben allerdings bereits ihre Ab-
lehnung signalisiert, allen voran Stidafrika. Auch die von den Pharma-
konzernen angebotenen Preissenkungen hatten nicht die gewunschte
Wirkung.

Inmitten dieser _erdriickenden Firsorglichkeit schrieb Mbeki Anfang
April einen vertraulichen Brief an Clinton, UN-Generalsekretar Annan,
Premierminister Blair und Bundeskanzler Schréder, der am 19. April
von der Washington Post veroffentlicht wurde. Darin zitierte Mbeki Da-
ten aus den USA und von der UNO, nach denen sich AIDS in Afrika
grundlegend von AIDS in den westlichen Industriestaaten unterschei-
det. Daraus leitete er die Forderung nach einem eigenen Weg der Af-
rikaner in der AIDS-Politik ab[:] 'Es ist nicht lange her, da wurden in
unserem eigenen Land Menschen ermordet, gefoltert, eingesperrt [,]
und es war verboten, sie privat und 6ffentlich zu zitieren, weil die etab-
lierte Macht glaubte, dal ihre Ansichten gefahrlich ... [seien]. Es wird
nun von uns verlangt, genau dasselbe zu tun, was die rassistische,
von uns bekdmpfte Apartheid-Tyrannei tat, weil, so wird gesagt, es
eine wissenschaftliche Ansicht gibt, die von der Mehrheit unterstitzt
wird, gegen die eine andere Meinung verboten ist. Die Wissenschaft-
ler, die wir in wissenschaftliche Quarantane stecken sollten, schlief3en
Nobelpreistrager, Mitglieder der Akademien der Wissenschaft und
emeritierte Professoren verschiedener Fachrichtungen der Medizin

ein!™ [Letter by President Mbeki vom 03.04.2000: The complete text of South African
President Thabo Mbeki's letter to world leaders on AIDS in Africa, http://vi-

rusmyth.com/aids/news/lettermbeki.htm, abgerufen am 19. 03.2019]
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supported the rollout of anti-retroviral drugs including the cont-
roversial Nevirapine, which he said had an important impact on
the prevention of AIDS* 4%,

Und forderte vollmundig: ,,I would have hoped ... that we would
invoke the same spirit, the same passion, the same commitment
to fight this pandemic as we had when we were fighting against
the scourge of apartheid* 40,

Welcher Umstand meine These zu Nobelpreis-Tragern bestitigt:
In Ubereinstimmung mit ihrem Stifter gléinzen gar viele Nobel-
Preistrager nicht gerade mit moralischer Integritit; beschaftigt
man sich ndher mit ihrer Biographie, stellt sich die Frage, ob es
nicht schier forderlich ist, moralisch verwerflich zu handeln —
wenn man zu Anerkennung und Ehren (und ggf. zum Nobelpreis)
kommen will. Denn die Exponenten eines Gemeinwesens spie-
geln dessen Sein und Schein. Manchmal verzerrt, bisweilen
punktgenau.

Ubi pus, ibi evacua — warum sollten Nobel-Preistriger (wie bei-
spielsweise Nelson Mandela — Friedens-Nobelpreistrager von

1993) besser sein als die Gesellschaft, die sie repriisentieren **7
4089

406 AFP (Agence France-Presse), 24. Marz 2002, http://www.vi-
rusmyth.com/aids/news/afptutu.htm, abgerufen am 17.03.2019: Tutu
compares South Africa's Aids Battle to Fight against Apartheid

407 Huthmacher, Richard A.: Nobelpreistrager — Mythos und Wirklich-
keit. Band 1 (Trager des Friedensnobelpreises). Norderstedt, 2016,
Vorwort, S.14

408 Huthmacher, Richard A.: Nobelpreistrager — Mythos und Wirklich-
keit. Band 1 (Trager des Friedensnobelpreises). Norderstedt, 2016,
234 ff.
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.Mandela weigerte sich [auch spater, lange nach seiner Inhaftierung],
von Gewalt Abstand zu nehmen. Prasident Botha bot ihm die Freilas-
sung an, falls er damit aufhéren wirde, Menschen in die Luft zu spren-
gen oder solches Vorgehen zu autorisieren oder zu billigen ... Er ant-
wortete: Wenn Anschlage auf strategische Ziele (wie Hochspan-
nungsleitungen, Kraftwerke, Klaranlagen usw.) ... nicht die ge-
wilnschte Wirkung hétten, sei er dazu bereit, zu akzeptieren, dass
auch Unschuldige getotet werden ...

Mandela war kein politischer Gefangener, weil jemand, der Gewalt
ausubt, ... kein politischer Gefangener sein kann® [Die dunkle Seite
des Nelson Mandela, https:.//www.youtube.com/watch?v=3iJ-
1zZAzoAM, veréffentlicht am 14.12.2013 und abgerufen am 27.08.2016;
Mitschrift des Youtube-Videos].

Darlber lasst sich sicher trefflich streiten; indes sollte gewaltsames
Vorgehen meines Erachtens nicht gerade die Verleihung des Frie-
dens-Nobelpreises nach sich ziehen.

Auch wenn — pars pro toto fur die Mainstream-Medien — die FAZ das
Verhalten Mandelas wie folgt zu rechtfertigen versucht: ,Mandelas
personliche und politische Autoritdt beruhte auf seiner prinzipiellen
Verteidigung des bewaffneten Widerstands gegen die Apartheid und
[auf] der harten Strafe, die man ihm deshalb auferlegte“ [Frankfurter
Allgemeine, Feuilleton vom 08.12.2013,
http.//www.faz.net/aktuell/feuilleton/buecher/autoren/zum-tod-vonnel-
son-mandela-der-letzte-grosse-mann-12700778.html, abgerufen am
27.08.2016].

Mit 8hnlicher (Un-)Logik kdnnte man argumentieren (lrrealis, fur den
werten Herrn Staatsanwalt): Ulrike Meinhofs persdnliche und politi-
sche Autoritat beruhte auf ihrer prinzipiellen Verteidigung des bewaff-
neten Widerstands gegen die allgegenwartige Unterdriickung der Buir-
ger durch den Staat und auf der harten Strafe, die man ihr deshalb
auferlegte.

Indes: Nelson Mandela wurde — weil irgendwann das politische Re-
pressionssystem der Apartheid im Rahmen der ,globalen Regime-
Changes* Ende der Achtziger-, Anfang der 1990-er-Jahre nicht mehr
zu halten war — aus der Haft entlassen, zum Prasidenten gekirt, mit
dem Nobelpreis geehrt und zum groRen Versoéhner stilisiert. Er spielte
mit; sein Schaden war es offensichtlich nicht. Auch wenn es, Vieler
Einschatzung zufolge, den Farbigen Sldafrikas heute mehrheitlich
schlechter geht als zu Zeiten der Apartheid.
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[Stdafrika: Mandelas Familie zerfallt im Streit ums Erbe. Spiegel On-
line Politik, http://www.spiegel.de/politik/ausland/suedafrika-familie-
von-nelson-mandela-streitet-um-das-erbe-a-900697.html, abgerufen
am 05.09.2016:

,Er ist alt und sehr krank. Und Nelson Mandelas Kinder und Enkel
streiten bereits um das Erbe. Jetzt ist der frihere stdafrikanische Pra-
sident vor Gericht gezogen. Einem Zeitungsartikel zufolge will er sei-
nen Tochtern verbieten, sich in seine Geschaftsangelegenheiten zu
mischen ...

Es streiten vor allem die beiden Mandela-Tochter Makaziwe und
Zenani mit den drei von Mandela selbst eingesetzten Vermdgensver-
waltern ... Makaziwe und Zenani werfen den Mannern vor, sich die
Kontrolle Gber Mandelas Vermogensfonds Harmonieux Investment
Holdings und Magnifique Investment Holdings angeeignet zu ha-
ben ..."

Offensichtlich war das Vermbégen Mandelas nicht unerheblich. An-
sonsten nicht — gar schon zu Lebzeiten — ein derart erbitterter Streit
um sein Erbe entbrannt ware. Ulrike Meinhof hinterliel keine Verméo-
gensfonds, als man sie in ihrer Stammheimer Zelle vom Strick schnitt.]
[Bekanntlich wurde] Ulrike Meinhof ... ihre Strafe nicht entlassen. Mehr
noch: Sie biRte mit dem Tod. Wie auch immer der zustande kam. Wie
wir alle wissen, wurde sie zudem weder Bundesprasidentin noch
wurde ihr der Friedens-Nobelpreis verliehen.

So viel zu Nelson Mandela. Und zur Fragwirdigkeit so manches Frie-
dens-Nobelpreistragers. Sowie zur Fragwirdigkeit eben jener gesell-
schaftlichen (Denk- und Herrschafts-)Strukturen, die Nobel-Preistra-
ger ,machen” [und eine ,AIDS“-Politik erméglichen, mehr noch: mit al-
len Mitteln beférdern, wie in die ,,AIDS-Lige" beschrieben]. Wobei die
Preistrager oft, sehr oft, nur Platzhalter, somit austauschbar sind.
[Wie die Menschen, die zu Opfern eines kriminellen Konstruktes wer-
den, welches lautet: ,HIV-Macht-AIDS; AIDS-ist-nur-behandelbar-
durch-Anti-Retrovirale-Therapie.“ Jedenfalls austauschbar sind aus
Sicht derer, die fiir die existierenden Macht- und Herrschaftsstrukturen
die Verantwortung tragen. Fur die — die Funktions-Trager wie die
Strukturen — ein Mensch-Leben wenig zahlt. Eigentlich gar nichts. Wa-
rum also so viel Aufregung um 30 oder auch mehr Millionen von AIDS-
Toten? Wo doch die Zahl der Opfer im Dreiigjahrigen Krieg des 20.
Jahrhunderts (will meinen: derer des 1. und 2. Weltkriegs) doppelt so
hoch war. Und - laut Georgia-Guide-Stones — gar noch Milliarden von
Menschen zur Vernichtung anstehen.
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Bleibt schlief3lich noch zu fragen: Wie kann ein Mensch, der denkt und
fuhlt, solch Wahnsinn nur ertragen?]
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ANSTELLE EINES NACHWORTS
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(Richard A. Huthmacher: Mein Sudelbuch. Apergus, Aphorismen, Ge-
dichte — Gedanken, die sich nur selten reimen. Indes nicht weniger
wahr sind. Teil 1. Norderstedt bei Hamburg, 2015, S. 67 f.)
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(Richard A. Huthmacher: Mein Sudelbuch. Apergus, Aphorismen, Ge-
dichte — Gedanken, die sich nur selten reimen. Indes nicht weniger
wahr sind. Teil 1. Norderstedt bei Hamburg, 2015, S. 143 f.)
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Und
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(Richard A. Huthmacher: Mein Sudelbuch. Apergus, Aphorismen,
Gedichte — Gedanken, die sich nur selten reimen. Indes nicht weni-
ger wahr sind. Teil 2. Norderstedt bei Hamburg, 2015, S. 193 ff.)
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