WOLFGANG
WODARG

Angst geféhrdet die Gesundheit. Wissen stérkt die Abwehrkréfte -
gegen Viren, geféhrliche Propaganda und Liigen. Bereits bei Schweine-
und Vogelgrippe versuchten Pharmakonzerne und Virologen mit
falschen Pandemie-Alarmen Millionen Menschen in die Irre zu fiihren.
Der Arzt, Politiker und ehemalige Bundestagsabgeordnete
Wolfgang Wodarg vereitelte diese Plane damals maBgeblich und
bezieht auch heute wieder unmissverstandlich Position:

»Wir erleben zurzeit ein immenses Verbrechen gegen die Menschheit.
Offenkundig treibt die Corona-Profiteure nich die Sorge um die

Umwelt und unsere Gesundheit, nicht die Emanzipation oder der , .

Schutz vor Erderwérmung an. lhre Triebkraft ist, wie schon lange vorher, | st o

ihre kranke Gier nach Reichtum, Monopolen und Macht.« R
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Wolfgang Wodarg entlarvt die Pandemie als Putsch von oben,
gesteuert von Impfmafia und Techno-Elite. Sein Buch ist ein
unentbehrlicher Wegwéiser - zu wahrer Solidaritét,
wirklicher Demokratie sowie einem Gesundheitswesen, das nicht
kranken Kapitalinteressen, sondern Menschen dient.
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EINE VIRUSART KOMMT SELTEN ALLEIN

Als Erreger von akuten Atemwegsinfektionen (ARIs = Acute Respira-
tory Infections) kommt eine Vielzahl von Viren infrage. Manchmal
verursacht nur eines allein die Infektion, haufiger mehrere gemein-
sam, denn als 6kologische Nische kénnen die Atemwege gleichzeitig
mit mehreren Erregern infiziert werden. Aufgrund ihrer raschen
Ausbreitung und ihres flichendeckenden Vorkommens haben ARIs
weltweit einen erheblichen Einfluss auf die 6ffentliche Gesundheit
und alle Bereiche des Alltagslebens.

Sind auch tiefere Atemwege entziindet, sprechen Lungenirzte

~ von Community Aquired Pneumonia (CAP) und unterscheiden

sie von den Lungenentziindungen, die Patienten erst im Kran-
kenhaus »erworben« haben. Laut Untersuchungen kommen die
héufigsten Pneumonie-Patienten aus Senioren: und Pflegeheimen,
weshalb Arzte die Erkrankung frither »Nursing home-acquired
pneumonia« (NHAP) nannten. Zudem ist das Risiko der Senio-
ren- oder Pflegeheimbewohner fiir die Besiedlung durch Kran-
kenhauskeime, also auch mit multiresistenten Erregern (MRE),
generell erhoht.

Direkt vor. Beginn der PCR-Test-Orgien, am 19. Dezember 2019,
verdffentlichten Jan Rupp und Ruth Hérster, zwei norddeutsche

Kollegen, eine Arbeit iiber
ﬂo Uber die Diagnostik molekularer Erreger, zum Belsplel
mit dem PCR-Test, schreiben sie:

»Was fiir epidemiologische Betrachtungen zunichst einmal hoff-
nungsvoll erscheint, da durch eine vermehrte Sensitivitit ver-
meintlich eine gré8ere Anzahl von Erregern entdeckt werden
kann, bereitet hiaufig Schwierigkeiten in der Interpretation.
So konnen zum Beispiel einzelne Viren nicht eindeutig als
Krankheitserreger klassifiziert werden, da die Pathogeni-
tét bislang wenig untersucht wurde beziehungsweise auch
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Vergleichskollektive von Patienten ohne entsprechende Sym-
 ptomatik fehlen. In gleicher Weise finden sich nun gehauft
Koinfektionen von mindestens zwei Erregern, welche zuvor
hiufig auch mal iibersehen werden konnten. [..] Es ist davon
' auszugehen, dass der zunehmende Nachweis viraler Erreger
zunachst Ausdruck der verbesserten diagnostischen Mﬁglich-

' E_a_r&n,tcn mit CAP der Nachweis von Viren, darunter vor
allem Influenza A/B, Rhinovirus, RSV (Respiratory Syncytial 6
'~ Virus), Coronaviren und humanes Metapneumovuus21 Wie )
 allgemein bekannt, weisen it

ke saisonale Unterschiede auf und treten auf der Nord-
kugel mit einer Haufung im Winter und Friithling und
 einem Peak im 1. Quartal des Jahres auf. Wihrend dieser Zeit

sind Koinfekrionen sogar haufiger als jede Infektion fiir sich.«?

m so absurder muss umsichtigen Lungenirzten jetzt die hypnoti-
e und durch viele monetire Anreize begiinstigte Fixierung auf
assenhafte isolierte Suche nach nur einer Virusunterart mittels
haotlsch unuberslchthchen Testpraxis erscheinen. In Fern-

ichtig und man sPu.,r,t. seine .Furcht davor, etwas politisch.
ektes zu sagen.?

Die Frage, welche Erreger gleichzeitig fiir die beobachteten
mptome verantwortlich sind, interessiert immer mehr neugie-

gen ein ﬁgh,werpunkt schotqschegjgf;m i \
lickbakhsh von der Universitit in Glasgow@" Wiahrend

tlen in Verbindung gebracht werden, deuten ihrer Meinung nach

' sich erheblich auf das Infektionsrisiko auswirken kénnen und
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lwerere Erkrankungen meist mit der Co-Infektion durch Bakre-

zur Virom-Okologie darauf hin, dass Virus:VirussInterakeio-

Jmit auch die Erregerausbreitung in der Bevolkerung beeinflussen.
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Das hitte in der Tat eine grofle Bedeutung fiir die Gestaltung von
Interventionsmafinahmen bei viralen Ausbriichen. Die Wissen-

schaftler in Glasgow schreiben dazu:

»Wenn zum Beispiel zwei Viren antagonistische Wechselwir-

kungen aufweisen, konnen Bekimpfungsmafinahmen gegen
einen Erreger die Inzidenz des anderen beispielsweise steigern.

Das Verstindnis der Okologie, Epidemiologie und Evolution
von Atemwegsviren und die Identifizierung der viralen Fakto-
ren, die sich auf den Ausgang von Atemwegserkrankungen aus-

wirken, ist yon zentraler Bedeutung fiir zahlreiche priventive

und therapeutische Fragestellungen.«

Zu diesem Zweck sei es wichtig, in einem Multi-Pathogen-Ansatz
die vielen gleichzeitigen Befunde, die bei jedem einzelnen Patienten
und auf der Bevolkerungsebene beobachtet werden, zu integrieren.
Die sogenannte Multiplex-Technik erméglicht inzwischen, iiber
20.verschiedene Virusarten gleichzeitig zu bestimmen, und das Ver-
fahren ist technisch so einfach wie ein isolierter Corona-PCR-Test.

Da stellt sich natiirlich die Frage: Weshalb wird bei positivem
SARS-CoV-2-Test und bestehenden Krankheitssymptomen nicht
nach weiteren wichtigen Erregern gesucht? Wenn es juckt, dann
kann man schliellich auch Lause und Flhe haben.

Erstaunlich ist, dass.es lange Zeit niemand fiir ndtig gehalten hat,
die Suche nach den Nachkommen der SARS- und MERS-Viren in
die Multiplex-Tests zu integrieren. Obwohl sie doch angeblich so
gefahrlich sind, durften sich SARS-Spezies offenbar iiber 17 Jahre
lang klinisch und epidemiologisch nahezu unbeobachtet verbreiten,
vermehren und verandern, bevor sie mithilfe des Herrn Drosten
plétzlich wieder hervorgezaubert wurden und allgegenwirtig zu
finden sind.

Die folgenden Bilder zeigen beispielhaft die Ergebnisse solcher
Multiplex-Monitoring-Studien.
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rafik sehen wir, dass bei einem grof8en Teil der

e Viren gefunden wurdeii, obwohl ja immer irgend-

e Erreger fur die akute Atemwegsinfektion verantwortlich sein
ene rstecken sich also all die vielen _
gnostik gab.
' - Teil zeigt die jahreszeitlich wech- g}
den prozentualen Anteile der nachweisbaren Erreger. Also nur -
tjenigen Viren, die in der oberen Grafik in den weiflen und grauen
igichen liegen. Man sieht unten die ganzjihrig dominierenden
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Rhinoviren, dariiber die Influenza-A-Viren (IAV) und die Influenza-
B-Viren (IBV). Noch dariiber folgen die RS-Viren und dann, hier
schwarz, die Coronaviren. Coronaviren treten danach hauptsich-
lich von Februar bis Mérz und hiufig gemeinsam mit mehreren
anderen Viren auf. Ubrigens zeigen die grauen Zone obere
Grafik den prozentualen Anteil der Messungen, | bcxdcnmme.hnals
ein Erreger gefunden wurde. Coronaviren sind sehr oft der graue
Schnee auf den zwelten Gipfeln (siehe Kreise).

mentar vom Aptil 2020 schreiben

In einem ¢

die! Glasgomer_‘m.ss.emchaﬁ:let

»Die Ergebnisse konnten darauf hindeuten, dass SARS-CoV-2,
das Coronavirus, das Covid-19 verursacht, mit den aktuellen

saisonalen Coronaviren konkurriert und entweder Schwierig-
keiten hat, langfristig zu iiberleben, oder dass es eines oder

mehrere der bestehenden saisonalen Coronaviren verdringen

konnte. Bisher scheint Covid-19 der Grippe dhnlicher zu sein

als den saisonalen Coronaviren, was den Anteil der Fille betrifft,
die zu schweren Erkrankungen fithren, und das éltere Alters-
profil, obwohl dieser Vergleich derzeit durch Datenverzerrun-
gen erschwert wird. Detaillierte Informationen iiber saisonale

Coronaviren werden wichtig sein, um vorherzusagen, was lang-
fristig mit Covid-19 passieren wird und welche Auswirkungen
es auf andere Atemwegsviren haben wird. [...]

Eine Studie ergab auch, dass saisonale Coronaviren haufiger mit
bestimmten hiufigen Atemwegsviren, Adenovirus und Parain-
fluenza, koinfizieren als mit anderen Gruppen von Atemwegs-
viren. Dies deutet darauf hin, dass Coronaviren wahrscheinlich
eher kooperative als kompetitive Formen von Beziehungen mit
anderen Gruppen von Atemwegsviren eingehen.«

Aus dieser neuen virus:dkologischen Sichtcise ergeben sich

vollig neue Schwerpunkte in Bezug auf die wichtigen Fragen nach
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Herdenimmunititen, Kreuzreaktionen, geeigneten Monitoringver-

»* fahren und Methoden angemessener Risikoeinschitzungen.

. Eine weitere Studie? erbrachte mit Simultaner Mehrfach-Erre-
gersuche den Hinweis dafiir, dass die gleichzeitige Anwesenheit von
Coronaviren bei Infekten mit humanen Metapneumoviren (hMPV)

oder mit Respiratory Syncytial Viren (RSV) das Risiko fiir schwere
\ bl
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Narrativ, dass.Atemwegsinfekte von nur einem einzigen
E:::gcx.mu;aachx.mdgn, folgen selbst Spltzenw1ssenschaftler
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mmmah&mm Prof. Ioanriidis b uberprufte

darin groflere COVID-19-Seroprivalenz-Studien weltweit und
schatzte die Infektionsfatalititsrate (IFR) jeder Studie, indem er
die regionale Anzahl der COVID-19-Todesfille durch die Anzahl

- der Menschen teilte, die in diesen Regionen schitzungsweise infi-

ziert waren. Unter Beriicksichtigung einiger relevanter Fehlermog-
lichkeiten und Unsicherheiten kam er zu dem Ergebnis, dass die
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. Infektionsfatalititsrate von COVID-19 fast die Gleiche sein konnte
"+ wie die einer normalen Grippe.? Die IFR gibt den Prozentsatz der
* . aneiner bestimmten Infektion erkrankten Menschen an, die gestor-

. bensind. Unter Beriicksichtigung von 50 internationalen Einzel-
Y studien ergab sich eine globale IFR von 0,24 Prozent und fiir unter
" 70:Jahrige von 0,04 Prozent.”

‘ Hielt deg renommierte Stanford:Professor die Glasgower Beob-
aclmungcn.nuhc.fuuelexanﬂ Oder hat er sie gar. vergessen? Durch
langjahrige Forschungen ist bekannt, dass Unterarten von hCoy,
IVA, IVB, hMPV, hPIV, hRSV, hRV, hAV und anderen Atemwegs-
viren zusammen auftreten und uns jeden Winter die Erkrankung

rgen mggmalerwelse alle zu§ammen

~ ggl:
B j Obwohl »Grippe« durch Dutzende unterschiedlicher Viren verur-
. sacht wird, fasst der Arzt alle in der Diagnose »Grippe« oder Akute
4 Saisonale Atemwegserkrankung (ARI plus ILI) zusammen. AR oder
* auchARE ist die Abkiirzung fiir Akute Respiratorische Erkrankung
I w ohne Fieber und [L] steht fiir sInfluenza-like Illness, fiir die Fille,
: = die mit Fieber einhergehen. Es wird dabei in der Praxis selten diffe-
.,  renziert, obnur einesder Viren eine Grippe-Erkrankung verursacht
hat oder ob sogar zwei oder mehr Viren gemeinsam die Symptomatik
ausgelost haben. Schon aus logischen Griinden kann deshalb zum
Beispiel die Menge der an Corona Erkrankten nicht groﬁer seir
die der Grippe-Kranken. Wohl aber kann man innerhalb de e-
Toten%scham w1e viele. unterschledhche Viren und welche

Alsawudwhn‘akmmwcgsﬁemmkungmahnhmvcrfah-
ren wie bei den Opfern von Verkehrsunféllen. Zur Berechnung der

Todesrate bei Autounfillen wird auch nicht unterschieden, ob die
Opfer bei einem Unfall mit einem Porsche, einem Toyota, einem
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- Volkswagen oder einem Peugeot zu Tode kamen. Noch eine Paral-
lele; Auch an Unfillen sind oft mehrere Fahrzeugmarken gleich-
zeitig beteilige

: : > be , dass zumindest bei statio-
nar behandelten Sauglmgen und Kmdern Coronaviren sehr oft mit
Influenza- und anderen Viren einhergehen. Es gibt Hinweise darauf,
dass in fast der Hilfte der Fille, in denen Coronaviren gefunden

- werden, auch andere Virusspezies pathogenetische Co-Faktoren

sein konnten (siche einige grob gesammelte Quellen zum Herunter-
- laden auf meiner Homepage?°).

. Zur Beurteilung der aktuellen Situation sollten wir also immer die

- Tatsache beriicksichtigen, dass viele Fille von ILI oder ARI gleich-
- zeitig von SARS-CoV-2 und anderen Virusarten ausgelost werden

- konnen. Ich habe den Eindruck, dass viele Wissenschaftler. durch

Porsches, pardon, durch SARS-CoV.-2.in.ihrer Aufmerksamkeit

gefangen sind. Wenn andere Viren einen gewissen Anteil an den

- Todesfillen hitten, die derzeit COVID-19 zugeschtieben werden,
- wire die Sterblichkeit bei »Corona«Infektionen noch geringer.

Nochmals; Da Coronaviren immer einen Teil der »Grippe«-Infek-
tionen ausmachen, ist es schon logisch unméglich, dass ihr Anteil

- grofier wird als der aller Atemwegsviren zusammen. Das lieffe dann

~ die Ergebnisse von P. A. Ioannidis in einem noch giinstigeren L1cht
- erscheinen. :

'LAUSE UND FLOHE

- Bei vielen grippalen Infekten spielen also humane Metapneumovi-

ren, Respiratorische Synzytiumviren oder Parainfluenzaviren und

~ andere ebenfalls eine Rolle. Das w1rd bc1 der derzemgen Teststrategle
vollig mlssachtet s ‘ t, kann
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Bei Husten, Schnupfen, Hals- und Gliederschmerzen suchen aber
derzeit alle nur noch nach einem einzigen Virus. Ist der PCR-Test
positiv, nehmen die »Mafinahmenc ihren Lauf. Jg sogenannten

DPandemicsZeiten wird yolligverdeingt, dass an grippalen Infekten
sehrafemehrereVinsarenalslibalaiserbaailigt sind.

Damit will ich jetzt aber nicht noch mehr Testungen fordern,
sondern nur bewusst machen, dass es auflerhalb von wissenschaft-
lichen Studien iiberhaupt keinen Sinn macht, nach einer einzigen
Virusart zu suchen. Uber 100 verschiedene Grippeviren machen
dhnliche Beschwerden und mit vertretbarem Aufwand kénnten
wir derzeit ohnehin nicht mehr als 20 davon im normalen Medi-
zinbetrieb nachweisen. Zudem macht eine solche Differenzierung
keinen Unterschied in der Behandlung oder bei der Vermeidung

von Ansteckungen. »Grippe« oder »grippaler Infekte reicht als Dia-
gnose deshalb meistens vollig aus.

Die geschilderten Zusammenhiinge sind iibrigens extrem bedeut-
sam in der Diskussion um jede Impfung oder Immunisierung gegen
solche saisonalen Erreger. Da diese in circa 10 bis 20 Prozent der Fille
und bei Kindern bis zu 50 Prozent der Fille gemeinsam aktiv sind,
sich manchmal gegenseitig verstirken und manchmal miteinander
konkurrieren, kann derzeit niemand evidenzbasiert den Nutzen einer
Impfung gegen saisonale Atemwegserreger vorhersagen.

Seltsamerweise sir seit dem Friihjahr 2020 und
bis ins Jahr 2021 hinein. mch;; nur in Deutschland fast vollig ver-
schwunden. Beim Vergleich der Sentinel-Werte vom. Vorwinter, als

" etwa 20.000 Influenza:Falle labortechnisch nachgewiesen wurden,

findet das RKI im zweiten Corona-Winter nur vereinzelte oder gar
keine Influenzaviren mehr. Wo sind sie nur gebheben?

Einige sogenannte Faktenchecker lobten sogleich linientreu den
Erfolg der Infektionsschutzmafinahmen und fachsimpelten iiber
das Priventionsparadox. Weshalb die Praventionsmafinahmen nur
bei Influenza und - weil Faktenchecker ja an die PCR-Ergebnisse
glauben - nicht auch bei Coronaviren zum Verschwinden gefiihrt
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haben sollen, dafiir hatte sich offenbar kein plausibles Narrativ
finden lassen.

Der Epidemiologe Knut Wittkowski meinte in einem Inter-
view?2 Ende Dezember 2020, méglicherweise wiirde eine ganze
Reihe, vielleicht sogar der groite Teil von Influenza-Féllen wegen
der Tests unter COVID-19 laufen. Wittkowski duflerte auch, es

gibe keine Evidenz dafiir, dass die Masken die Influenza gestoppt

hitten, denn dann hitten sie die etwas grofleren SARS-CoV-2 erst /00 hm

recht stoppen miissen. Fiir die Hypothese, dass das Maske-Tragen
die Ubertragung von Influenza wirksam reduziert, hatte auch die
Weltgesundheitsorganisation in einer Studie aus dem Jahr 2019
keine Beweise gefunden.

UBER DEN ANGEMESSENEN UMGANG MIT VIREN
Rhinoviren, Adenoviren, Metapneumoviren, Coronavii‘en, RS-Viren,
Influenza- oder Parainfluenzaviren und weitere Viren machen alle
recht dhnliche Krankheitsbilder. Nach der Infektion spiiren wir sie
zuerst in den oberen Atemwegen, in der Nase (Schnupfen, Niesen),
im Rachen (Kratzen und Wundsein) oder in den oberen Luftrohren-
abschnitten und dem Kehlkopf (Husten und Heiserkeit). Gegen diese
Viren gibt es keine Antibiotika, sondern nur die iibliche sympto-
matische Therapie. Antibiotika wirken allein gegen Bakterien, dié
in manchen Fillen beteiligt sind, und auch die Grippe-Impfung
richtet sich nur gegen den kleinen Eeil der Influenzaviren.

Da die Stirke einer Infektion aber auch von der Menge der
Erreger abhiingt, konnen wir einerseits unser vielleicht iiberfordertes
Immunsystem durch Mittel entlasten, welche die Viruslast bezie-
hungsweise die Infektionsdosis reduzieren. Andererseits kénnen auf
das Immunsystem wirkende Stoffe, wie die Vitamine D und C, oder
die sogenannte orthomolekulare Substitution systemisch wirken
und das Immunsystem bei seiner Arbeit unterstiitzen.
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