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1. Halal- és betegségokok

2017-ben 6sszesen 56 milli6 ember hunyt el. A kovetkez6 abra mutatja, mibe haltak bele.
Number of deaths by cause, World, 2017

Cardiovascular diseases 17.79 million
Cancers I ©56 million
Respiratory diseases I 3.91 million
Lower respiratory infections I 2 56 million
Dementia | 2.51 million
Digestive diseases N 2 38 million
Neonatal disorders [ .78 million
Diarrheal diseases M 1.57 million
Diabetes I 1.37 million
Liver diseases [ 1.32 million
Road injuries [ 1.24 million
Kidney disease [ 1.23 million
Tuberculosis [ 1.18 million
HIV/AIDS [l 954,492
Suicide [l 793,823

Malaria |l 619,827
Homicide |l 405,346
Parkinson disease i 340,639
Drowning Wl 295,210
Meningitis |l 288,021
Nutritional deficiencies |§ 269,997
Protein-energy malnutrition J§ 231,771
Maternal disorders Jj 193,639
Alcohol use disorders || 184,934
Drug use disorders || 166,613
Conflict | 129,720
Hepatitis | 126,391
Fire | 120,632
Poisonings | 72,371
Heat (hot and cold exposure) | 53,350
Terrorism | 26,445
Natural disasters | 9,603

0 2 million 6 million 10 million 14 million

Source: IHME, Global Burden of Disease OurWorldInData.org/causes-of-death « CC BY

Egy masik nem emlitett vezetd halalok az orvosi eredetii betegségek, vagyis olyan ha-
lalok, amiket gondatlan orvosi kezelések okoztak, beleértve az orvosi mithibakat. Egy 2006-0s
jelentés szerint az orvosi eredetii halalok szama az USA-ban kb. 784.000/év, ami a vezet6 ha-
lalokka teszi, megel6zve a szivinfarktust és a rakot (Null et al., 2006). Nem valoszinii, hogy a
helyzet nagyon eltérd lenne mas orszagokban, ahol a nyugati orvoslas uralkodik. A paciensek-
nek valo artas ezen jarvanya sulyos botrany, de a kormanyzati egészségiigyi szervek nagymér-
tékben nem vesznek rola tudomast.

A WHO a COVID-19 vilagjarvany 2020 marcius 11-én jelentette be. A hivatalos elhalé-
lozasok szama a COVID-19-t61 (koronavirus betegség) elérte az 1.6 millio embert 2020 dec-
ember kozepére. Ez a szam azonban jelentdsen felduzzasztott, nem tesz kiilonbséget azon ese-
tek kozott, amikben egy masik betegség az elsédleges halalok, egyes orszagokban még az au-
tobalesetben vagy 16tt seb miatt elhunytakat is ,,koronavirus aldozatnak™ mindsitenek. Egyes
,,COVID-19 elhalalozasok™ orvosi félre kezelések: példaul azt talaltak, hogy csdvek ledugasa
leszedalt paciensek torkan keresztiil a tiidejiikbe a 1égzés segitése c€ljabol (intubacio) tovabbi
sériiléseket okozhat a tiiddknek. (l4sd 8. fejezet). Osszehasonlitisként, egy rosszabb szezondlis
influenza 650 ezer emberrel végezhet. Ahogyan a fenti diagram mutatja, 2017-ben 6.47 millid
ember halt meg 1éguti betegségben vagy fertdzésben, de barmilyen média-hisztéria és szenza-
cidhajhészas nélkiil.

Szamos orvosszakértd vilagszerte felszolalt a hatésagoknak a jarvanyra adott intézkedé-
sei ellen, és a f6 kockazatot jelentd csoportok (kiilondsen az iddsek) védelmére szdlitott fel az
egész népességgel szemben (swprs.org; evidencenotfear.com). A gazdasagi recesszio, ami a
bevezetett intézkedések okoznak, valoszinilileg félmilliardnal tobb embert taszitanak a nincste-
lenségbe (oxfam.org), és eredményeznek 1d6 el6tti elhalalozasok millidit az el6ttiink allo évek-
ben (thepriceofpanic.com). A tuberkulézis programok szétesésétél onmagaban 1.4 millié to-
vabbi elhalalozast varnak a kovetkez6 6t évben (wiley.com). Egy vezeté UK allami tudomanyos
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tanacsado beismerte augusztusban: ,,A lezards panikintézkedés volt, és ugy hiszem, a torténe-
lem azt fogja megallapitani, hogy a COVID-19 kontrolalasara tett kisérlet a lezarason keresztiil
egy hatalmas hiba volt globalis 1éptékben, a kezelés rosszabb volt, mint a betegség” (exp-
ress.co.uk). Oktober elején, szembesiilve az egyre er6sodé tudomanyos ellenallassal, a WHO a
COVID-19-cel kapcsolatos specialis ajanlasa meghatralt, és arra biztatta a vilag vezetdit, hogy
ne haszndljak a lezarasokat elsddleges modszerként a virus kontroldlasara, az emberek életére
tett katasztrofalis hatas miatt, beleértve a globalis szegénység €s a gyermekéhezés megdupla-
z6dasat (youtube.com).

2018-ban 1,5 millié ember halt meg TBC-ben (who.int). Az ezért a betegségért felelésnek
vélt korokozot elészor Robert Koch fedezte fel 1882-ben, 6 ,.tubercle bacilusnak™ nevezte el,
most pedig Mycobacterium tuberculosis-ként ismerjiik. A munkéja nagy 16kést adott a beteg-
ségek baktérium-elméletének, amely szemben allt az uralkod6 artalmas kigdzolgés elmélettel
— azzal az elképzeléssel, hogy a betegségeket a levegdben levd artalmas kigdzolgés jelenléte
okozza, ami egy mérgez6 g6z, amely rothado anyag részecskéit tartalmazza, és amit biidos szag
jellemez. Az a tény, hogy a szegény, mocskos és biizos varosi kornyékek, amiket a gyors ipa-
rosodas €s varosiasodas teremtett meg, hajlamosak voltak betegségek ¢€s jarvanyok gocpontja-
iva valni, tdmogattak ezt az elméletet, amely a kdozépkorbol eredt.

Azt az allitast, hogy a tuberculosis mycobacterium okozza a TBC-t, cafolja az a tény,
hogy ezt a baktériumot soha nem talaltdk meg a betegség korai fazisaiban, és az esetek 50%
hianyzik, valamint, hogy ezzel a baktériummal megfert6zott emberek 85-95%-a nem fejleszt Ki
TBC-t, és azt sem magyarazta meg soha senki, hogyan okozza a TBC kiilonboz6 tiineteit (Les-
ter & Parker, 2019, ch. 4). G. de Purucker azt mondja, hogy a mikrobak nem a betegségek
els6dleges okai, hanem a test megbetegedett allapotanak az eredményei, és szemetesekként mi-
kodnek (Esoteric Teachings, 8:62-3; Health and disease).

Mindenkinek szdmtalan mikrobdja van a testén ¢és a testében. Az emberi test mintegy 37,2
billio sejtbol all, és legalabb 38 billio baktériumot és tobb, mint 380 billio virust tartalmaz. Sok
virus ,,megfert6zi” a baktériumokat, ezeket bakteriofagoknak (baktérium 616 virusoknak) ne-
vezziik, amelyeknek a funkcidja bizonytalan (theconversation.com). Az emésztszerveink SOk
billi6 mikrdba sejtnek biztositanak szallast, és a betegségek egy tartomanya ezeknek a bél-mik-
robaknak az Osszetételében és funkcidjdban jelentkezé egyensulytalansagokkal kapcsolatos
(Lynch & Pedersen, 2016). Azt mondjak, minden nap tobb, mint 100 milli6 virust 1élegziink be
(mrc-Imb.cam.ac.uk), és minden gramm emberi székletben t6bb, mint egybillié baktérium és
egybillio virus részecske van (ncbi.nlm.nih.gov). A jo egészség azt jelenti, hogy szimbidzisban
éliink a testiinkben levé oriasi mikroba-6koszisztémaval. Az emberi mikrobiologia a kutatasok
¢lvonalbeli teriilete, és ennek szimbiotikus kolcsonhatasai ellent mondanak ,,a virusokkal, mint
korokozokkal kapcsolatos egyistenhivé nézetnek™ (Virgin, 2014).

H.P. Blavatsky egy teozofiai nézépontot mutat be:

A tudomany azt tanitja, hogy mind az €16, mind a halott ember és allat testében sok szaz
kiilonboz6 fajtaju baktérium nyiizség, hogy minden lélegzetiinkkel kiviilrél mikrobdk bedzon-
1¢ése, beliilrdl pedig a leukomak, erobak, anarobdk, és még ki tudja, mi fenyeget benniinket. De
odaig még soha nem jutott el a tudomany, hogy az okkult tanitassal egyetértve azt allitsa, hogy
a testiink — ahogyan az allatoké, a novényeké és a kdzeteké is — olyan Iényekbdl épiil fel, ame-
lyeket — nagyobb fajaikat kivéve — a mikroszkop sem fedezhet fel... Minden részecske — akar
szervesnek, akar szervetlennek mondjak — egy élet. A vildgegyetem minden atomja €s moleku-
laja az ilyen formak szamara életado is, halalhozo is, mivel az atomok felhalmozdodasa vilag-
egyetemeket és rovid ¢€letl testeket épit fel, amelyek készek befogadni vandorld lelket, és mivel
orokkeé pusztitja és megvaltoztatja a formadkat, és a lelkeket tovabb vandoroltatja ideiglenes
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hajlékukbol. Teremt €s gyilkol, on-teremtd és on-pusztitd. Az idOben €s a térben minden pilla-
natban létrehozza és megsemmisiti a rejtélyek rejtélyét, az ember, az allat vagy a ndvény élo
testét. Egyarant szl életet és halalt... (Titkos Tanités 1.)

Hozzéteszi, hogy ezek a ,lathatatlan teremtok €s pusztitok™, amiket pontatlanul ,,;mik-
robaknak” neveznek, érintettek minden fiziologiai valtozasban, beleértve a patologikus jelen-
ségeket €s a betegségeket. Megkiilonbozteti a tudomany mikrdbait attol, amiket , tiizes életek-
nek” nevez.

A ,tlizes életek” az anyagi sik hetedik és legmagasabb alosztalyat jelentik, és egyedileg
megfelelnek az univerzum Egy Eletének, bar csak azon a sikon. A tudomény mikrobai a maso-
dik sik elsd és legalsobb alosztalyat jelentik — vagyis az anyagi prdndt (vagy életet). Az ember
fizikai teste teljes szerkezetvaltozason megy keresztiil minden hetedik évben, a pusztulasa és
megtartasa pedig a tiizes €letek, mint ,,pusztitok” és ,,&piték™ valtakozoé funkcidjanak koszon-
het6. Vannak ,,épit6k”, amelyek dnmagukat felaldozva vitalitas formajaban megfékezik a mik-
robak rombolo hatésat, és azzal, hogy ellatjak a mikrobdkat azzal, amire sziikségiik van, kény-
szeritik azokat korlatok k6zé szoritva, hogy megépitsék az anyagi testet és annak sejtjeit. Ezek
a ,,pusztitok™ is, amikor a korlatozas megsziinik, és a mikrobadk nem kapnak tdmogatast a vitalis
¢épitd energiaval, el tudnak burjanzani rombol6 kozegekként. (Titkos Tanités, 1.)

A fizikai egészség megkdveteli az egyensulyt és a harmoéniat azon folyamatok kozott,
amelyek a testet épitik és fenntartjak, és azok kozott, amelyek lebontjak és eltavolitjdk a testi
alkotoelemeket. Ha ez az egyensuly felborul, rossz egészégi allapot és betegség az eredmény.
Minél erésebb az immunrendszer, annal inkdbb képes megvédeni a testet a méreganyagoktol és
egyeb artalmas behatasoktol.

Hivatkozasok

Dawn Lester and David Parker, What Really Makes You 111? Why everything you thought you knew about
disease is wrong, 2019, Kindle ed.

S.V. Lynch and O. Pedersen, ‘The human intestinal microbiome in health and disease’, New England Journal
of Medicine, v. 375, no. 24, 2016, pp. 2369-79, medicinainternaelsalvador.com.

Gary Null et al., Death by Medicine, 2006, lifeextension.com.

Herbert W. Virgin, ‘The virome in mammalian physiology and disease’, Cell, v. 157, no. 1, 2014, pp. 142-

50, ncbi.nlm.nih.gov.

2. Blavatsky: ézon és influenza

A ,,The last song of the swan” [A hattyu utolsé éneke] (1890. feb. Blavatsky Collected
Writings 12:104-16) H.P. Blavatsky megjegyzéseket fiiz az 1889-90-es influenza jarvanyhoz —
amit ,,azsiai influenzanak” vagy ,,orosz influenzanak” is ismeriink —, ami akkor tombolt, és
végiil kb. egymillio embert 6lt meg vilagszerte. Ramutat, hogy az az influenzajarvany (amit
nathalaznak is neveztek) évszdzadokkal azeldtt el6fordult Eurdpaban, hogy a kolera eldszor
megjelent. 1510 és 1850 kozott tobb, mint 300 influenzajarvany volt, mind altalanos, mind he-
lyi, stulyos vagy gyenge. Az akkori jarvanyra utalva ezt irja:

A kiilonleges gyorsasdg, amivel terjed, Bécsben elnyerte a Blitz Catarrh elnevezést.
Semmi koze sincs a kozonséges nathdhoz, amit olyan konnyen elkapunk hideg és nedves ido-
jarasban, és ugy tlinik, semmilyen kiilonleges betegséget nem okoz, amit lokalizalhatni lehetne,
éppen csak végzetes hatasa van az idegrendszerre, kiillondsen a tiidoére. Az influenza éltal oko-
zott elhaldlozéasok tobbsége tiidobénuléas kdvetkezménye. ..

Egy betegség, ami jarvanyos, viszont nem fert6z6, amely mindenhol terjed, tiszta és pisz-
kos helyeken, higiénikus és nem higiénikus helyszineken egyarant, ezért nagyon nyilvanvalo,
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hogy nincs sziikség kiindulasi fertézési gocokra, egy jarvany, ami azonnal ugy terjed, mint egy
Iégaramlas, beboritva egyész orszagokat és vilagrészeket... - egy ilyen betegséget nem lehet
Osszehasonlitani a kdzonséges tipust jarvanyokkal, mint példdul a koleraval. Nem is lehet ugy
tekinteni, mint amit ¢é16skodék vagy mikroszkopikus méretii ilyen vagy olyan mikrobak okoz-
nak... Nem ugy tiinik ezért, mintha az influenzat kivalté okok inkabb kozmikusak, mint bakte-
ridlisak lennének, és hogy azokat inkabb a légkoriinkben lezajlé abnormalis valtozasokban kel-
lene keresni, amik majdnem Osszezavartak és megkeverték az évszakokat szerte a bolygon az
elmult néhdny évben, mint barmi masban?

Minden ilyen rejtélyes jarvany, mint a jelenlegi influenza, az 6zonnak a levegdében torténd
feldasulasanak koszonhetd. (pp. 108-9)

Egy oxigén molekula két oxigén atombol all (Oz), de az oxigén létezhet egy nehezebb,
labilis, de er6sen mérgez6 formaban, 6zonként, ami harom oxigén atomot tartalmaz (O3).
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Az 6zon egy erds oxidans, amely irritalhatja a 1égutakat.

Blavatsky igy folytatja:

Ez valdsziniileg érthetdvé teszi az influenza eldzetes tiineteit. Kiilonleges gyorsasaggal
leszallva és szétterjedve a f6ldon, az oxigén természetesen még erésebb égést hoz 1étre, ezért
van szOrnyti hémérséklet a paciens testében, és bénulnak meg az inkabb gyenge tiidok. A tudo-
many ezt mondja az 6zonnal kapcsolatban: ,,Ez az utobbinak a felhalmozodasa a levegdben
levo elektromossag erdteljes 6sztonzo hatasara, amely az ideges tipusu emberekben azt a meg-
magyarazhatatlan félelemérzetet és depressziot kelti, amit olyan gyakran megtapasztalnak vihar
elott.” Majd: ,,a légkdrben levé 6zon mennyisége a tudomany altal még nem ismert torvények
szerint valtozik az iddjarasi koriilmények valtozasaval.” Nagy bolcsen azt mondjak, hogy bizo-
nyos mennyiségii 6zonra sziikség van 1égzési célokbol és a vérkeringéshez. Masrészt, ,,a til sok
6zon irritalja a 1égzdészerveket, és ha tillépi az 1%-ot a levegdben, megdli azt, aki belélegzi.”
(p. 110)

Ezutan azt mondja, hogy a ,,valddi 6zon” az ,életelixir”, és a Titkos Tanitdasra utal tobb
informacioért. Végiil ezt irja: ,,egyszer egy azsiai orszagot — jelenleg Kina — biinbakként felal-
doztak FOHAT biinének, és annak talsagosan aktiv kovetkezményének”.

Blavatsky azt mondja, hogy alkimiai eszk6zokkel (beleértve a hang segitségét) lehet at-
alakitani az oxigént 6zonna, és ,.tiszta allapotaba” hozni, ezaltal 1étrehozva egy gyakorlati ,,élet-
elixirt” (Titkos Tanitas 1.). Ez a tipust ,,0zon” feltdmaszthat egy ember vagy allatot, amelynek
az asztralis teste helyrehozhatatlanul még nem valt el a fizikai testtd] a kozottiik levé magneti-
kus fonal elszakadasa miatt. Hozzateszi: ,,Olyan emberként, akit haromszor mentettek meg a

halaltol ezzel az erével, az ironak ezzel kapcsolatban személyes tudast kell tulajdonitani” (TT
I1. 1asd: Cranston, 1994, pp. 229-31).



Ezoterikusan a hidrogén megfelel a kama-rupa-nak (,,vagytest”, alsé elme), a nitrogén az
asztralis modelltestnek, az oxigén (,,az ¢életadd gdz”) a prandnak, vagy életenergianak, a szén
pedig a stirt fizikai testnek (TT VI.) A ,,geoldgia el6tti korokban™ (amikor a f6ld éterikusabb
volt), a hidrogént és az oxigént — ,,amik belecsepegtetik az élet tlizét az ’anyaba’ [az alvd
anyagba] inkubacioval — szellemnek nevezziik, vagyis ,,annak a noumenonjdanak, ami legstiribb
formajaban oxigénné, hidrogénné és nitrogénné valik a foldon”. A nitrogén ,.egy fold-sziilte
kotdanyag mas gazok és folyadékok egyesitéséhez, és egyfajta szivacsként szolgél arra, hogy
magaban hordozza az élet 1¢élegzetét — a tiszta levegdt” —, amelyet ,,ha alkimiai modon szétva-
lasztunk, megkapjuk az élet szellemét és annak elixirjét” (TT VI.) Blavatsky hangsulyozza,
hogy ,,A modern kémikusok 6zonja méreg, dsszehasonlitva a valodi egyetemes oldoszerrel”
(TT L). Amikor az 6zon és az influenza k6zo6tti kapcsolatrol beszél, az utalasa a fohatra (a
természet belso erdire) és ,,annak tulsagosan aktiv teremtményére”, ramutat arra a tényre, hogy
a testet legyengitheti és megsemmisitheti az ¢leterd tultengése.

Az ,,orosz influenza” jarvany végzetesnek bizonyult Blavatsky szamara. A jarvany 0jboli
megjelenése 1891 elején érte el Angliat. Blavatsky akkor Londonban élt, aprilis 25-én kapta el
az influenzat, és majus 8-an halt meg. (Az 1889-es jarvanyrol tobb informacidt az 5. fejezetben

talalnak.)
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Az influenza halalozasi aranya Sheffield-ben (Eszak-Anglia), 1891 tavasz-nyar. (acade-
mic.oup.com)
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3. Richter: idoéjaras, 6zon és jarvanyok

1912-ben Henry T. Edge publikalt egy cikket ,,Influenza és 6zon; a tudomany H.P. Blavatsky
Utmutatasat koveti” cimmel (Theosophical Path, v. 2, no. 3, March 1912, pp. 153-8), amelyben meg-
vilagitotta Blavatsky nézeteit az 6zonrol és az influenzarol, és hasonld nézeteket is idézett, amiket C.M.
Richter MD ismertetett egy tudomanyos magazinban. Richter cikke, amire Edge utal: ,,A tiid6gyulladas,
a natha és a bélhurut jarvany egyidejii és ciklikus megjelenése az északi féltekén, és ezek egybeesése a
nap aktivitasi ciklusokkal”, Journal of the American Medical Association, v. 57, no. 25, Dec. 1911,
pp. 1964-7.

Edge a kovetkezOképpen Osszegzi Richter nézetét:

A tiidégyulladas és natha jarvanyok nem csupan a hideg id6jaras velejardi. Az északi féltekén az
anticikloni iddjarastol [magas 1égkdri nyomashoz kapcsolodo jo idd], a nyartol és a téltdl fiigg, nem
pedig a hideg id6t61. Hasonloképpen, a bélhurutos [gyomor-bél] betegség jarvanyai nem a forro id6ja-
rastol, hanem cikloni koériilményektdl [alacsony 1égkori nyomashoz kapesolodo rossz id6] fligg.
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A tiid6gyulladas és a natha a tal sok oxigénnek, kiilondsen az 6zonnak kdszonhetd. Az anticikloni
koriilmények novelhetik a levegdben levo oxigén mennyiségét, vagyis a novekvo légnyomas vagy szél-
erd azt eredményezi, hogy tobb oxigén 1ép be a rendszerbe.

Nem csak az anticikloni koriilmények okoznak 6zon novekedést, hanem a naptevékenység is, a
natha és a tiildégyulladas jarvanyok a napfolt ciklusokat kovetik, mint ahogyan az emésztészervi beteg-
ség jarvanyai is.

E kovetkeztetések alatamasztasara a szerz6 [vagyis Richter] szdmos diagramot mutat be, amelyek
a nyomas, a naptevékenység €s a jarvanyok koriilményeit abrazoljak olyan tavoli helyeken, mint San
Francisco és Berlin. Ezek azt mutatjak, hogy az anticikloni kériilmények egybeesnek a natha panaszok-
kal, a cikloniak pedig az emésztorendszeri tiinetekkel, viszont, hogy néha a nap hatasa uralkodik a nyo-
mas hatasa folott. Magyarazatot keresve arra a tényre, hogy mind az anticikloni koériilmények, mind a
napfolt minimum peridédusai nathaval jarnak, a szerzot arra vezette, hogy vizsgalja a rendszerben levo
tul sok oxigén vagy 6zon hatdsat. Szakértoket idéz arra a hatasra, hogy a tul sok oxigén belélegzése
tiidogyulladast okozhat. Egy maximalis légnyomas megndvekedett mennyiségli oxigént visz a tiidokbe.

Richter azt allitja, hogy mivel az 6zont az ultraibolya fény hozza létre a hideg, szaraz oxigénbdl,
ezért a kiils6 1égkdrben levé 6zon mennyisége valtozik a Nap altal kibocsatott ultraibolya sugarzassal.
Idézi a kovetkezot:

Amikor ez az ultraibolya napsugarzas minimumon van, vélhetden napfolt maximum idején, a
1égkor felso rétegeiben levd 6zon mennyisége minimumon lesz, hacsak valamilyen mas folyamat (északi
fényszeri kistilések) fenn nem tartjak azt. Masrészrol, az ultraibolya sugarzas maximumakor, vélhetéen
napfolt minimum idején, az 6zon mennyisége maximumon lesz.

Itt feltételezi, hogy a napfolttevékenység egybeesik a magas ultraibolya sugarzasi szintekkel, és
ezért a magas 6zon szintekkel. Ez azonban tévedés: a magasabb ultraibolya sugarzasi szintek magas
napfolttevékenység alatt fordulnak el6 (lasd 4. fejezet). Mindenesetre Richter altal javasolt korrelacio
az alacsony napfoltszdmok, a magas légnyomas és a magas influenzas halalozasi arany kdzott nem tul-
sagosan meggy6z0, ahogyan a cikkébdl vett alabbi dbrak mutatjak:



Fent: Nafoltteékenyég és lég(’iservi elhalélzsok |
Lent: Napfolttevékenység és 1égnyomas (balra) és elhalalozasok hét varosban és Olaszorszag-

ban (jobbra).
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Edge igy folytatja:

San Francisco ugy tlinik, gyakorlatilag immunis a bélhurut jarvannyal szemben, még a
forr6 idészakokban is. Berlinben ezek a jarvanyok a nyar melegében jelennek meg, de a hdmér-
séklettel nem ardnyosan. Viszont a cikloni koriilmények megmagyardzzak ezeket a hatasokat.
Mas esetekben, kiilonosen az 1831-5-6s 1889-es influenza jarvany soran a nyomas abnormali-
san magas volt, és a naptevékenység alacsony volt.

gy megbizhato forras alapjan azt mondja, hogy ez a kétfajta jarvany egymast koveti, és
kovetik az 6zonnal kapcsolatos koriilményeket, ezeket a koriilményeket akar a nyomas, akar a
napfoltok, akar mindkettd hatdrozza meg. ...

Ugy tiinhet, hogy az influenza egy megtisztito behatés, a tiszta és vitalizalo levegd hul-
lama hirtelen megérkezésének kovetkeztében, amely elégeti a rendszerben levo felhalmozddott
szemetet. Ha az egészségi allapot megrendiilt, a hullim a rendszert dllandoan legyengiilve hagy-
hatja, egyébként az elsd legyengitd hatasait egy novekedés koveti. Az influenza okdnak ezért a
rossz allapotokat kell tekinteni, amiket korabban megengedtiink uralkodéva valni, és nem a
hullamot, amely felszinre hozza azok eredményeit.

10 évvel késobb Richter publikalt egy hosszl cikket ,,Az influenza jarvanyok kifejlodése
bizonyos anticikloni idéjarasi koriilményektol fiigg” (Archives of Internal Medicine, v. 27, no.
3, 1921, pp. 361-86) cimmel. Ebben ismét azt allitja, hogy az influenzajarvanyok (pl. 1890,
1891, 1918, 1919 ¢és 1920-ban) ¢s a tiiddgyulladés jarvanyok csak magas nyomdsu idészakok-
ban fejlédnek ki, és hogy a naptevékenység dsszhangban van és kétségtelentil okozoja ezeknek
az id6szakoknak. Tovabba minden ilyen jarvany tobbé-kevésbé hirtelen tor ki hatrozottan ala-
csony légnyomas megérkezésének végén. Idéz adatokat Eszak-Amerikabol, Europabol és Azsi-
abol ennek alatdmasztasara. Vitatja a széles korben elterjedt nézetet, hogy a 1égzdszervi beteg-
ségek, amiket helyteleniil ,,hideg iddjarasi betegségeknek” neveznek, foleg a hdmérséklet és a
paratartalom fliggvényei. Hozzateszi:

Eszszerlinek téinik megvizsgalni a lehetéséget, hogy ilyen szokatlanul magas nyomasu
koriilmények kialakuldsa soran a 1égkor fizikai-kémiai természete, amely eléri tiidonket, olyan
modon valtozott-e meg, hogy tobbé vagy kevésbé végzetesen hathat rank. Vagy, annak feltéte-
lezésére kényszeriiliink, hogy az ilyen levegd egy virus hordozojava valt. Egy anticiklon leve-
gbje 10-20 km magassagbol ereszkedik le, €s természetesen eltérd tulajdonsdgokkal rendelke-
zik kiilonboz6 naptevékenységek soran. Amint elkezdddik az alacsony légnyomas, amely elvi-
szi toliink az anticikloni levegot, az influenza ¢és a tiidégyulladas csokkenni kezd. Nehéz 6ssz-
hangba hozni ezt a viselkedést ezen betegségek bakterialis eredetével (p. 380).

Ismét felveti az 6zonizacio lehetdségét: a napbol kibocsatott ultraibolya sugarzas meny-
nyisége az oxigénre hatva 6zont allit eld, és 6zont hoznak létre az északi fényszerii elektromos
kisiilések 1s, az 6zon magas koncentracidja pedig kiilondsen artalmas a légutak szdmara.

Richter abban az idben irt, amikor baktériumot vagy virust nem azonositottak az influ-
enza okaként. A ,,virus” fogalmat el6szor 1892-ben hasznaltak, és a korai XX. szazadban sok
virust ,,fedeztek fel”, vagy inkabb a 1étezésiikre kovetkeztettek, mivel semmi baktérium méretii
dolgot nem figyeltek meg, feltételezték, hogy valamiféle kisebb mikrobanak kell érintettnek
lennie (lasd 7. fejezet). Egy influenza virust el6szor az 1930-as években izolaltak, az elektron-
mikroszkop feltalaldsa utan. Az 6zont 1839-ben fedezték fel, egy kék-szintelen gaz volt, szaros,
klorszeri szaggal (az ,,0zon” a gérdg ozein, ,,szagolni” szobol ered). Richter a fenti cikkben
(385. 0ld.) ezt irja: ,,Okunk van feltételezni, hogy egyes anticiklonok levegéje szokatlan meny-
nyiségli 6zont tartalmaz szokatlan naptevékenység termékeként. Ha habozunk arra kdvetkez-
tetni, hogy az 6zon az influenza okozo6ja, mert a szagat és maga a gazt nem észleljiik a levegd-
ben, amit egy jarvany alatt belélegziink, akkor be kell vallanunk, hogy kisérlet sem tortént, hogy
megtalaljak.” Azt mondja, amire sziikség van, az ,,a levego kritikai elemzése a kiilonb6z6 1ég-
nyomas korliilmények kozott, kiillondsen a 1égzdszervek jarvanyos megbetegedése soran. Mas
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szavakkal, abban az id6ben nem alltak rendelkezésre 6zon adatok ennek a hipotézisnek az ala-
tdmasztdsara vagy cafolatara.

1939-ben Frederick Sargent publikalt egy cikket ,,Fels6 1éguti fertézések meteorologiai
tanulmanyozasa” cimen, (Bulletin of the American Meteorological Society, v. 20, 1939, pp.
141-7) az alcim ,,Interdiurnal changes of barometric pressure and the incidence of colds at the
Phillips Exeter Academy, Exeter, New Hampshire” volt. Ezt irja: ,,A heti atlagos 1égnyomas és
a heti atlagos [natha] megbetegedések kozotti korrelacio is azt jelzi altalanos modon, hogy a
nagynyomasu idészakok altalaban a tobb betegség idoszakaival vannak 6sszekdottetésben.” Egy
labjegyzetben utal Richter 1921-es cikkére, és ezt mondja: ,,A napi diagramjai [az influenzajar-
vanyok] nagyobb egybeesését mutatjak altaldban a nagyobb nyomasokkal, de Richter kovet-
keztetései €s elméletei részben helytelenek, mivel inkabb a nyomas szintjére utal, mint annak
valtozékonysagara, ami a legfontosabb, és olyan, mara hitelét vesztett hatasokra utal, mint az
6zon stb.”

Sargent allaspontja jobban dsszecseng a modern gondolkodassal:

Az ilyen adatok lehetdvé teszik annak a hipotézisnek a fejlesztését, hogy az iddjaras valtja
ki a klinikai tiinetek bizonyos rendszerességgel torténé megnyilvanulasat. Vagy, ezt a problé-
mat egy eltérd nézdpontbol szemlélve, a meteoroldgiai valtozas valdszinlileg csokkenti az
egyén ellenallasat, €s igy a lappang6 virus vagy betor, vagy meghatarozott tlineteket fejleszt,
vagy mindkettd. A felelds korokozok valdszintlileg mindig mindennaposak vagy latensek egy
olyan nem-izolalt k6zosségben, mint Exeter, ezért néhany meteoroldgiai vagy masfajta ser-
kentd (kimeriiltség, drogok, alkohol, tulfiités, mas betegségek, mas, atmeneti fertézés miatti
gyengeség vagy korabbi iddjarasi megterhelés) idonként bizonyos emberekben legyengiti a vé-
dekezd mechanizmust, és igy a mar jelen levd mikrobak betorése megtorténik. Erre az elkép-
zelésre analdgia a natha jol ismert hianya a sarki régiokban addig, amig az els6 tavasz hajéo meg
nem ¢érkezik korokozok ,,friss rakomanyaval”.

A normalis légnyomdasnal nagyobb nyomast levegd vagy oxigén belégzése, vagy légkori
nyomason nagyobb oxigénszintnek valo tartds kitettség hiperoxiahoz és oxigen-mérgezéshez
vezethet, artalmas hatasokkal a kdzponti idegrendszerre, a tiidokre és a szemekre. Az oxigén-
mérgezes olyan tiineteket eredményez, mint a tajékozodasi zavar, a 1égzési problémak és a ro-
vidlatas, €s felsértheti a sejthartyakat is. A kiegészit oxigén hasznélata (oxigénmaszkok) tiido-
sériiléshez vezethet.

Szamos modern tanulmany tamogatja az 6sszefiiggést a magas légnyomas ¢és az influenza
kozott. Példaul Guo et al. (2019) tanulmanyoztak a meteoroldgiai tényezok hatasat az influen-
zara gyerekek kozott Guangzhou-ban, egy szubtropusi kini varosban, és azt talaltak, hogy az
influenza kockazata novekedett a novekvo légnyomassal. Xiao et al. (2013) tanulmanyoztak a
kapcsolatot éghajlati valtozok és az influenza kozott Changsha kinai varosban 2009-ben, és azt
talaltal, hogy tobb beteg jelent meg alacsonyabb hdmérsékletii, nagyobb légnyomasu és alacso-
nyabb abszolut paratartalmu idészakokban (lasd az alabbi abrat).
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A modern nézet az, hogy az iddjarasi koriilmények hatassal vannak arra, hogy a virusok
milyen kdnnyen tudnak terjedni. E feltételezés mogott hizodo betegség mikroba-elméletét a 7.
fejezetben fogjuk vizsgalni.

Az oxidald er6t egyre inkdbb felismerik a betegségek széles skalaja mogott huzodo
mechanizmusként, kiilondsen a kronikus betegségeknél, mint a rak, a diabétesz, a szivbetegség
¢és az Alzheimer kor (Lester & Parker, 2019, chs. 7; medicalnewstoday.com). Az oxidalo er6 a
testben levo szabad gyokok €s antioxidansok egyensulytalansaga, €s sejt és szovet sériiléshez
vezethet. A szabad gyokok egy vagy tobb par nélkiili elektronnal rendelkezé molekulak, és ide
tartoznak az oxigént tartalmazé rendkiviil reaktiv kémiai fajtai. A test sejtjei szabad gyokoket
hoznak 1étre a normalis anyagcsere folyamatokban, de a tal sok szabad gydk termelését olyan
tényezok okozhatjak, mint a diéta, az életstilus, a kornyezeti szennyezok (pl. 6zon), a rovarirtok
¢és a sugarzas. Az antioxidansokat a sejtjeink termelik, de a gytimolcsok €s zoldségek szintén
sok alapvet6 antioxidanssal szolgalnak vitaminok és asvanyok formajaban.
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4. Modern tudomany: 6zon és egészség

Attekintés

A felszini 6zon olyan szennyez6 anyag, ami hozzajarul a rossz egészséghez, kiilondsen a
1éguti betegségekhez. Elfojtja a fotoszintézist is a ndvényzetben, alacsonyabb mezdgazdasagi
hozamokat eredményezve. Az USA Kornyezetvédelmi Ugyndksége (EPA) a kdvetkezd infor-
maciot teszi kozzé:

Az 6zon egyarant el6fordul a Fold fels6 1€gkorében és a felszinen. Az 6zon lehet j6 vagy
rossz, attdl fliggden, hogy hol taldlhatod. A sztratoszféra 6zonja, a j6 6zon a felsd 1égkorben
talalhato meg természetes modon, ahogy egy védoréteget képez, amely megdv a Nap artalmas
ultraibolya sugaraitol...

A felszini 6zon artalmas levegdszennyezd az emberekre és a kornyezetre kifejtett hatasai
miatt, és a f6 alkotorész a ,,szmogban”...

A troposzférai vagy felszini 6zon nem kdzvetleniil a levegébe sugdrzodik, hanem kémiai
reakciok hozzak 1étre nitrogén-oxidok (NOx) és illékony szerves dsszetevok (VOC) kozott. Ez
torténik, amikor az autdk, erémiivek, ipari kazanok, finomitdk, vegyi tizemek és mas forrasok
altal kibocsatott szennyezdk kémiai reakcioba 1épnek a napfény jelenlétében.
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NOx + VOC + Heat & Sunlight = Ozone
Ground-level or “bad” ozone is not emitted directly
into the air, but is created by chemical reactions
between NOx and VOCs in the presence

of heat & sunlight.

Emissions from
industrial facilities and electric
utilities, motor vehicle exhaust,

gasoline vapors, and chemical solvents are

some of the major sources of oxides of nitrogen
(NOx) and volatile organic compounds (VOC).

Az 6zon legvaldsziniibben forrd napos napokon ér el egészségtelen szintet varosi kornye-
zetben, de még hidegebb honapokban is érhet el magas szinteket. Az 6zont a szél is el tudja
szallitani nagy tavolsagra, igy még a vidéki teriileteken is tapasztalhaté magas 6zon szint.

Warmer Temperatures Mean Higher Ozone Levels

*.‘x- Winter Summer
-.,&, j

That's why ozone is more likely to affect your health during the summer.

(cdc.gov)
A belélegzett levegiben levo 6zon arthat az egészségiinknek. Az 6zont tartalmazo levegd

belégzése legkockazatosabb az asztmasokra, a gyerekekre, az idésekre és szabadban aktiv em-
berekre, kiilondsen a szabadban dolgozokra. Tovabba bizonyos genetikai jellemzokkel rendel-
kez6k és bizonyos tapanyagokat — mint a C és E vitamin — csokkentetten felvevé emberek na-
gyobb kockézatnak vannak kitéve az 6zon kitettségnek.

Az 6zon belégzése szamos egészségi problémat valthat ki, mint a mellkasi fajdalom, ko-
hogés, torokingerlés és 1éguti gyulladads. Csokkentheti a tiidokapacitast €s arthat a tiidoszove-
teknek is. Az 6zon sulyosbithatja a horghurutot, a tiid6tagulast és az asztmat, megnovekedett
orvosi kezeléshez vezetve. (epa.gov)
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Az 6zon okozhatja a 1égutak izmainak 0sszehuzodasat, becsapdazva a levegot a 1éghodlyagok-
ban. Ez zihalashoz ¢s 1égszomjhoz vezet. A jelenlegi (és torténelmi) levegdmindséget mutatd
vilagtérkép itt talalhato: https://waqgi.info.

A troposzféra és a sztratoszféra

A Fold legkorének 99.9%-at csak harom gaz alkotja: a nitrogén (78%), az oxigén (21%)
¢s az argon (0.9%). Minden mas 1égkori gz ezért eleny€szd mennyiségii.

Az éves atlagos hattér 6zon koncentracié az északi félteke mérsékelt égdvi zondjaban 20-
45 parts per billion (ppb) (20 ppb = 0.000002%) tartomanyban van, fiiggden a foldrajzi helytol,
magassagtol és az ember hatas mértékétdl (Vingarzan, 2004). Az északi félteként az éves 6zon-
ciklust egy tavaszi maximum jellemzi, méjusban elérve a csucsot, ami nagymértékben a meg-
novekedett napsugarzasnak koszonhetd, ami hat a tél folyaman felhalmozodott nitrogénoxidok
¢s szénhidrogének Osszletére.
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A sztratoszféra 6zonja oxigénbdl keletkezik ultraibolya fény és elektromos kisiilések ha-
tasara. Nem stabil gz, és gyorsan szétesik Oz-re. A troposzféra csupan 10% légkori 6zont tar-
talmaz, és a koncentracioja ndvekszik a tengerszint feletti magassaggal. Még a sztratoszféra
6zon rétegében is az 6zon koncentracid csak 2-8 parts per million (ppm), szemben az oxigén
210,000 ppm-jével. A napfolt ciklus minimuma soran a napbol érkez6 ultraibolya fény csokke-
nése az 6zon koncentracio enyhe csokkenéséhez (3-4%) vezet.

A jelenlegi 6zonszintek kb. kétszer magasabbak, mint szaz éve vagy még régebben vol-
tak, és lassan, folyamatosan emelkedtek az elmult néhany évtizedben. A felszini 6zon nem Kki-
zardlag emberi szennyez0 forrdsok eredménye. A sztratoszféra 6zonja lekeriilhet a troposzfé-
raba a felszin kozelébe, és 6zon keletkezhet akkor, amikor természetes nitrogénoxidok reakci-
oba Iépnek mocsarakbol, 1apokbol kibocsatott metannal vagy a ndvények éltal kibocsatott illé-
kony szerves Osszetevokkel. Az emberi hatds azonban emelheti a helyi 6zon koncentraciokat
100 ppb-ig vagy magasabbra, kiilondsen alacsony vagy kdzepes jovedelmii orszagok varosi
teriiletein. Mexico City-ben egyszer az 6zonszint elérte az 500 ppb-s tartomanyt, de ezt lecsok-
kentették a még mindig veszélyes 120-150 ppb-s szintre.

A WHO egy 50 ppb (8 oras atlag) 6zonszintet javasol, az Europai Unid 55 ppb-t, az EPA
pedig 70 ppb-t. Az EPA szerint az érzékeny emberekre rossz iranyba hathat a 40 ppb alacsony
6zon szint is.
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Az éatlagos nyari nappali felszini 6zon koncentraci6é dramaian valtozik vilagszerte.
A pontok 2010-14 ko6z6tt 4794 helyszinr6l vett adatokat jelenitenek meg. (ensia.com)

Kutatasi eredmények

Sok tanulmany mutatta ki, hogy mind az akut, mind a krénikus 6zonkitettség, kiilonosen
varosi teriileteken rossz iranyba hathat a 1égzési, vérkeringési és a kdzponti idegrendszerekre,
¢és hozz4jarul a korai elhaldlozashoz. E tanulmanyok tobbsége a kitettségi szinteket joval a 70
ppb-s EPA-szabvany ala htizza meg. (EDF, 2018).

Washam (2009) ezt irja:

A kornyezet-egészségiigyi tudosok régota azon toprengenek, hogy az influenzavirus fel-
erdsitheti a légszennyezés tiiddvel kapcsolatos hatédsait, vagy ennek az ellenkezdje. A 1égszeny-
nyezéshez hasonldan az influenza elsddlegesen a 1éguti rendszerre hat, a kornyezeti 1égszeny-
nyezOk pedig vagy csokkentik az ellenéllast a virusos fert6zéssel szemben, vagy hordozét biz-
tositanak, ami elOsegiti a virus szétterjedését, vagy mindketto.

Wong et al. (2009) igazolta ezt egy jarvanytani tanulmanyban a légszennyezés és az inf-
luenza aktivitas kolcsonhatdsair6l Hong Kongban. Azt talaltdk, hogy amikor az 6zonszintek
megemelkednek influenza idészakaban, t6bben szorultak korhazi kezelésre 1éguti betegséggel,
¢s magasabb halalozasi arany volt. Anenberg et al. (2010) szerint az emberi eredeti 6zon kb.

700 ezer (+ 300 ezer) léguti eredetii elhalalozasért felelds évente vilagszerte.
RS i o i J

e
8l

Az influenza az 6zonszennyezés egészségi hatasait rosszabbitani latszik Hong Kong-ban.
(ncbi.nlm.nih.gov)
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Mikozben az 6zont az oxidalo nyomas lehetséges kivaltdjaként ismerjiik, ami léguti gyul-
ladést, megndvekedett elhaldlozast és fertézésekre valo érzékenységet okoz, a pontos mecha-
nizmusa nem vilagos. Kesic et al. (2012) azt talaltak, hogy az 6zonkitettség megbontja az em-
beri légutakban levd protedz/antiprotedz egyensulyt, ami megndvekedett influenzaérzékeny-
séghez vezet. (A proteaz egy enzim, ami a katalizalja a proteinek lebontasat, mig az antiprote-
azok gatoljak a protedzok mukodését.) A protedz/antiprotedz egyensuly megbomlasa szamos
1égzbszervi betegséghez kapcesolodik, beleértve a kronikus tiidObetegséget, a tiidotagulast €és az
asztmat.

Kisebbségi hangokat is lehet hallani: Young et al. (2017) elemezték a levegd mindség
(6zon és apro részecskék [PM2.5]) és a 2000-2012 idészak kaliforniai napi elhalalozasai kozotti
kapcsolatot. Azt talaltdk, hogy a napi elhaladlozéasok valtozasai foleg az éven beliili idoponttal
vagy iddjarasi valtozokkal alltak osszefiiggésben, és nem volt szignifikans kapcsolat az 6zon-
nak vagy a PM2.5-tel. Arra kovetkeztettek, hogy ,,Ezek az eredmények megkérddjelezik azt a
széles korben elterjedt hitet, hogy a kapcsolat a levegd mindsége €s az akut haldlozasok kozott
oki/egyetemes kozeli.”

Gyodgyaszati és egyéb felhasznalas

Baktériumo616 hatasai miatt az 6zont lehet haszndlni viz fert6tlenitésére. Erds oxidalé ha-
tasai megfelel6vé teszik ivoviz, szennyviz és ipari viz kezelésére. Az oxidacio kozvetleniil el-
pusztitja a szennyezdket, a szinezd anyagokat, a szagokat és a mikroorganizmusokat anélkiil,
hogy artalmas Klorid-tartalmt melléktermékek keletkeznének. Erés antimikrobiotikus hatasai
miatt egyes korhazak 6zont haszndlnak kortermek fertotlenitésére €s orvosi eszkozok steriliza-
lasara.

Az bzon-terapiat sok éve hasznaljdk Eurdpaban, Egyiptomban és Kubaban, de sz¢les kor-
ben nem hasznaljak az USA-ban az érvényes szabalyozasok ¢€s a helytelen felhasznalastol vald
félelem miatt. Az 6zont szé€les kdrben hasznaljak a fogaszatban az allkapocs betegségeinek ke-
zelésére. A legaltalanosabb orvosi alkalmazas az 6zonos autohemoterapia, ami soran a paciens-
t01 vért vesznek, Kiteszik 6zon hatasanak, majd intravénasan visszainjekcidzzak. Az orvosi 6zon
be lehet juttatni a végbélen, a vaginan vagy a fiilon keresztiil, de soha nem a 1égutakon keresztiil.
Az 6zonozott vizet, amit kiilondsen a fogorvoslasban hasznalnak, sprayként vagy borogatasként
alkalmazzak. Az 6zon hatastalanitja a baktériumokat, virusokat, gombakat, élesztoket és proto-
zoakat, €s serkenti az oxigén-anyagcserét €s az immunrendszert. A kisdozisu orvosi 6zon fel-
hasznalas bizonyitott kiegészité mddszer kronikus gyulladasok kezelésére. Az 6zonterapidra
azt mondjéak, hogy jol miikddik fert6z6 betegségekre, immunrendszer leromlasara, érrendszeri
rendellenességekre, elfajulassal jard betegségekre, ortopéd esetekre, hiperurikémidra (tul sok
hugysav a vérben) és a reumatologiaban/iziileti gyulladasokra (Derco et al., 2018; Smith et al.,
2017; Elvis & Ekta, 2011).
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5. Influenzajarvanvok és a védooltas

Az 1889-90-es ,,orosz influenza” volt az elsé vilagjarvany, ami megjelent az 0sszekap-
csolodott vilagban: a 19 legnagyobb eurdpai orszagban — beleértve Oroszorszagot is — akkor
tobb kilométer vasutvonal volt, mint ma, és a transzatlanti utazas hajoval hat napnal kevesebb
volt. Ahogyan Blavatsky ramutat (1asd 2. fejezet), a jarvany egyarant érintette a gazdagokat €s
a szegényeket. Sok hires ember halt meg. Valojaban a Wikipedia magat Blavatskyt is a betegség
egyik ,,jelentds” aldozataként sorolja fel. Azt mondja, hogy a jarvany terjedése ,,0olyan, mint a
légaramlat”, és hogy nem voltak ,,fert6zési kozpontok, ahonnan kiindulhatott.”

Van némi bizonytalansag abban, honnan eredt a betegség. Az elsd esetek allitolag 1889.
majusban jelentek meg, harom, egymastdl jol elkiiloniild helyen: az iizbegisztani Buhardban,
az ENY-kanadai Athabasca-ban és Gronlandon. Juliusban influenzat jelentettek Philadelphia-
ban és Hillston-ban, egy tavoli ausztral varosban, augusztusban pedig a Balkanon. Oktober ko-
zepe kortil a betegség felbukkant a szibériai Tomszkban, oktober végén pedig megjelent Szent-
pétervaron, Oroszorszag eurdpai részén (Kempinska-Mirostawska & Wozniak-Kosek, 2013;
Firstenberg, 2017, ch. 7). Sok akadémikus figyelmen kiviil hagyja a jarvany bonyolult elkez-
dodését, és egyszerlien kijelentik, hogy Szentpétervaron kezdddott, és onnan terjed el vilag-
szerte emberrél-emberre valo fert6zodéssel. Példaul Valleron et al. (2010) ezt irjak: ,,A jarvany
gyorsan terjedt, csupan 4 honap alatt kdrbeért a bolygdn, a csticsat az USA-ban érte el, 70 nap-
pal az eredeti szentpétervari csucs utan. ... A halélozasi csticsot a december 1.-vel végzodo
héten érte el Szentpétervaron, december 22.-vel Németorszagban, januar 5.-vel Parizsban és
januar 12.-vel az USA-ban.” (Itt ellentmondas latszik: a december 1. és a januar 12. kozotti
1d6szak 42 nap, nem pedig 70, és a 70 nap nem egyenld 4 honappal.)

Az aldbbi dbran az 1889-es jarvany terjedését mutatjuk be a kontinentalis Europaban hat,
egymast kovetd idészakban. Minden mez6 egy vagy tobb hetes idGtartamra utal, amit a naptar
mutat. A piros pontok jelzik a haldlozasi csucsok helyszineit az adott idészakban. A z61d pontok
olyan varosokat jeleznek, amik mar tal vannak a halalozasi cstucson. (Valleron et al., 2010, fig.
1)

Még ebben az egyszeriisitett szcenarioban is a betegségnek gyorsabban kellett haladnia,
mint a kor vonatjai és hajoi. Tovabba, amikorra a betegség elérte Moszkvat és Szentpétervart
oktober 3. vagy 4. hetében, akkorra mar influenzat jelentettek Durban-ban (Dél-Afrika) és Edin-
burgh-ban (Skdcia). Novemberben jelentették New Brunswick-ben (Kanada), Kairoban, Pa-
rizsban, Berlinben ¢és Jamaican. Londont (Ontario) december 4.-én érte el, Stockholmot decem-
ber 9.-én, New Yorkot december 11.-én, Romat december 12.-én, Madridot december 13.-4n,
Belgradot pedig december 15.-én (Firstenberg, 2017, ch. 7). Az influenza hullamai
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megjosolhatatlanul tortek ki egészen 1894 elejéig. A kovetkezé gyorsitott video mutatja az
orosz influenza terjedését vilagszerte 1889. majus és 1890. oktober kozott:
https://youtu.be/uuEB4XxKv88?2t=53
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A hivatalos nézet az, hogy az emberi hordozok jelentik az egyediili lehetséges magyara-
zatot a vilagjarvanyokra, a mikrobak levegdén keresztiik valo terjedése csak nagyon korlatozott
tavolsagig torténik meg. Ez azt jelenti, hogy egy betegség terjedésének a nem szokasos jellem-
z06it napjainkban egyszeriien figyelmen kiviil hagyjak, elutasitjak, vagy kimagyarazzak. A ko-
rabbi évszazadokban semmiképpen sem volt nyilvanvald, hogy az influenzat fertdzés terjeszti.
1813-ban Robert Thomas a The Modern Practice of Physic cimii konyvében ezt irta: ,,Egyes
orvosok az influenzat fert6zonek feltételezik, masok nem; valdjaban a széles korli és gyors ter-
jedése sok gyanut keltett, hogy altalaban az uralkod6 ok a levegében keresendé” (Hoyle &
Wickramasinghe, 1993, p. 103). Még az 1850-es években is az elképzelés, hogy a betegségek
fert6zok, alig talaltak tdimogatasra orvosi és tudomanyos kordkben.

Nehéz pontosan megmondani, milyen szerepet jatszott az 6zon vagy a tal sok oxigén az
orosz influenzajarvanyban, de kétségteleniil vannak kiillonb6z6 kornyezeti és 1égkori tényezok,
amik befolyasoljak, hogy mikor és hol tor ki egy ilyen vilagjarvany. Valleron et al. megjegyzik,
hogy — amint késébbi vilagjarvanyoknal is — a halalozasi arany nagyobb volt Eurdpa délebbi
varosaiban, mint Eszak—Eurépéban, ¢s felvetik, hogy ez talan ,,foldrajzi, id6jarasi és/vagy szo-
ciologiai jellemzéknek” koszonhetdk, mint példaul a népsiiriiség nagysaga. (Erdekes megnézni
az 6zonkoncentracid térképet [4. fejezet] ezzel a szemmel.)

Az orosz influenza vilagjarvanyt mostansag egy H3N8 influenzavirusnak tulajdonitjak.
Azo6ta négy influenza vilagjarvany volt. A legkomolyabb az 1918-as, néha ,,spanyolnathanak”
nevezett vilagjarvany volt, ami 20-50 millid, minden korti embert 61t meg vilagszerte (az akkori
1dok teljes népességének aranyaban ez ma kb. 217 millié ember lenne). Bar a legtobb aldozat
bakterialis tiidodgyulladasban (pl. TBC-ben) halt meg, a vilagjarvanyt ma egy HINI influenza-
virusnak tulajdonitjak, néhany holttestbdl vet genetikus anyag, szamitdégépes szimulacio és sok
képzelet alapjan.

18


https://youtu.be/uuEB4XxKv88?t=53

Szamos oka van annak, amiért az 1918-as téli vilagjarvany haldlosabb volt, mint barmi,
ami azota tortént (Gunn, 2014, ch. 15). Az 1. vilaghabort vége felé kezd6dott (1914. julius —
1918. november), amikor gyaszold vagy szétszakitott csaladok millioi, borzaszto életkoriillmé-
nyek, széles kort alultaplaltsag, a stressz és a félelem nagyon magas szintje volt jellemz6. Sok
orvosnak vissza kellett térnie a nyugdijbol, és 6k nagyon régi, hatastalan kezelési mdodszereket
alkalmaztak. Szamos paciensnek aszpirin tiladagolasbol és kisérleti véddoltasokbol és ellen-
szerekbdl eredé tiinetei voltak. Raadasul az embereknél sok kiilonféle tiinet jelentkezett, de a
kiilonb6z6 betegségeket egybevontak ,,spanyolnathaként”.

Seattle, 1918 oktober 29 a VIIIamOSkaIauz Vlsszafordlt egy ferfit,
mert nem visel arcmaszkot. (cbhsnews.com)

Egy jarvanyos betegségnél feltételezik, hogy egyetlen kozpontbol terjed szét, de a spa-
nyol influenzaval nem ez tortént. Az elsd, enyhe hullam 1918. februarban kezdddott Spanyol-
orszagban ¢s ugyanabban az idében New York City-ben, az Atlanti-ocean talsé partjan. A ko-
vetkez6 honap eseteit két katonai taborbdl jelentették Kansas-ban, sok szaz km-re New York-
tol. A vilagjarvany aprilisban jelent meg Parizsban, Madridban pedig majusban. Jiniusban az
esetek szama elkezdett felfelé kiszni a haboru stjtotta Németorszagban, de Kinaban, Japanban,
Anglidban és Norvégiaban is. Osszel megjelent egy masodik, komolyabb hullam, ami szinte
egyszerre jelent meg Boston Harbour-ban (USA), Indiaban, Délkelet-Azsiaban, a karibi térség-
ben és Kozép-Amerikaban. Braziliat oktoberben érte el, Alaszkat pedig novemberben. Engelb-
recht & Koéhnlein (2007, p. 226) megjegyzi: ,,Még ha figyelembe vessziik a kor leggyorsabb
hajoit, vasutvonalait és koltzOmadarait is, akkor sincs szilard jarvanytani alap egy virus altal
okozott influenza modell kialakitasara.”

1918 végén és 1919 elején a Public Health Service és az Amerikai haditengerészet kisér-
leteket végzett a Gallops szigeten, a karantén allomason Boston Harbor-ban és az Angel szige-
ten, annak megfelel6jén San Francisco-ban, hogy meghatarozzak, vajon az influenza fert6z6-e
(Rosenau, 1919; Eyler, 2010). Mind a 100 6nkéntes egészséges, fiatalember volt, influenzamult
nélkil. Néhanyan nagy mennyiségii, 13 kiilonboz6 tipusu Pfeiffer bacilust kaptak (ezt a
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baktériumot gondoltak az influenza okozdjanak), befujva és beddrzsolve az orrukba, torkukba
¢és szemiikbe. Majd influenzas paciensek torkabol, orrabol és tid6jébol vett nyalkat adtak az
onkénteseknek. Ezutan egyes onkéntesekbe influenzas betegek vérét fecskendezték be, mig ma-
soknak bor ala injekcioztak nyalkavaladékot, amit megsziirtek, hogy eltavolitsak bel6le a nor-
malis méretii baktériumokat. Végiil 13 onkéntest bevittek egy influenza-korterembe, és mind-
egyikiik kezet fogott egy sulyosan beteg pacienssel, kozelrdl beszélgetett vele, és megengedte
neki, hogy 6tszor az arcaba kohogjon, €s minden Onkéntes ezt végig csinalta 10 kiillonb6zo
beteggel. Mindezen kisérletek soran egyetlen 6nkéntesben sem fejlodott ki influenza.

Egy fontos tényezo volt a jarvanyban a gyogyszerezések és véddoltasok tomeges alkal-
mazasa (egészen 24 oltasig személyenként), amik nagymértékben mérgez6 0sszetevoket tartal-
maztak, mint a nehézfémek, az arzén, a formaldehid és a kloroform, amelyek mindegyike ko-
moly influenza tiineteket tudott eldidézni. Gyakran észlelt tiinet volt a belsé vérzés a tiidokben
— ez a jelenség a himl6oltasokhoz kapcsolodik. Eleanora McBean amerikai szerz6 a stlyos ha-
lalozasi szamért a ,,durva és halalos kezeléseket és gydgyszereket” okolja.

Az a jarvany két évig huzddott el, életben tartotta tobb mérgezd gydgyszer megjelenése,
amiket az orvosok irtak fel, akik megprobaltak a tiineteket elnyomni. Amennyire Ki tudtam
nyomozni, az influenza csak az oltottakat tamadta meg... A csaladom visszautasitott minden
védooltast, igy egész id6 alatt egészségesek maradtunk... A sziileim hazrol hazra jartak, meg-
téve, amit csak tudtak, hogy torddjenek a betegekkel. ..

Amig az orvosok és a kérhazak elveszitették az influenzas esetek 33%-at, a nem-korhazi
intézmények majdnem 100%-os gyogyulast értek el a vizkezeléseikkel, fiirddikkel, bedntése-
ikkel stb, bojtokkel és bizonyos mas egyszerii gyogyité modszerekkel, amiket gondosan kidol-
gozott, természetes ételekbdl allo diétak kovettek.

Hétszer anny1 megbetegedés fordult eld a véddoltast kapott katonak kdzott, mint az oltat-
lan civilek kozott, és a megbetegedettek azok voltak, akik véddoltast kaptak. (Engelbrecht &
Kohnlein, pp. 230-1)

Ezt is mondja:

Amikor azt latom, hogy emberek Osszerezzennek, amikor valaki a kozeliikben tiisszent
IS az. Az egyediili mod egy betegség elkapasara az, hogy maguk fejlesztik ki rossz étkezéssel,
ivassal, dohanyzassal vagy mas dolgok csinalasaval, amik belsd mérgezést okoznak, és csok-
kentik az életerdt. (p. 230)

India volt az az orszag, amit a legjobban sujtotta a jarvany, 10-20 milli6 halalos 4ldozattal.
1918-ra Indianak kialakult gyogyszeripara volt, és a legtobb indiai allamban véddoltas progra-
mot inditottak. Tovabba 1918-ban a sikertelen monszun stlyos szarazsaghoz és ¢hinségszerii
koriilményekhez vezetett, amiket sulyosbitott az 1918-19-es nagyon erds El Nifo, amely rossz

Tovabbi influenzajarvanyok 1957-ben €s 1968-ban tortek ki, ezek egyenként kb. 1 millid
globalis elhalalozassal jartak, mig a 2009-es jarvany kevesebb, mint 300 ezer halalesetet ered-
ményezett az els6 évében (cdc.gov). 2009-ben a francia-német TV halézat, az ARTE készitett
egy dokumentumfilmet 4 félelem nyerészkedsi cimmel, amely bemutatja, hogy a féleg magan
finanszirozdsat WHO hogyan ,,javitott fel” egy enyhe hullamu influenzat (,,sertés influenza”)
egy globdlis vildgjarvannya, hogy a sok milliard dollért éré véddoltasokat el lehessen adni kor-
manyoknak vilagszerte.

Az epidemiologus Edgar Hope-Simpson (1992) kijelentette, hogy az ismert tények nem
tamasztottak ald azt az elméletet, hogy az influenza kozvetleniil emberrdl emberre adodik at.
Ugy hitte, hogy az influenzavirusokat egy kornyezeti kivalté ok kelti j életre — nevezetesen az
idényszertli valtozasok a napsugarzasban.

A kitorések globalisan mindenhol eléfordulnak, és a jarvanyhelyszinek akadaly nélkiil
haladnak ide-oda a fold felszinén szinte minden évben egy szinusz gorbe szerint, amely
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parhuzamosan fut a fliggéleges napsugarzas ,,nyarkozép” gorbéjével, de attol kb. hat honappal
lemaradva. Az ilyen felismerések kizarnak minden helyi eloszlast kozeg altali szezonalis ira-
nyitas kozbelépését, és a napsugarzas valamely Osszetevdjének kozvetlen hatasat sugalljak a
virusra vagy az emberi gazdatestre... Az influenza szabalyos éves vandorlasat északra és délre
a fold lakott felszinén nem lehet értelmezni a beteg személyrdl a kdrnyezetérdl torténd kozvet-
len atadas folyamatos lancolatanak fogalmai segitségével. (1981)

Az alabbi abra kiilonb6z6 mintazatokat mutat, amiket a tropusi €s mérsékelt 6vi zonadkra
talaltak. Az évszakok természetesen forditottak a két féltekén. Az Gjabb kutatasok inkdbb a
homérsékletet és az abszolut paratartalmat azonositjak f6 tényezokként, mint a napsugarzast
(Deyle et al., 2016), és ezekrdl a tényezokrol feltételezik, hogy hatassal vannak a ,,virusra”,
még ha nem is tortént probalkozas ennek bebizonyitasara kontrolalt kisérletek €s virus-izolacio
alkalmazasaval.

QUARTER QUARTER | QUARTER | QUARTER
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Az influenza-kitorések szezonalis és éghajlati eloszlasa, 1964-75. (Hope-Simpson)

Kiilonbdz6 mas kutatok is arra kovetkeztettek, hogy legalabb az elmult harom évszazad-
ban az influenza- és mas jarvanyok legvaldsziniibben napmagneses tevékenység cstucsan jelen-
tek meg, tehat a 11 éves napfolt ciklus csucsainal (Tapping et al., 2000; Yeung, 2006), bar egyes
jarvanyok a napminimumoknal jelennek meg (Ertel, 1994). Towers (2017) azonban barmi
ilyesmi osszefliggést véletlen egybeesésnek €s/vagy szegényes statisztikai modszertannak tu-
lajdonit.

Tapping et al. (2000) felvetették, hogy a naptevékenység valahogyan beindithatja uj vi-
rustorzsek megjelenését. John Yeung (2006) felvetette, hogy egy naptevékenység maximum
gerjeszti az éghajlatvaltozast, ami késlelteti egyes koltozomadarak érkezését, és hogy ez teszi
lehet6vé a cirkulaléd influenzavirusok genetikai atrendez6dését. Viszont ahogyan Arthur Firs-
tenberg (2017, ch, 7) helyesen ramutat, ,,bar az influenzavirusok valahogyan kapcsolatban all-
nak a betegség jarvanyokkal, soha nem bizonyitottak, hogy azok jelentik az okukat.” O is hang-
stlyozza a fertézés-elmélet gyengeségét. Példaul, az 1968-as vilagjarvany soran csak egyetlen
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személy kapta el az influenzat a haztartasok 70%-aban. Daniel Hayes (2010) a nap altal iranyi-
tott D vitamin termelést hivja segitségiil: napmaximumnal tobb ultraibolya C sugarzas (hullam-
hossz: 100-280 nm) éri a foldet, ami tobb nagy magassagu 6zont termel, amely csokkenti a
felszint elérd ultraibolya B sugarzas (280-315 nm) mennyiségét, ezaltal lecsokken a D vitamin
termelése, az immunrendszer pedig legyengiil. Yeung elméletéhez hasonléan, ez nem tudja vi-
lagosan megmagyardzni a napminimumok sordn jelentkezd jarvanyokat. (Tovabbi elméleteket
a 6. fejezetben mutatunk be.)
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Az abra jarvanyok kezdetének éveit (fiiggdleges vonalak) és a napfoltszamot mutatja. A
Garrett (1994) altal felsorolt jarvanyokat a 2000-ig mend piros vonalak mutatjak, végiikon ko-
rokkel, a Potter altal felsoroltakat (1998) pedig a 150-ig mend z61d vonalak mutatjak, a végiikon
négyzettel. Az 1999-nél az 50-es szinten levo négyzet az 1999 utani influenzajarvanyokat jel-
képezi. (Tapping et al., 2000)

Arthur Firstenberg (2017, ch, 7) kozel két tucat kutatot sorol fel, akik az influenzat a
napfoltokkal vagy a légkori elektromossaggal kapcsoljak dssze. O maga egy csomé bizonyité-
kot gytijt 0ssze, ami azt mutatja, hogy az elektromos €és a magneses mezok €s az elektromagne-
ses sugarzdsnak nagyon dartalmas hatdsai vannak az emberekre, allatokra és novényekre
(lasd: Electromagnetism, subtle energies and health). Azt allitja, hogy az 1889-es, 1918-as,
1957-58-as és 1968-70-es vilagjarvanyok f6 oka az 0j elektromos technologiak széleskorti fej-
18dése volt: a tavvezetékek az 1880-as években, az erds radidallomasok az 1. vildghdbortban, a
radar az 1950-es években, és a katonai mitholdak az 1960-as években. Kijelenti, hogy ez meg-
magyarazza, a neuroldgiai tiinetek gyakran miért hevesebbek, mint a 1égzdszervi tiinetek, Sok
aldozat miért szenvedett erds vérzéstdl, és miért halt meg aranytalanul sok fiatalabb, egészsé-
gesebb ember: azok, akik jobban rahangoldodtak a bolygo elektromos és magneses pulzacioira,
rajuk nagyon valosziniien hatnak ezeknek a természetes ritmusoknak a zavarai. Osszekapcsolja
a modern vezeték nélkiili korszakot a rak, a diabétesz és a szivbetegségek gyakorisagaval is.

Az ember altal eléallitott, a foldet betakaro elektromégneses kod veszélyezteti a sejtjein-
ket, oxigénhianyossa teszi azokat, és lelassitja az anyagcserénket. Firstenberg figyelmeztet:
,Mint a kdzmondéasos megfoétt béka, mindannyian a sugarzas o6ridsi fazekdba mertiliink, amely-
nek az intenzitdsa novekszik, €s aminek a hatdsa — bar nem észleljiik — mindazonaltal bizony-
talan (ch. 15) Kétségteleniil azonositott egy masik lehetséges fontos tényezot a betegség kito-
résekben. Azonban az egyéni érzékenység az elektromagneses behatasokra rendkiviil széles
skalan valtozik, és meg fogjuk latni, az emberek milyen mértékig tudnak alkalmazkodni a val-
toz6 elektromagneses kornyezethez.

Influenza véddéoltas
Vilagszerte az éves influenzajarvanyok kb. 3-5 millié komoly betegséget és kb. 290-650
ezer léguti elhalalozast okoznak (who.int). Az északi féltekén az influenzaszezon csicsa
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jellemzden a hidegebb honapokban van. Azt mondjak azért, mert az influenzavirus tovabb ¢l
hidegben, szaraz levegdn és az alacsonyabb ultraibolya fény szint lehetévé teszi, hogy a virus
hosszabb ideig maradjon aktiv. Talan még fontosabb, hogy a napfény hidnya a testiinkben levo
D vitamin és melatonin alacsonyabb szintjé¢hez vezet, ezaltal veszélyezteti az immunrendsze-
riinket (ncbi.nlm.nih.gov; sitn.hms.harvard.edu). Az influenzaszerii tiinetek azt jelzik, hogy a
test készen all egy méregtelenitésre (youtube.com), és nem meglepd, hogy gyakran az iinnepek
utan jelennek meg, amiket a til sok evés és ivas, esetleg a csaladi latogatasok altal okozott
stressz jellemez.

Az allami egészségligyi hatosagok vilagszerte tamogatjak a véddoltasokat influenza ellen.
A véddoltas probalkozas az emberek megvédésére meghatarozott betegségek ellen, mérgezo
anyagot beinjekciozva (beleértbe a feltételezett korokozot, ami felel6s értiik) a testbe, gyakran
kozvetleniil a véraramba, ezaltal atlépve a test kiils6 védvonalan — vagyis a boron és a nyalka-
hartyakon (a sejt immunrendszerén). A cél az, hogy becsapjak a belsé védelmi rendszert (hu-
moralis immunrendszert), hogy termeljen antitesteket (egyfajt proteint), de a teljes betegség
okozésa nélkiil — mégis a betegség pontos tiineteivel, amik segitenek kilizni a mérgeket a test-
bol. Azonban az antitestek megléte egy adott virussal vagy baktériummal szemben nem garan-
cia a betegség ellen (impfkritik.de). Az antitestek hozzakapcsolodnak a mérgezé idegen ele-
mekhez, és a leukocitaknak nevezett immunsejtek ezutan megsemmisitik ezeket a megjelolt
elemeket a testben, viszont ez a folyamat lejatszodhat akér antitestek képzddése nélkiil is.

Azok az emberek, akik allergiatol, asztmatol, autoimmun betegségektdl, virusos és gom-
bas fertézésekkel szembeni megndvekedett sebezhetdségtdl szenvednek, nagyon aktiv antitest
termelést mutatnak. Ezért nem meglepd, hogy sok tanulmany bizonyitotta be, hogy a beoltott
gyerekek (akiknek az antitest termelését mesterségesen serkentették) hajlamosabbak autoim-
mun betegségesekre és allergiakra, mint az asztma €s ekcéma, mint a korlatozottan vagy egy-
altalan nem oltott gyerekek (Quenten, 2004).

Raadésul a véddoltas-immunitas altalaban rovid életii, mig egy betegség elkapasa termé-
szetes modon igyekszik élethosszig tartd immunitast biztositani. S6t, a véddoltasok lehetnek
legyengitOk vagy halalosak olyan egyének szamadra, aki kiilondsen érzékenyek valamilyen 6sz-
szetevore (lasd Vaccination and homeopathy). Er6sebb immunvalasz kivaltasa érdekében a vé-
ddoltasok gyakran tartalmaznak neurotoxinokat, kiilondsen aluminiumot (hatasjavito) és hi-
ganyt (tartosito), bar az utobbit most mar kivonjak a forgalombol, legalabbis nyugaton. Szintén
tartalmaznak antibiotikumokat, idegen géntoredékeket, allati proteineket és mas mérgezé vegy-
szereket. Bar a véddoltasoknak gyakran tulajdonitjak a fert6z6 betegségek erds lecsokkenését
a XIX. szazad 6ta, a torténeti adatok vilagosan mutatjak, hogy az elsérendii tényez6 a fejlettebb
kozegészségiigy, a higiénia és taplalkozas (lasd Disease, vaccines, and the forgotten history).
Az UK-ben a kanyard miatti halalozasi arany 99.5%-kal csokkent, miel6tt a kanyaro elleni vé-
ddoltast bevezették.
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Az USA Betegség Kontroll és Megel6zés Kozpontok (CDC) felelds minden uj vakcina
biztonsdgossadganak és hatékonysaganak vizsgélatdért, és annak eldontéséért, hogy melyiket
kell beilleszteni a véddoltas-tervezetbe. A CDC-tagok tobb, mint 50 gydgyszerszabadalommal
rendelkeznek és/vagy részvényesek vagy kapnak kutatdsi tdimogatast vakcinakat gyartd gyogy-
szerészeti vallalatoktdl — amit nyilvanvalé érdekellentéteket sziil. Az 1980-as évek elején az
amerikai gyerekek két tucat vakcinaadagot kaptak 18 éves korukig hét betegség ellen. Jelenleg
majdnem hat tucat vakcinaadagot kapnak 16 betegség ellen. Az elmult harom évtizedben egy
gyerek teljes védooltaskészlete 18 éves koraig 100 $-rol 2192 $-ra emelkedett, és a vakcinaipar
jelenleg 30 milliard § profitot termel minden évben (lawfirms.com; childrenshealthde-
fense.orq).

A CDC szerint: ,,Az influenza-véddoltas nem tokéletes termék, de a legjobb mod a véde-
kezésre az influenzafert6zés ellen.” De még a CDC sajat hivatalos vakcindjanak leirésa is tesz
néhany érdekes beismerést (cdc.gov):

- ,,Az influenza vakcinak kiilonboznek abban, ahogyan miikodnek, és sajnos egyes embe-
rek megfertozodhetnek olyan influenza virussal, amilyen elleni védelemre tervezték az influenza
vakcinat, annak ellenére, hogy megkaptak a véddoltast.” A CDC szerint a vakcina 29%-ban
volt hatasos 2018-19-ben, és 45%-ban volt hatasos (eldzetes érték) 2019-2020-ban (cdc.gov).

- ,, Az influenza-véddoltas altal biztositott védelem széles skaldan valtozhat, részben a be-
oltott személy egészségi dllapotatol és életkoratdl fiiggden. Szintén viltozhat a vakcina eléalli-
tasara hasznalt virus és az adott szezonban terjedé virusok ésszeillése alapjan. ” Még a fésodra
tanulmanyok is azt mutatjak ki, hogy az influenzaszezon csticsan is a felso léglti betegségeknek
csak 10%-a kapcsolhato az influenzavirusokhoz (Engelbrecht & Kéhnlein, 2007, p. 247).

-, Altaldnossdagban egy influenza vakcina legjobban egészséges fiatal felnéttek és idé-
sebb gyerekek kozott miikodik.” Més szavakkal az egészségesebb emberek hajlamosak egész-
ségesebbek maradni!

-, Egyes idosebb emberek és bizonyos kronikus betegségekkel rendelkezok kisebb immu-
nitast fejleszthetnek ki a védooltas utan.”

Az USA egy ,,¢16” vakcinat (vagyis olyat, ami egy legyengitetlen virust) és egy inaktivalt
vakcinat alkalmaz. Az inaktivalt vakcina lehetséges mellékhatasai kozé tartozik: 14z, izomfaj-
dalom, fejfajas, Guillain-Barré szindroma (stlyos bénulasos betegség) és agyvérzés (cdc.gov).
Az ¢l6 vakcina lehetséges mellékhatasai kozé tartozik: orrfolyas vagy orrvérzés, zihalas, fejfa-
jas, hanyas, izomfajdalom, laz, torokgyulladas és kohogés (cdc.gov). Mas szavakkal, mindkét
vakcina influenzatiineteket tud létrehozni.
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Az USA-ban 1980 elétt az idéseknek csak 15%-a kapott influenza-védoéoltast. 2001-re
65% volt oltott, viszont a halalozasi arany allandé maradt. 2004-ben a szokasos 90 millié he-
lyett csak 45 millié ember kapott véddoltast, mert sok influenza vakcinaadag beszennyez6dott,
¢s meg kellett semmisiteni. Viszont a 2004-ben az influenzaban elhunyt emberek szama 30%-
kal kevesebb volt, mint az el6z6 évben. Tanulmanyok bizonyitjak, hogy a szezonalis influenza
elleni éves véddoltasok csokkentik az immunitast a virulensebb tipusokkal szemben (mas sza-
vakkal, az ismételt véddoltasok sulyosabb betegséghez vezetnek). Az amerikai orvosok 2002-
ben olyan sok fiatal gyereket kezdtek beoltani influenza ellen, amennyit csak tudtak. A kovet-
kez6 évben az 6t év alatti gyerekek k6zott az influenza elhalalozas hétszeresére, 90-re emelke-
dett. A beoltott gyerekek haromszor valoszintibb, hogy kérhazba keriilnek influenzaval kapcso-
latos szovodményekkel, mint a nem beoltott gyerekek, mig a beoltott varandos nék négyszer
val6szintibb, hogy korhazi kezelésre szorulnak, mint az oltatlan nék. Bar az orvosok batoritanak
masokat, hogy adassak be az éves influenza-véddoltasokat, a felmérések azt mutatjak, hogy az
amerikai orvosok és névérek kb. 70%-a nem adja be maganak az éves influenzaoltast (Miller,
2008, pp. 81-98; 2016, ch. 4).

Dr Suzanne Humphries (2014) ezt irja:

Van néhany tanulmany, amely 0sszehasonlitja a soha nem oltott gyerekeket a részben
vagy teljesen oltott gyerekekkel. A biztonsagi tanulmanyok szempontjabdl egy nagy probléma
az, hogy a legtobb vakcina-tanulmany egy masik vakcinalt hasznal kontrol-placeboként, vagy
az adott vakcina hattéranyagat hasznalja. Van egy mostanaban késziilt tanulmany, amit 2012-
ben Benjamin J. Cowling publikalt a Clinical Infectious Diseases-ben, ahol valddi sosviz pla-
cebot hasznaltak. Ez a tanulmany nem mutatott kiilonbséget influenza virusos fertézések terén
csoportok kozott, de megdobbenté modon 5-6-szor nagyobb nem-influenzas virusos fert6zési
aranyt tart fel az oltottak kozott. Nem meglepd modon tobb valodi placebot nem hasznélnak a
vakcinakutatasokban.

Tobb mint 60 més tanulmany sugallja azt, hogy a beoltott emberek betegebbek, mint az
oltatlan emberek. (childrenshealthdefense.org; Engelbrecht & Kohnlein, 2020, ch. 9).

Bar a gyerekek, akiket beoltottak, a feltételezések szerint ,,védettek”, a sziiloket, akik nem
oltatjak be a gyerekeiket, birdljak és gyalazzak, mert a tétlenségiik allitolag fenyegeti az 6sszes
gyerek jolétét. Szemmel lathatéan a véddoltas egy gyerekben esetleg nem miikodik, hacsak
valahogyan meg nem tudja, hogy a legtobb tobbi gyerek is kapott véddoltast! Ez elég silany
kifogas a véddoltas hatastalansagara.

A CDC minden vakcindhoz a kdvetkezd figyelmeztetést adja ki: ,,Ahogyan barmilyen
gyogyszer esetében, van egy nagyon csekély esély, hogy a véddoltas sulyos allergias reakciot,
mas komoly sériilést vagy halalt valt ki.” 1989-t61 2020. januarig 21,636 keresetet iktattak a
USA Védooltas-Sériilés Kartéritési Programban, ezek 94%-a véddoltassal kapcsolatos sériilés,
6%-a pedig véddoltas okozta halal volt, €s 28%-a az influenza-véddoltast érintette. A 18,586
megitélt keresetbdl 38% volt helybenhagyott, amire 6sszesen 4.3 milliard $ megitélt kartéritést
fizettek ki (hrsa.gov). Ezt a pénzt a kormany (vagyis az adofizetdk) fizették ki, lehetetlen a
vakcinagyartokat kozvetleniil beperelni, mert a torvény védi 6ket! Ugy becsiilik, hogy az artal-
mas esetek kevesebb, mint 1%-at jelentik valaha is (digital.ahrg.gov). Nem Iétezik olyan rend-
szer, ami figyelné azokat a karos eseteket, amik honapokkal vagy évekkel a véddoltas utan
torténnek, és egyetlen kutatast sem végeztek soha a hosszatavi hatasokrol.

Sziikségtelen elmondani, hogy a személyes beszamolok influenza- vagy mas véddolta-
sokbdl bekdvetkezett sulyosan karos hatdsokrol sehol nem taldlhatok meg az allami szervek, az
egészségiigyi intézmények és a gyogyszergyartd cégek altal terjesztett propagandaban. A
ThinkTwice honlap kijelenti:

Ha az egész orszagban féltucat ember stilyos gyomor- és bélpanaszokat észlelne aszpirin
vagy tylenol bevétele utan, az FDA [USA Elelmiszer és Gyogyszer Kormanyzata] megvizs-
galna ezeknek a termékeknek az azonnali visszahivasat. Viszont minden évben atlagosa 12-14
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ezer karos esetet jelentenek véddoltasok beadasa utan — beleértve a korhazi kezelést, agysériilést
¢és halalt — az FDA-nak. Az FDA elutasitja, hogy kivizsgaljon akar egyetlen esetet is. (think-
twice.com)

Elvégre a védodoltasok egy sokmillidrd dollaros iparagat jelentenek.
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6. Panspermia és kozmikus betolakodok

A panspermia az az elmélet, amely szerint miutan véletlentiil valahol az univerzumban
kifejlodott, az élet szétterjedt a téren keresztiil listokdsok, aszteroidak és meteoritek segitségé-
vel. A csillagasz Fred Hoyle (1915-2001) és az asztrobiologus Chandra Wickramasinghe (szii-
letett 1939-ben) jatszottak vezetd szerepet ennek az elméletnek a terjesztésében. Azt allitjak,
hogy a szerves anyag folyamatosan 1ép be a fold 1égkorébe, és ez lehet a felelds uj betegsége-
kért, jarvanyokért és az 1) génanyagért, amely sziikséges az élet magasabb formainak fejlédé-
séért (1asd The rhythms of life).

Blavatsky elutasitotta, hogy az é€let elsd csirait egy meteor hozta a foldre, az 6 idejében
ezt az elméletet Hermann von Helmholtz és Sir William Thomson hangoztattak (Titkos Tanitas
IV. és VI.). A teozofia azt tanitja, hogy az ¢€let egyetemes, €s nincs olyan dolog, hogy halott
anyag, csak az élet megnyilvanulasanak kiilonb6z6 fokai (lasd Life on other worlds). Azonban
a lehetdség, hogy mikrobak keriilnek a kiilso térbdl a foldre, nyilvanvaldéan hihetonek latszik.
A korai 1970-es évek ota tudott dolog, hogy sok szerves molekula létezik a por- és gazfelhékben
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a kiils6 térben. Hoyle és Wickramasinghe bizonyitékot szolgaltatnak arra, hogy az listokosok
¢s a csillagkozi felhdk tartalmazhatnak nem csak szerves molekulakat, hanem virusokat és fa-
gyott-kiszaradt baktériumokat is. Egyes baktériumok figyelemre méltd tulajdonsagokkal ren-
delkeznek, amelyek lehetové teszik, hogy tuléljenek az tirben, és kibirjak a belépést a fold 1ég-
korébe. Példaul, tulélhetik a nulla kdzeli nyomasokat és hémérsékleteket, mint ahogyan akar
egymilli6 bar-os nyomast, ¢s 700°C-ra valo felmelegedésiiket is.

A felszini tengerviz atlagos literje legalabb 10 milliard baktériumot és mintegy 100 mil-
liard virust is tartalmaz, amik tobbsége még nem azonositott és nem besorolt. Spanyolorszag
Sierra Nevada hegységének csucsai kdzelében végzett mérések azt talaltak, hogy kb. 800 millid
virus/m?/nap hullik le a levegdbél egy ennél kisebb szamu baktériummal egyiitt. Altalaban fel-
tételezik, hogy minden ilyen virus és baktérium a f6ld felszinérdl szarmazik, és 1égaramlatok
kapjak fel azokat, de a kritikusok azt mondjak, hogy ez figyelmen kiviil hagy sok, a felfelé valo
szallitasi folyamattal kapcsolatos nehézséget. (Wickramasinghe & Steele, 2020). Wickrama-
singhe és munkatarsai azt allitjak, hogy ezeknek a lebegé mikrobaknak jelentds része a foldi
bioszféran kiviilrdl ered, és ilistokdsok szorjak szét. Baktériumok és virusok szerves maradva-
nyait jelentetik szénalapi meteoritokban sok évtizede, bar valdjaban a proteineknél semmi 6sz-

szetettebbet nem talaltak még soha (earthsky.orqg).
B

Fametszet 1668-bol. Az iistokdsoket hagyomanyosan betegségek, halal és pusztulés el6hirno-
kének tekintették.

genetikai rekombinacidjaval kezd6dik, majd az emberek kozotti érintkezések terjesztik. A na-
gyobb vildgjarvanyok hajlamosak az dnkorlatozasra, altalaban kb. egy évig tartanak, és nem
érintik a teljes emberi populaciot. Wickramasinghe et al. (2020a) azt allitjak, hogy ,,az els6dle-
ges Ustokospor fertdzes potencidlisan a leghaldlosabb, és hogy a masodlagos, emberrdl emberre
torténd atadas fokozatosan csokkenti a fertézOképességet, igy a betegség csokkend szamu eld-
fordulasat eredményezi egy korlatozott idotartam alatt”. A felsé atmoszféra kondenzcsikjaiban
felkapott virusok és a baktériumok szarazfoldek és tengerek nagy teriiletein szétszorodhatnak,
fertézésgodcokat hozhatnak létre, egymastol tobb szaz vagy ezer kilométerekre.

Hoyle & Wickramasinghe (1993, chs. 10 & 11; 2000) olyan bizonyitékot mutat be, ami
azt sugallja, hogy az influenza elkapasa sokkal inkabb attol fiigg, hogy hol vagyunk, mint hogy
kik azok az emberek, akikkel mostandban érintkeztiink. Példaul, betegek hézastarsai nincsenek
nagyobb kockdzatnak kitéve, mint altalaban a lakossag tagjai. Tovabba az influenza, a kanyaro,
a fert6z6 sargasag és a szamarkohogés nem jelentésen magasabb aranyu sirtin lakott teriilete-
ken, mint falusi teriileteken. A katonai kaszarnyak és a kollégiumok sem mutatnak nagyobb
megbetegedési aranyt, ellentétben az népszert hittel. A kozonséges natha alapvetéen egyidoben
jelenik meg egy egész orszagban.

Az 1918-19-es influenza vilagjarvanyt el6szor ugyanazon a napon mutattak ki az USA-
ban Bostonban, és Indidban Bombayben, de ezutdn harom hétbe telt, hogy eljusson Bostonbol
New Yorkba. A jarvany gyorsan szétterjedt Alaszkaban, egy Eurdpa nagysagu teriileten, még
ha nagyon kevés szamt lakosa is van, kb. 50 ezer {0, és a hideg, kemény iddjaras azt jelentette,
hogy az emberek csak kutyaszanokon tudtak utazni napi 30-50 km-t. Ausztralia feltiinéen
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mentes maradt a betegségtdl 1919. februarig annak ellenére, hogy hajok érkeztek fert6zott ki-
kotokbdl, és a jol bizonyitott jarvanykitorések ellenére, amik a nyilt tengeren fordultak eld (Jo-
seph & Wickramasinghe, 2010). Az 1948-as influenzajarvany soran a Szardinia szigetének ta-
voli elzart teriiletein €16 pasztorok ugyanakkor keriiltek kapcsolatba az influenzaval, mint ami-
kor az megjelent a legkdzelebbi lakott kozpontokban.

Hoyle & Wickramasinghe (1990, 2000) azt allitjak, annak oka, hogy az influenza csucsa
januarban és februarban van a mérsékelt €égévben az, hogy a téli honapokban vagy maga a le-
vegO hordozza a virust, vagy leszallitja a virust a sztratoszférabol a felszinre. Tovabba, ez va-
l6szinlien egyenetlen és rendszertelen modon torténik meg. Azt is mondjak, hogy az erds nap-
szelekkel kapcsolatos elektromos mezdk képesek gyorsan lehajtani a virus méretii toltott ré-
szecskéket az alsd atmoszféraba, és ezért van, hogy a nagyobb jarvanyok hajlamosak egybe
esni a napfolt maximumokkal.
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Atlagos napfoltszam, Gsszehasonlitva a nagyobb influenza vildgjarvanyok idépontjaval (P),
beleértve az 1918-as spanyolnathat, az 1957-58-as azsiai influenzat, az 1968-69-es Hong
Kong-i influenzat, az 1977-es voros influenzat.

Ne feledjiik, hogy C.M. Richter (3. fejezet) éppen az ellenkezdjét allitotta, vagyis, hogy
az influenzajarvanyok napfolt minimumok idején fordulnak eld. Nyilvanvaldan ez tortént az
1889-90-es orosz influenzajarvanynal, bar voltak kitjulasok 1891. marcius €s junius kozott,
1891. novembertdl 1892. juniusig, 1893-94 telén és 1895 elején, a napfolt maximum pedig
1893-ban volt. Az el6z06, 1848-49-es vilagjarvany napfolt maximum idején tort ki. Ahogyan az
el6z6 részben bemutattuk, tobb vilagjarvany kapcsolddik napfolt maximumhoz, mint mini-
mumhoz. A 2020-as COVID-19 jarvany egy napfolt minimummal esik egybe.
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A 12. — 24. napciklusok (spaceweatherlive.com)

G. de Purucker ramutatott, hogy a betegség kitorések €s mas szerencsétlenségek valoszi-
nilleg vagy napfolt maximum vagy minimum soran fordulnak elé (Studies in Occult
Philosophy, p. 11). Wickramasinghe et al. (2017) idézik az a bizonyitékot, hogy ,,mind a biztos,
mind a lehetséges vilagjarvanyok a napfolt sz¢élsdségek (maximumok vagy minimumok) +2
éves tartomanyan beliil tornek ki”. Azt allitjak, hogy a nagy napfolt minimumok (vagyis az
alacsony naptevékenység hosszabb szakaszai) — mint a Sporer-minimum (1450-1550), a
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Maunder-minimum (1650-1700) és a Dalton-minimum (1800-1830) — pusztité vilagjarvanyo-
kat hoztak (himld, angol kdleshimld, bubopestis és kolera), és hogy a 2002 6ta tartd viszonylag
alacsony ¢és altalanossagban csokkend naptevékenység szintén szamos jarvanyt mutat (SARS,
MERS, Zika, Ebola, influenza A). Az mondjak, hogy a bolygokozi magneses mezd gyengiilése
a napfolt minimumok soran lehet6vé teszi uj korokozok belépését, mig a kozmikus sugarak
megnovekedett behatolasa kedvez a meglévé baktériumok és virusok mutacidinak.

A ,,pestisnek” harom nagyobb kitérése volt: az athéni pestis i.e. 430-ban, a Justinianus
(majd rémai csaszar) pestise 541-542-ben és a fekete halal 1348-t61 1350-ig, amely kb. 75 mil-
li6 ember 6lt meg. Az altalanosan elfogadott nézet az, hogy az ilyen jarvanyok akkor kezddd-

o

nek, amikor a normalisan patkanyokon €16 bolhak megfertézodnek veszélyes baktériumokkal,
ezaltal megolik a patkanyokat, ami utan a bolhak atkoltéznek az emberekre. Azonban nincsenek
feljegyzések doglott patkanyok (vagy mas kisallatok) tomegeir6l a pestis idején. A pat-
kany/bolha hipotézis nem ad magyarazatot a hihetetlen gyorsasdgra sem, amivel a betegség
terjed, és azt sem magyarazta el senki, hogy a bolhakra miért nem hatnak egyaltalan a baktéri-
umok, amiket allitolag hordoztak. Hoyle and Wickramasinghe (1993, ch. 10) azt allitottak, hogy
a betegség elterjedése jobban megmagyarazhatd lebegd koérokozokkal, tehat iistokosok altal a
foldre hozott virusokkal. Van azonban egy alternativ elmélet, amelyben az listokdsok kulcssze-
repet jatszanak.

COVID-19 (2019-Present) | 0.0052%
Swine Flu (2009-2010) | 0.0029%
HIV/AIDS (1981-present) W 0.565%
Hong Kong Flu (1968-1970) | 0.027%
Asian Flu (1957-1958) | 0.070%
Spanish Flu (1918-1919) s 2 73%
Encephalitis Lethargica (1915-1926) | 0.083%
Russain/Global Flu (1889-1890) | 0.064%
Third Plague (China and India) (1885) m 0.792%
Yellow Fever (US) (Late 1800s) | 0.008%
Cholera Pandemics 1-6 (1817-1923) 0.063%
Persian Plague (1772) 0.260%
Russian Plague (1770-1772) | 0.013%
Great Plaque of Marseille (1720) | 0.013%
Great Plague of London (1665) | 0.018%
Great Plague of Sevila (1647) p 0.363%
Italian Plague (1629-1631) | 0.051%
Cocoliztli Epidemic (1545-1548) s 3 10%
New World Smallpox Outbreak (1520) = 1.34%
Black Death (1347-1351) 42.11%
Japanese Smallpox (735-737) m 0.868%
Plague of Justinian (541-542) 28.51%
Plague of Cyprian (250-266) ® 0.497%
Antonine Plague (165-180) e 3 73%

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40% 45%
Source : Deutsche Bank, Federal Reserve Bank of San Francisco, wikipedia.org/wiki/List_of_epidemics and various online references within,
QurWorldinData
Updated through 8 June
Vilagjarvanyok becsiilt haladlozasi aranya a teljes népesség szazalékaban. (lockdownscep-
tics.org)

A fekete haldl idejének kornyékén sok beszamold szolt sulyos foldrengésekrdl, foldalatti
dorgésrdl, arvizekrdl, viharokrol, tlizes6krdl, doglott halak és allatok tomegeirdl, nagy meny-
nyiségll porrdl, ragalyos kddrdl vagy fiistrdl és ,,gonosz szagl” gadzokrol, amik sok embert 6ltek
meg. Vannak hivatkozasok iistokosokre €s ,,tlizes meteorokra”, és sok kronikas beszél ,,meg-
romlott” atmoszférarol. Mike Baillie kimutatta, hogy a fak évgytrti adatai sulyos kornyezet-
romlast jeleznek a Justinianus-pestis és a fekete halal ideje koriil. Ugy hiszi, hogy a Negra-
istokos toredékei, amely 1347-ben halad el a f61d mellett, toltotte be a légkort porral és térme-
1¢ékkel, beszennyezve a levegot €s a vizet, és hogy az listokdstormelék hatasa valtotta ki a nagy
foldrengést 1348. januarban. Az jégminta-feljegyzések ammonium rétegeket mutatnak, amik
i.e. 430-hoz, 539-hez, a 660-as évekhez ¢s 1348-hoz tartoznak, amik mind a nagyobb pestisjar-
vanyok iddpontjai. Volt egy ammoénium kiugras 1908-ban is, amikor az Encke {iistokds
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feltételezett toredéke felrobban Szibéridban, Tunguzka folétt, és letarolt 2150 km? erdét. Tudott
dolog, hogy az iistokosok tartalmaznak ammoniumot artalmas vegyiiletekkel egyiitt, mint a
kénhidrogén és a széndiszulfid, amik stulyos léguti problémakat és gyors fulladasos halalt okoz-
hatnak (Baillie, 2006; Lester & Parker, 2019, ch. 4).

Cowan & Morell (2020, ch. 3) szerint a XIV. szazadi bubdpestis tiinetei — kiilondsen a
z0zddas-szerl foltok a béron — sugarzasi mérgezésre utalnak (az listokosok elektromos testek,
amik rontgensugarakat bocsatanak ki), amit valoszintileg még haldlosabba tettek a 1égkorben
levé por €s ammonia-szerii 6sszetevok. William Trebing (2006, ch. 8) ravilagit egy masik fon-
tos, a bubopestis mogott huzodo tényezdre. Az eurdpaiak tobbsége piszkos, mérgezo €s egész-
ségtelen koriilmények kozott €lt, a székletet és a vizeletet az utcakra ontotte ki. Népszeri étel
volt a zsiros kenyér, krumplival és mas nehéz keményitokkel keverve, és 6lomedényekben f6z-
tek. A test keringési rendszerét gyakran eltomte a zsir és a mérgek, és sok ember fejlesztett ki
megdagadt duzzanatokat (mirigyeket), amik feketévé valtak, amint megteltek vérrel — innen
szarmazik a ,,bubdpestis” elnevezés. A kezelés az volt, hogy eltavolitottak ezeket a duzzanato-
kat a nyakrol, honaljbol és 4gyékbol. A duzzanatok azonban részei a test nyirokrendszerének,
ami tisztitja a vért, és ezeknek a megduzzadt €s agyonhajszolt vérszlirknek az eltavolitasa
gyakran végzetes volt.

2019. oktdber 11-én egy meteor tlizgomb (valoszintileg egy listokostoredék) robbant fel
egy rovid villanassal kb. 2000 km-re északra a kinai Hubei tartomany Wuhan varosatol északra.
Két honappal késobb jelentették a koronavirus betegség elsé feljegyzett eseteit Hubei-ben.
Wickramasinghe és munkatarsai ugy vélik, hogy a COVID-19 virusrészecskék tiszta kultraja
¢letben maradt az izz6 meteor belsejében, és lerakodott a sztratoszféraban. Ezek elészor Hubei-
ben hullottak le, és a virus tovabbi vilagszerte térténd elterjedését ,,a virus tovabbi nagy meny-
nyiségének szamos helyszinen (Iran, Eszak-Olaszorszag, Dél-Korea) valé leiilepedése okozta
— kombinalva a sokkal lassabb, emberrdl emberre torténé fertdzés terjedésével” (Wickrama-
singhe et al., 2020a,b; Wickramasinghe & Steele, 2020). Abban is hisznek, hogy a 2003-as
SARS kitorését (amit allitdlag szintén egy koronavirus okozott), amely hasonloképpen Kinabol
indult, egy tirbeli esemény valthatta ki.

Egy meteor felizzik az éjszakai égbolton EK-Kina felett, 2019. oktober 11-én. (space.com)

A ,betegség az lirb6l” elméletet azon az alapon kritizaljak, hogy nincsenek jelentések
nagyobb jarvanyokrol, amik latvanyos meteores6khoz kapcsolodnanak, hogy a sztratoszféra-
replilék altal gytijtott listokostormeléknél nem talaltak azt, hogy korokozok elszenesedett és
szétroncsolddott testeit tartalmazzak, és hogy az {listokos részecskéket vizsgald tuddsok nem
halnak meg rejtélyes betegségekben (Baillie, 2006, p. 180). Az elmélet azt is természetesnek
veszi, hogy a betegségek hagyomanyos mikroba elmélete helyes. Azt, hogy igy van-e, a kovet-
kezd fejezetben vizsgaljuk meg.
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7. Betegség és mikrobak: ok és okozat

A modern mikroba-elméletet altalaban a francia kémikusnak, Louis Pasteur-nek (1822-
1895) tulajdonitjak, aki ugy hitte, hogy betegség akkor jon létre, amikor egy egészséges testet
kiviilrél baktériumok vagy mas mikrébak megtamadjak. Nézete szerint ezt az a tény tamasztotta
ala, hogy ezek a mikrobak megtalalhatok voltak beteg szovetekben, egészségesekben viszont
nem, és ugy hitte, hogy a véddoltas j6 mddszer azok elpusztitasara. A Iépfene ellen vakcinaja
nem volt nagy siker: Dél-Oroszorszagban 4564 birkat kezeltek vele, amibdl 3696 elpusztult
(Hume, 2018, p. 289). Kifejlesztett egy kezelést veszettség ellen is, ami egy baktérium-taptalajt
tartalmazott, amelyet megbetegedett nyulak gerincébdl készitett. Miel6tt ezt a kezelést elkezd-
tek, Franciaorszagban a veszettségben elhunytak atlagos szama 30 volt, a bevezetése utan ez a
szam 45-re emelkedett (p. 298.).

Pasteur azt éllitotta, hogy bebizonyitotta, hogy baktériumok betegséget okoztak azaltal,
hogy 4llatokba injekciozta azokat, és ettdl megbetegedtek. Azonban a jegyzetfiizetjeiben (az
orokoseinek megparancsolta, hogy ne hozzak nyilvanossagra azokat) beismeri, hogy nem volt
képes betegséget atvinni tiszta baktérium kultirat hasznalva: ,,az egyediili méd, ahogyan be-
tegséget tudott atvinni, vagy az egész megfert6z0dott szovet atiiltetése volt egy masik allatba
(néha egy allat agyveldjébol fecskendezett be egy masik allat agyaba, hogy ,,bizonyitsa” a fer-
t0zést), vagy ahhoz folyamodott, hogy mérgeket adott a kultirajahoz, amikrdl tudta, hogy tii-
neteket fog okozni a befogadokban” (Cowan & Morell, 2020, ch. 1).

1860-ban, tobb, mint 17 évvel azeldtt, hogy Pasteur magaéva tette a mikroba-elméletet, a
hires angol apold, Florence Nightingale megtamadta az elmélet egyik kulcselemét:

Szabad-e folyamatosan abba a hibaba esniink, hogy a betegségekre gy tekintiink, mint
most, kiilonallo entitasokként, amiknek ugy kell 1étezniiik, mint a macskaknak és a kutyaknak,
ahelyett, hogy ugy tekintenénk rajuk, mint... a josdgos természet reakcidira azokra a koriilmé-
nyekre, amik k6zé mi helyeztiik 6Gnmagunkat?...

Lattam betegségeket elkezdddni, kifejlddni és atvaltozni egy masikka. ... Lattam példaul
kissé tulzsafolt helyen tartos lazat kialakulni, és kicsit tovabb, tifuszos lazza, majd még tovabb,
tifussza valni, és mindezt ugyanabban a korteremben vagy barakkban. ...

A jellemz6 betegség-doktrina biztos menedéket nyujt a gyenge, miiveletlen, ingatag el-
méknek, mint amilyenek manapsag uraljak az orvosi szakmat. Nincsenek meghatarozott beteg-
ségek, meghatdrozott betegség-koriilmények vannak. (Pearson, 2018, ch. 1)

Egyes kulcsfelfedezések, amik beolvadtak a mikroba-elméletebe, valdjaban Pasteur kor-
tarsatol, Pierre Antoine Béchamp-tol szarmaznak, aki gondos kisérletezéssel bebizonyitotta,
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hogy a mikroorganizmusok — amiket 6 mikrozimaknak nevezett (,,apro erjesztéknek™) — részt
vesznek olyan folyamatokban, mint az erjedés. Ugy tekintett rajuk, mint az élet alapegységeire,
¢s amik felelések a sejtek, szovetek, szervek és az egész €16 organizmus muiikodéséért. Arra
kovetkeztetett, hogy a betegség elsddleges oka a mérgezd egyensulytalansagok a testben, és az
egészségtelen szovetekben mar jelen levé mikrozimak atvaltoznak kiilonbozo fajtaju baktériu-
mokka, amik dogevokként miikodnek, hogy megtisztitsak a bels6 kornyezetiiket (Hume, 2018).
Mas szavakkal, Ggy tartotta, hogy a mikrobak inkabb pleomorfikusak (vagyis meg tudjak val-
toztatni az alakjukat), mint monomorfikusak, ahogyan Pasteur hitte. A modern mikrobiologia
megerdsitette, hogy pleomorfikus baktériumok léteznek az egészséges emberi vérben — ez
olyasmi, amit egykor lehetetlennek tekintettek (Gunn, 2014, ch. 3). A mikroba-elmélet ellen-
z6jeként Béchamp szintén ellenezte a véddoltasokat, és figyelmeztetett a veszélyeire.

Claude Bernard, Pasteur egy masik kortars ellenzdje kijelentette: ,,A mikroba semmi, a
terep [vagyis a test] a minden”. A mikroba-elmélet alternativdjat ezért néha ,terep-elméletnek”
is nevezik. Rudolf Virchow (1821-1902) német orvos ugy hitte, hogy a betegség inkabb a sej-
teken beliili abnormalis tevékenységtdl ered, mint kiilsé korokozoktol, és hogy tarsadalmi té-
nyezSk, mint a szegénység jatsszanak foszerepet. Ugy tartotta, hogy a mikrébak inkabb meg-
keresik a megbetegedett szovetet, mert ez a természetes szokasuk, mint hogy azok lennének a
szovet megbetegedésének okai.

Bar Pasteur-t manapsag hdsnek tekintik, a maga idejében széles kdrben egy plagizalonak
¢és szélhamosnak tekintették, aki kétséges kovetkeztetéseket vont le feliiletes kisérletekbdl.
Azonban egy tehetséges onreklamozo volt, aki elnyerte a befektetok tamogatasat olyan ered-
ményesen, hogy az elmélete uralkodova valt az orvosi gondolkodasban. Ahogyan Ethel Do-
uglas Hume irja: ,,Pasteur elinditotta azt a korszakot, amely aruba bocsatja a tudomanyt az tizleti
szellemnek” (2018, p. 289). A gondolat, hogy a betegség nem a sajat felelésségiink, hanem
kiilsé kozvetitoket okolhatunk, amiket meg kell tAmadni ¢€s el kell pusztitani mérgezd (de na-
gyon jovedelmez0) gyogyszerekkel €s véddoltasokkal, 6sszhangban volt kora uralkodé mecha-
nikus vilagszemléletével. A modern gyogyszerek kifejlesztése elmondhatatlan kegyetlenséget
¢és szenvedést okozott laboratériumi allatok millidinak, még ha az ilyen kisérletek soha nem
nyujtanak valodi bizonyitékot a természetes koriilmények kozotti betegségre.

A mikroba-elmélet kifejlédésének egy masik kulcsfiguraja a német orvos, Robert Koch
(1843-1910) volt, akire ,,egy vallalkozo csald” cimkét ragasztottak. (Engelbrecht & Kohnlein,
2007, p. 53). 1890-ben bejelentette, hogy kifejlesztett egy csodas orvossagot a TBC ellen Tu-
berkulin névvel. Az emberek 6sszecsddiiltek kezelésért, de a gyogyszer katasztrofalis bukasnak
bizonyult, hidegrazast, magas lazat és halalt okozva. Ahogyan a halalozasi arany felszokétt, a
gyogyszert gondosan bevizsgaltak, és azt talaltdk, hogy semmi egyéb, mint egy hdvel megolt
bacilus kultara.

Koch négy kovetelmény fogalmazott meg annak megallapitasara, hogy egy adott mikréba
okoz-e egy adott betegséget: 1. A mikrobanak jelen kell lennie minden betegségtdl szenvedd
organizmusban, de egészséges organizmusokban nem. 2. A mikrébat izolalni kell egy megbe-
tegedett organizmusbol, és laboratoriumi kulturdban kell noveszteni. 3. A betegségnek 1étre kell
jonnie, amikor egy tiszta mikroba kultarat bevezetik egy egészséges organizmusba. 4. Ugyanezt
a mikrobat kell jra izolalni a kisérletileg megfertdzott személybdl. Az 1. és a 4. kovetelményt
gyorsan feladtak, mivel nincs olyan mikréba, ami minden embert megbetegit, és sok beteg em-
berben a vonatkoz6 mikrobat nem lehet megtaldlni, a két mésik kdvetelmény pedig soha nem
elégiilt ki megfelelden.

Thomas Rivers (1937), a ,,modern virologia atyja” beismerte: ,,Nyilvanvalo, hogy Koch
kovetelményei nem elégiilnek ki a virusos megbetegedéseknél.” Két 1j, felhigitott
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kovetelményt javasolt: ,,(a) Kell talalni egy meghatarozott virust egy betegséghez kapcsolodva
megfeleld rendszerességgel. (b) Be kell bizonyitani, hogy a virus nem csak mellékesen van
véletlenszeriien van jelen a beteg egyénben, hanem a vizsgalt betegség okaként.” Ez nyilvan-
valé megallapitas, de a virologusok szigortian véve soha nem bizonyitottak a virus-korokozo-
sagot (theinfectiousmyth.com).

Az 1930-as években az amerikai tudos, Royal Raymond Rife (1888-1971) kifejlesztette
az (5682 alkatrészbdl allo) ,,univerzalis mikroszkopjat”, ami 31 ezerszeresére tudott nagyitani
mintakat anélkiil, hogy megdlte volna azokat, szemben a hagyomanyos mikroszkopok kétezer-
szeres nagyitasaval. (Ezzel szemben az elektronmikroszkdoppal akar 10 milliészoros nagyitas is
elérhetd, de csak megdlt szovet nagyon vékony szeleteinek vizsgalatara hasznalhato.) Ez lehe-
tove tette neki, hogy korabban lathatatlan mikroorganizmusokat megfigyeljen a vérben és a
szovetekben. O is arra kovetkeztetett, hogy a virusok, baktériumok és a gombék egymasba tud-
nak alakulni. Azonositott egy ,,rakvirust”, és kifejlesztett egy radidfrekvencias eszkozt, amivel
sikeresen kezelt sok rakos és egyéb betegséggel rendelkezd pacienst, allitdlag megdlve a felelds
mikrobat, amikor az eszkozt a helyes frekvenciara hangolta. Egy masik lehetdség az, hogy re-
zonans frekvencidk hasznalata segitett harmonizalni a testet. Annak ellenére, hogy ragaszkodott
a mikroba-elméletéhez, Rife elismerte, hogy egy tokéletesen kiegyensulyozott test nem fogé-
kony a betegségre. Az egészségiigyi kartell a munkajat tevékenyen ellenezte, aldasta €s el-
nyomta, az orvosokat pedig kényszeritette, hogy hagyjanak fel az eszk6zei hasznalataval (Ly-
nes, 2011; Young, 2016b).

A francia biologus Jules Tissot (1870-1950) kiterjedt kutatast végzett, ami alatamasztotta
Béchamp felfedezéseit (Verner et al., 1953). A német mikrobiologus Giinther Enderlein (1872-
1968) igazolta bizonyos mikroorganizmusok pleomorfizmusat. O Béchamp mikrozimait ,,pro-
titoknak™ nevezte (amik valamelyest hasonlok a most nanobaktériumnak nevezettekhez), és ta-
nulmanyozta a fejlédési ciklusukat, amibe virusos, bakteridlis és gomba fazisok tartoztak. Azt
talalta, hogy ezeknek a mikroformaknak a virulenssége vagy nem-virulenssége a testi kornye-
zettdl fiigg, kiilondsen a savassaguktol vagy lugossaguktol (biologicalmedicineinstitute.com).

Az 1950-es években a francia sziiletésti biologus, Gaston Naessens (1924-2018) kifej-
lesztett a ,,szomatoszkopjat”, ami 30 ezerszeres nagyitast ért el. Emberi €s allati vérben és no-
vényi nedvben egy ultramikroszkopikus, €16 €s szaporodd format figyelt meg, amit ,,szomatid-
nak” nevezett, és amit egy negativan toltott energiatarolonak a DNS el6futaranak tekintett.
Megfigyelte, hogy a szomatoid ¢letciklusa soran szamos formavaltozason megy keresztiil. Az
elsé harom fazis — szomatoid, spora, kettds spora — egészséges organizmusokban fordul eld, de
ha az immunrendszer megbomlott, a szomatoidok tovabbi 13 fazison mennek keresztiil, amik
betegséggel kapcsolatosak. Naessens is arra kovetkeztetett, hogy a mikrobak a betegség ered-
ményei. A betegség a testen beliilrdl ered, ha az immunrendszert legyengitették olyan tényezok,
mint a sugarzas, a légszennyezés, az elektromos mezdk, a szegényes taplalkozas, a balesetek, a
sokk és a depresszio.
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Naessens felfedezte, hogy a kiilonb6z6é formak a 16 fazist ciklusban elfajulassal jar6 be-
tegségekkel kapcsolatosak, mint az iziileti cstz, a szklerdzis multiplex, a lupus, a rak és az
AIDS, és ez lehetové tette neki, hogy megjosolja ilyen betegségek kezdetét joval azel6tt, hogy
ezek barmilyen klinikai jele megjelent volna. Kifejletszett egy terméket is, ami kamforbol szar-
mazott, amely — amikor beinjekcidztak a nyirokrendszerbe — megerésitette az immunrendszert,
¢és 75% sikerességi aranyt ért el a rak kezelésében. Az orvosi testiilet tildozte, és 1989-ben vadat
emeltek ellene Kanadaban orvosi helytelen kezelésért, de felmentették (Bird, 1991; Belderis,
1992; cerbe.com).

Sok tovabbi tudos tovabbra is a terep-elmélet kdvetdje. Robert Young (2016a) példaul a
mikrozima fejlédési ciklust harom 6 szintre osztja: (1) fehérje komplexumok (helytelen elne-
vezéssel ,,virusok™), (2) baktériumok és (3) erjesztok, gombak és penészek. A mésodik és har-
madik szintli mikroformak akkor fejlodnek ki, amikor taplalkozasi hidnyossagok, mérgezés
vagy megemelkedett savassag beteg szovetet hoz 1étre, amit le kell bontani, és mérgez6 savak
jonnek létre ennek a munkanak az elvégzése soran. Amikor egy organizmus elpusztul, rotha-
dassal (baktériumok) vagy erjedéssel (€éleszték vagy gombak) bomlik fel. Young ezt irja:

Egy nagyteljesitményti 6sszetett fénymikroszkoppal, egy digitalis videokameraval és egy
szamitogéppel képes voltam régziteni a pleomorfikus organizmusok fejléddését a radalaka bak-
tériumoktol (bacilusok) a gombalakuig (coccusok) és végiil az erjesztbe, a gombaba és a pe-
nészbe — és ismét vissza. A pleomorfizmust szintén megfigyeltiik allati szovet jelenlegi elekt-
ronmikroszkdp képekein... A hagyomanyos nyugati orvosi kutatas azonban nem fogadja el
vagy végez tovabbi komoly kutatasokat ezekkel a jelentésekkel és felfedezésekkel kapcsolat-
ban. (Young & Young, 2010, ch. 2)

A pleomorfizmusra valo6 utalasok eltlintek a biologiai szakkonyvekbdl az 1920-as évek-
ben. Csak nagyon korlatozott variaciokat ismernek el most a mikroorganizmusok adott fajtain
vagy csaladjan beliil. Néha beszamolnak sz¢éls6séges variaciokrol, de altalaban sejthulladékként
vagy mesterségesen eldidézett valtozasként elvetik, amik akkor keletkeztek, amikor a mikro-
szkop targylemezeit megfestették (biologicalmedicineinstitute.com).

A mikroba-elmélet felemelkedéséig a XIX. szazad végén a betegség sokkal holisztiku-
sabb nézete volt az uralkodd. Az ajurvédikus €s a hagyomanyos kinai orvoslasi rendszerek,
amik sok ezer évre nyulnak vissza, felismerik, hogy az egészség egy egyenstlyi allapot, amely
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atfogja az elmét és a testet egyarant. Az i.e. VI. szazadban Piithagorasz kijelentette: ,,Az istenek
artatlanok az ember szenvedésében. A betegségeink és fizikai fajdalmaink mértéktelenségeink
termékei!” A gbrog orvos, Hippokratész (kb. i.e. 460-370) és a romai orvos, Galen (130-210)
is ugy tartottdk, hogy minden egyénnek elsddleges feleldssége van az egészség fenntartdsaban
jozan viselkedés ¢€s ¢letstilus megvalasztasan keresztiil. A kozépkori Eurdpaban ugy hitték,
hogy betegség akkor keletkezik, amikor az emberi testben levo ,,testnedvek™ vagy életesszen-
ciak kiesnek az egyensulybol. Ez az régi hinduk és kinaiak tanitasat visszhangozta, amely sze-
rint az egészség a testen keresztiil keringd finom energidk (prana vagy chi) egyenstulyanak meg-
tartasatol fiigg. (lasd Health and disease).

A hagyomanyos kinai orvoslasban a betegséget a chi testben torténd aramlasa blokkola-
sanak eredményeként tekintették (Volkmar, 2000; Schonebaum, 2011). Ez pedig kiilonb6z6
tényezoknek tulajdonitottak: erkolesi fogyatékossagok vagy rossz cselekedetek, gyenge fizikai
felépités, szennyezett kdrnyezet, a lakas rossz feng-shui elrendezése, meteorologiai és kozmo-
logiai tényezok skaldja. A jarvanyokat a menny ¢€s a fold kozotti egyensulytalansag vagy disz-
harmonia kifejez6désének tekintették. A Chuanran egy nagyon régi szo, ami sz6 szerint ,,atvitel
altali beszinez6dést” jelent, ahol (a kelme) beszinezését beszennyezddés értelemben hasznaltak.
A Chuanran-nal eredetileg egy vagy tobb ember rosszindulatii vagy ragalyos chi-vel tortén6
megferté6zédésére utaltak, (hasonloan a gorog miazma elképzeléséhez), amely eredhetett akar
eld, akar halott embertdl, akar egy helyszintdl. Széles korben abban is hittek, hogy a gonosz
chi-t,,démonok™ vihetik at, teozofiai megkozelitésbol ez nem-fizikai kdzvetitdkre utal, mint az
elementalok (természeterdk) vagy halottak felbomlo asztralis holtestei (kama-rupa-k). A korai
XX. szazadi Kinaban a chuanran valt a mikrobak altal atvitt fertdzés altalanos forditasava. Az
ortodox tudomany nézépontjabdl ezt az orvosi megvilagosodas hajnalanak tekintik. Viszont a
betegségek mikroba-elméletéhez valo jelenlegi rogeszmés ragaszkodast tekinthetjiik egy mo-
dern babonénak is.

Baktériumok és virusok

Napjainkban az uralkodo6 ideoldgia még mindig az, hogy a mikrobak (baktériumok, viru-
sok, bacilusok) okozzak a betegségeket, és meg kell 6lnlink vagy inaktivalnunk azokat agresz-
sziv orvossagokkal és invazios kezelésekkel, még ha azok olyan mellékhatasokhoz is vezetnek,
amik rosszabbak, mint maga a betegség. Azonban még az ortodox orvostudomany is felismeri,
hogy nincs olyan baktérium vagy virus, ami minden olyan emberben betegséget okoz, akinek
ott van a testébe az adott mikroba. Minden egyén hordoz magéban meghatarozott betegségek-
hez kapcsolt mikrdbakat, viszont normalisan annak a betegségnek semmilyen tiinetét nem mu-
tatja.

A mikroba-vadaszok eredetileg azt gondoltak, hogy minden betegséget egyetlen mikroba
okoz. Manapsag azonban egy adott mikrobat sok kiilonb6z6 betegséggel tarsithatnak, és sok
kiilonbozo mikrobat tarsithatnak ugyanahhoz a betegséghez. Példaul az influenzaszert tiinete-
betegség tiinetei pedig nem kapcsolddnak egyaltalan semmilyen mikrobdhoz. Ahogyan azon-
ban Dawn Lester és David Parker ramutatnak: ,,Nincs elsddleges tudomanyos bizonyiték, ami
hatarozottan bizonyitja, hogy barmely mikroba barmilyen meghatarozott fert6z6 betegséget
okozna” (2019, ch. 3).

A baktériumok dogevok, ami azt jelenti, hogy halott szerves anyagon ¢élnek és azt esznek.
Ellentétben azzal, amit altalanosan feltételeznek, rendszerint nem tdmadnak meg egészséges
szOvetet, hanem lebontjak a megbetegedett vagy elpusztult szovetet €s mas mérgezd hulladékot.
Miutén eltakaritottdk a hulladékot, amit a megsériilt vagy elpusztult sejtek hagynak hatra, ismét
elttinek (Quanten, 2003; youtu.be). Sok kisérlet bebizonyitotta, hogy a baktériumok képesek
modositani és megvaltoztatni a strukturdjukat és anyagcsere funkcidjukat a megvaltozo testi
kornyezetnek megfeleléen (Baker, 2005). A gombak szintén segitenck az elpusztult sejtek és
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mas testi hulladék felbontasaban ¢€s elrendezésében. A legtobb baktérium szomatitokbol/mik-
rozimakbol késziil a sajat sejtjeinken beliil, és vissza tudnak azokba jutni. Egy egyszerti illuszt-
racio erre egy alma, amit leejtiink a foldre, amitdl a héja megiitddik, de nem reped el. Ez a
terlilet hamarosan elkezd megbarnulni és beliilr6l rothadni az endogén mddon kifejlédé mikro-
organizmusok tevékenységének kovetkeztében.
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Baktériumtipusok.

Sejtjeink millidrdjai pusztulnak el minden nap a test természetes onmegujitd folyamata-
nak részeként, tehat allanddan van egy alacsony szintli bakteridlis tevékenység. A betegség
mérgez0 hatas és sejtpusztulas magasabb szintjeivel jar, ezért a bakterialis aktivitas is erdtelje-
sebb. Mikozben takaritoi feladatukat végzik, a baktériumok olyan anyagokat valasztanak ki,
amik erdsen mérgezOk az emberi test szdmadra, egyes esetekben ezért a rossz egészségi allapot
masodlagos okai lehetnek. Az aerobic baktériumok (olyan baktériumok, amiknek oxigénre van
sziikségiik) gyakran hoznak l1étre mérgeket, ha az oxigénellatasuk csokken. Példaul egy egész-
séges testben a Clostridia baktériumok erjesztik a szénhidratokat az alsé bélrendszerben, de
anaerob koriilmények kozott mérgeket termelnek, amik sulyos ételmérgezést okoznak. A kor-
nyezet vagy terep az, ami azt eredményezi, hogy a baktériumok mérgeket termelnek. Hasonlo-
képpen, a kolerat nem kozvetleniil a Vibrio cholerae baktériumok okozzak, amiket egyarant
megtalalhatunk a beteg és az egészséges emberekben, hanem az a méreg, amit ezek a baktériu-
mok termelnek alacsony oxigénszintii koriilmények kozott (Cowan & Morell, 2020, chs. 1, 3).

Ahogyan Dr Robert Young (2016a) ramutat: ,,Az ortodox orvostudomany jol tudja, hogy
sokkal inkabb a bakterialis mérgek, mint maguk a baktériumok azok, amik a tiineteket okozzak,
amelyekre fert6z6 betegségként hivatkoznak. Kevés vagy semennyi hangsuly fektetnek erre az
apro, de fontos kiilonbségre.” A mérgezo antibiotikumok széles kori hasznalata a baktériumok
elpusztitasara az egészség visszaallitasanak nevében azonban félrevezetd. Olyan, mintha a pat-
kanyokat hibaztatnank azért, hogy szeméthalmokat csinalnak, amiket megesznek, majd pedig
megmérgeznénk a patkanyokat azt remélve, hogy megszabadulunk a szeméttél. Dr William
Trebing (2006, ch. 4) azt allitja, hogy az antibiotikumokat csakis életveszélyes helyzetekben
szabad hasznalni, amikor a méreg eltavolitasanak folyamata azzal fenyeget, hogy kicsuszik a
kontroll alol.

A tiidégyulladasra azt mondjak, hogy a pneumococcus baktérium okozza, de ez nem lehet
igaz, mert ez a baktérium az esetek tobb, mint 25%-aban hianyzik, és hozzaadva egészséges
szervezetekhez, nem okozza a betegséget (Baker, 2005). Az E-coli baktériumok egészséges
emberek beleiben lakoznak, igy nincs értelme ugy tekinteni rajuk, mint az ételmérgezések o
okara. A baktériumok és a gombak altal megfert6zott romlott étel elfogyasztdsa megmérgezi az
embert, de ez akkor is igaz lesz, ha az ételt el6szor sugarakkal kezeljiik, hogy megoljiink minden
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mikrobat. A baktériumok tehetetlenek az egészséges €16 sejtekkel szemben, kiilondsen a fehér
vérsejtekkel és a testlink természetes védelmét alkotod egyéb sejtekkel szemben.

Ami a virusokat illeti, amikor elektronmikroszkop alatt megnézziik, apro foltoknak lat-
szanak a sejtekben és azok koriil. Viszont egyetlen virus sem izolaltak soha a testb6l ugy, meg-
tisztitva minden szennyez6 anyagtol és sejttormeléktdl, hogy majd — megfeleléen kontrollalt
kisérletekben — bebizonyitottak, hogy betegséget okozott egy sejtben. (Lanka, 2015; Roberts
2009, 2010; Engelbrecht & Kohnlein, 2007; theinfectiousmyth.com). Nézziik meg a CDC altal
jovahagyott eljarast a kanyarovirus ,,izolalasara” véddoltasban vald hasznalat céljara. Egy ko-
zOnséges selyemmajmokbdl vett sejtkultarat készitenek burjanzova téve és egy mérget hozza-
adva. Ezutan egy kanyards betegtdl vett vizelet, orr és torokmintat adnak hozza. Ha a sejtek
tobb, mint fele megbetegszik és eltorzul, rafogjak a virusra, és a kulturat felcimkézik ,,izolalt
kanyarovirus torzsként”. Nem torténik erdfeszités a virus megfigyelésére elektronmikroszkdp
alatt, vagy az izolalasara a megmérgezett sejtkultura maradékabol, és nem végeznek ellenérzo
kisérletet, amelyben a sejtkultirat pontosan ugyanugy kezelnék, csak éppen ,,virus” nélkiil (Ro-
berts, 2009, pp. 84, 252; 2010, pp. 211-240).

Egy virus izolalasanak megfeleld mddszere a kovetkezo: folyadékot vesziink a pacienstol,
megsziirjiik (hogy eltavolitsunk minden baktérium méretli dolgot, megporgetjiik egy stirliség-
gradienses centrifugaban, hogy az 6sszetevok kiilonbozo stirtiségli csoportokra valjanak szét,
¢s kivonjuk a megtisztitott virusrészecskéket egy pipettaval, ezutan lehet genetikailag és bioké-
miailag karakterizalni 6ket. Ezt a modszert hasznaljak bakteriofagok (,,baktérium evék”, amiket
egyes baktériumokon figyelnek meg, és helytelentil azt feltételezik, hogy megtdmadjak azokat)
¢s az exoszomak (amiket sajat sejtszintli védekezd mechanizmusaink hoznak 1étre — 1asd alabb)
izolalasara. Ezt a mddszert azonban soha nem alkalmazték allitolagos korokozo virusokra. Ehe-
lyett a virologusok beteg folyadékot vesznek, ami allitolag tartalmazza a virust, mindenféle mas
részecskével és fert6z6 anyaggal egyiitt, majd vagy hozzaadjak emberi- vagy majomsejtekbodl
allo kulturahoz, amihez antibiotikumokat és mas mérgez6é vegyszereket is adtak, vagy pedig
természetellenes modon beadjak azt laboratoriumi allatoknak, mind az egerek vagy a majmok.
Ha egyes sejtek megbetegednek vagy elpusztulnak, vagy ha a laboratériumi allatok barmilyen
betegségtiineteket mutatnak, akkor a virust teszik ezért feleldssé — és azt mondjak, hogy ,,izo-
laltak” azt!

Hepatitis B Ebola Virus

:

Adenovirus Influenza Bacteriophage

A ,,virusok” tipusai.

A virusokat a XIX. szazad vége felé vezették be, hogy megmagyarazzanak bizonyos be-
tegségeket, amiket nem baktériumokhoz kotottek. Feltételezték, hogy ezek a virus-mikrobak
tal kicsik ahhoz, hogy megfigyelheték legyenek hagyomanyos mikroszkop alatt. A gyakorlat-
ban a ,,virusos” fert6zéseket leginkabb klinikai tiinetek alapjan diagnosztizaljak, nem pedig a
virus kozvetlen észlelésével, izolaldsaval és azonositdsaval. Hasznalnak indirekt észlelési
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modszereket is. Néha letesztelik az embereket, hogy meglassak, rendelkeznek-e az adott virus
antitesteivel, és ha igen, feltételezik, hogy az ,,megfertézte” 6ket — még akkor is, ha az antites-
teket mas dolgokra adott valaszok is elballithatjak, a magas antitest szinteket pedig gyakran
annak bizonyitékaul idézik, hogy az adott ember a multban megfertézte egy virus, és most ve-
dett ellene. Néha DNS vagy RNS toredékek azok, amiket egy virussal kapcsolatban allonak
gondolnak, és ezeket keresik megbetegedett sejtekben vagy folyadékokban, és egy polimeraz
lancreakcio (PCR) néven ismert technikat hasznalnak, hogy millidészoros mésolatot készitsenek
beldliik, hogy konnyebben megtalalhatok legyenek. De hangsulyozzuk, lehetetlen biztosan
tudni, hogy az ilyen toredékek valoban a virusbodl erednek, mivel megtisztitott virus genomjat
még soha nem szekventaltak.

A baktériumok ¢€s a virusok nagyon kiilonb6zok. A baktériumot egy €16, Gnmagat lema-
sol6 organizmusnak tekintik. A virusok sokkal kisebbek €s egyszertibbek a baktériumoknal, és
genetikus anyag (RNS vagy DNS) apr6 darabjaibol allnak — kisebbek, mint a sejt genetikus
kodja méretének egy milliardod része —, amit egy fehérje tartalmaz, Ezek inaktiv részecskék,
Iégzési, keringési vagy taplalkozasi rendszer nélkiil, nem mutatnak anyagcsere tevékenységet,
¢s nem tudnak mozogni, névekedni vagy 6nmagukat reprodukalni. Ezért nem tekinthetok €16-
nek a tudomény definicidja szerint. A hivatalos nézet az, hogy egy gazdasejt ,.eltéritésével”
szaporodnak, de sehol a természetben nincs olyan ¢16 dolog, ami barmi mast szaporitana a sajat
fajtajan kiviil. Azt is mondjak, hogy a virusok nagyon gyorsan mutalodnak ,,szamitd” torekvés-
sel, hogy megvédjék magukat és tuléljenek. Allitolag elveszitik a képességiiket, hogy elfoglal-
janak mas sejteket néhany orédn beliil a gazdatesten kiviili 1étezve. Az elképzelés azonban, hogy
egy sejtet elfoglal és megol egy nala millidszor kisebb inaktiv részecske, képtelenségnek tiinik.
Réadasul senki sem magyarazta el, hogy egy sejt halala hogyan képes lazat vagy bdrkiiitést,
vagy egy ,,virusos” betegség barmilyen mas tlinetét kelteni. Az sem vilagos, hogy egy virusnak,
amely nem mozgoképes, hogyan sikeriil kimenekiilnie a gazdasejtbol, és ,,0dakotni” magat a
nyalhoz vagy nyalkahoz, ami azutan kilokédik egy tiisszentés vagy kohogés soran. Figyelemre
mélté dolog, hogy sem a baktériumok, sem a virusok nem képesen novekedni egészséges sz6-
veten. Csak olyan dolgokat hasznalva lehet kitenyészteni azokat, mint marhahus vagy tojasfe-
hérje alapu taptalaj, vagy tojas a novekedésiik serkentéséhez. Mindezek a dolgok halott szerves
anyagok, olyan ételek, amiket a dogevOk szeretnek.

A tuddsok soha nem bizonyitottak be, hogy egy virus be tud 1épni a testbe kiviilrél, be
tud hatolni egy sejtbe, és annak megbetegedését okozni. (Gunn, 2014, ch. 4). Nincs arra bizo-
nyiték, hogy egy adott betegséggel kapcsolatos virusok ténylegesen okozzdk azt a betegséget a
borrel érintkezve, belélegezve vagy lenyelve. Egy viroldgiai kézikonyv megemliti, hogy a ki-
sérletek a rhinovirus (natha virus) atvitelére egy asztal egyik oldalan iilé személyrdl a vele
szemben {il6 emberre ,,meglepden sikertelennek™ bizonyult. Az influenza atadasa egy termé-
szetes modon megfertézodott férjrol/feleségrol a hazastarsara ugyanilyen sikertelen volt (Dim-
mock & Primrose, 1987, p. 230). Amit minddsszesen biztosan lehet mondani az, hogy az em-
berek kicsi szdzal¢ka, akik mas beteg emberek jelenlétében voltak, egy hasonld betegséget fog-
nak kifejleszteni, mikézben a tobbség nem. Allen et al. (1973) arr6l szamolt be, hogy 12-bol 6
embernél, akik egy izolalt antarktiszi bazison teleltek, varatlanul egy k6zonséges natha tiinetei
fejlodtek ki 17 hetes teljes izolacio utan. Bar az emberektdl vett mintdkban nem sikeriilt kivalto
kozeget feltarni, azt feltételezték, hogy az ok valdsziniileg egy virus volt, amely Gjra aktivalo-
dott egy ¢€les hdmérsékletcsokkenés utan.

Minden virust sejtek készitenek, és legtobbjiik faj- és szerv-specifikus. A sejtek ugy allit-
jak el a virusokat, hogy rovid genetikai kddot készitenek, és koré csomagoljak kiilsé sejthar-
tyajuk egy részét, amint kibimboztatjak azokat. Az egyik nézet az, hogy ez az egyik mod hibas
genetikai szekvenciak elrendezésére (Quanten, 2004). Egyes esetekben a sejtek beilleszthetik a
virusoktol kapott genetikai koddokat a sajat DNS-likbe. Szemben a virusokkal, a sejtek elképesz-
téen Osszetettek: intelligensen valaszolnak a kornyezetiikre, €s allandéan kommunikalnak
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egymassal. A fényképek arrdl, hogy allitdlagos virusok ,,beinjekciézzak magukat” egy sejtbe,
valdjaban azt mutatjak, hogy a sejt elnyeli a ,,virust”. Ez egy szabvanyos folyamat — amit fa-
gocitozisnak (,,sejt-evésnek™) neveznek — amit a sejtek alkalmaznak baktériumok, elhalt szo-
vettormelék és mas koborlo sejtek elfogyasztasara (Baker, 2005).

Ismert, hogy a sejtek exoszomaknak nevezett részecskéket allitanak eld, amikor kémiai
mérgek, gyenge taplalkozas vagy elektromagneses szmog fenyegetése alatt allnak, valdszintileg
ez egy mod mas sejtek figyelmeztetésére a veszélyre, vagy azok tajékoztatasara, hogy hogyan
valaszoljanak a sériilésre, vagy egyes esetekben a méreganyagok felfalasara és eltakaritasara.
Az exoszémak megkiilonboztethetetlenek a virusoktol, és kérdéses, hogy barmely ilyen ré-
szecske virus-e a fogalom szo szerinti értelmében (vagyis ,,méreg”) (Cowan & Morell, 2020,
ch. 6; Roberts, 2009). Azonban, amennyiben a virusok felbomlott sejtekbdl szarmazo térmelé-
kek, hozzajarulhatnak betegséghez, ha gyorsabban halmozodnak fel, mint ahogyan a test el
tudja azokat tiintetni (Baker, 2005), vagy ha a testi kdrnyezet olyan, dsszetettebb, mérgez6 for-
makka fejlédnek (Young, 2016a). Azok a sejtek, amik betegek és rosszul kezdenek miikodni,
néha olyan sok ,,virust” termelnek, hogy végiil szétrobbannak, ami utan az immunsejtek elta-
karitjak a tormeléket. A sejtek ,,virusok™ tomegeit allithatjak elé némileg kiilonbozoé genetikai
kodokkal, amitdl ugy latszanak, mintha a virusok ,,szandékosan” mutalodnanak.

Jarvanyok

Vajon a jarvanyok csak akkor lehetségesek, ha 1éteznek fert6z6 kozvetitok? Dr Patrick
Quenten nem hiszi:

A behatasok, amik elvezethetnek a rendszerre haté ndvekedd nyomashoz sokfélék és
valtozatosak. Kiterjednek az idéjarastol kezdve az élet- és munkakoriilményekig, az életstilusra,
az étkezésre, a tevékenyseég és pihenés egyensulyara, a mentélis egyensulyra, a stresszre €s az
aggodalmakra. ...

Jarvanyok azért fordulnak eld, mert hasonl6 koriilmények kozott, €letkornyezetekben €s
allapotokban levé embereknek hasonld egyensulytalansagaik vannak a szervezeteikben, amik
kozvetleniil hasonl6 betegségmintazatokhoz vezetnek. Ez félelmet €s rettegést okoz kortilottiik,
masokat sériilékenyebbé téve, akiknek elkezd az egészségi allapota romlani. A betegség terjed.
Pontosabban a betegségtdl valo félelem terjed eldszor, ami lecsokkent ellenalloképességet ered-
ményez, amely lehetové teszi, hogy minden egyén egyensulytalansagai megmutatkozzanak a
képtelenségen keresztiil, hogy megbirkdzzanak a problémakkal, amikkel a szervezet mar hosz-
szl ideje szembe néz.” (2004)

,Minden jarvanyban, nem szamit mennyire stilyos vagy elterjedt, mindig vannak és min-
dig lesznek tulélok. Ez annak a ténynek kdszonhetd, hogy ezek az emberek nem ,,kapcsolddnak
0ssze” kornyezetiik adott rezgéseivel... Minél ,,er6sebb” egy ember, annal kevésbé valdszinii,
hogy meg fog betegedni. Az er6t itt nem vérnyomasban, fitneszben, 1égzési kapacitasban vagy
barmely mas orvosi mutatoban mérjiik, hanem egyszertien abban a kénnyedségben, amivel az
ember tavol tudja tartani magat potencialisan erds és zavard kornyezeti hatasoktol.” (2012)

Ha sok, ugyanabba az 6vodaba jaro gyerek megbetegszik egy idében, automatikusan fel-
tételezziik, hogy ez azért torténik, mert egy fert6z6 mikroba jar korbe. De konnyen megérthetd,
hogy a hasonlo kora, ugyanolyan fejlédési szinten levd, hasonld dolgokat tanuld, hasonld
frusztraciokat megéld, hasonld kdrnyezetben levo gyerekeknek hasonlo reakcioik lehetnek. Ra-
adasul, mindig vannak gyerekek, akik ,,nem kapjak el a mikrobat”, mert nincsen meg az adott
érzékenységiik, mig mas gyerekek, akiket hosszu idére elkiilonitettek, mégis megbetegedhet-
nek (Gunn, 2014, ch. 15).

Ezek egyike sem zarja ki annak lehetségességét, hogy fizikai entitasok szerepet jatszanak
betegségek atadasaban. Az emberek sok kiilonb6zo szinten hatnak egymadsra allandéan, mind
tudatosan, mind 6ntudatlanul. Teozofiai néz6pontbol az emberek allanddan kiilonb6zo energia-
szubsztancia formakat cserélnek, nem csak fizikai szinten, hanem asztralis és mentalis szinten
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is. Gyakran befolyasoljak 6ket a kollektiv gondolatformak — szeszélyek, divatok, rogeszmék,
panikok stb. —, amelyek hatassal vannak a fizikai, érzelmi és mentélis egészségiikre. A karma -
az ok ¢s okozat — nem csak egyéni szinten miikddik. Tarsas Iények vagyunk, és mar a megszii-
letésiink eldtt is csaladokba, kozdsségekbe, varosokba, nemzetekbe, fajokba stb. egyesiiliink.
fgy semmi meglepd nincs azokban a betegséghullamokban, amelyek nagy embertomegeket
érintenek.

Az egylittrezgd rezonanciat a fizikai vilagban egyszertien illusztralja a zenei harok rez-
gése. Ha egy A4 hangra (440 Hz-s frekvencia) hangolt hurt megpenditiink, a rezgései hanghul-
lamokat hoznak mozgasba, aminek eredményeként egy masik, kozelben levo és ugyanerre a
hangra hangolt hur rezegni kezd, és ugyanezen a frekvencian szolal meg. Azt is eredményezi,
hogy egy Es-re (330 Hz) hangolt hur is rezonalni fog, mert van egy k6z6s, 1320 Hz-es felhang-
juk (az A 3. felhangja és az E 4. felhangja, vagyis 3x440 = 4x330 = 1320 Hz).

A betegség a test kisérlete, hogy visszadllitsa az egyensulyt és a harmoniat. Azok a té-
nyezOk, amelyek megzavarhatjak a belso egyensulyunkat, a kiilsé behatasoktol — mint az id6-
jéras, az étkezés, a kornyezeti szennyezdk, az emberek, akikkel keverediink és a befogadott
informacio — a belsé hatasokig terjednek, mint a gondolataink, hiteink és érzelmeink, és a
stressz, ami abbol ered, hogy képtelenek vagyunk megbirkdzni a tapasztalasainkkal. A betegség
gyakran fejlddésiink kulcsfazisaiban tor rank, kiilondsen gyermekkorban. Még egy latszolag
tokéletes egészséggel rendelkezé ember is rejtegethet karmikus gyengeségeket vagy hajlamo-
kat, amik a megbetegedéséhez vezetnek.

Az ortodox orvoslas a betegség tiineteit hibas miikodéseknek tekinti, amiket el kell
nyomni agressziv gyogyszerezéssel, és az a rogeszméje, hogy a betegséget megprobalja mér-
gez6 vakcinak testbe valo beinjekcidozasaval megel6zni. Ez a megkdzelités igyekszik az im-
munrendszert az egyensulybol kibillenteni, €s nagyon karos hatasa van az altalanos egészségi
allapotra. Masrészrdl a holisztikus kezelési megkozelitések, mint a homeopatia, a tiineteket ér-
telmes gyogyitasi valaszoknak tekintik, €s a test belsé gyogyitd képességének novelésére tore-
kednek biztonsagos, természetes, nem-mérgezé kezeléseken keresztiil, hogy visszaallitsak a
testben, az elmében és a szellemben az egyensulyt (lasd Modern medicine).

Ha egy heveny betegség folyamata sikeres, akkor megtisztito tapasztalatként miikodik,
ami visszaallitja az egyensulyt, a homeosztazist és a jo egészséget. De ha a tisztitasi folyamat
befejezetlen marad akar azért, mert a tiineteket elnyomjak, vagy mert a test tal gyenge, hogy
ellenalljon a betegség folyamatanak, akkor a hulladéktermékek felhalmozddnak, és a szovet
megujulasa nem teljes, ami valosziniileg a betegség ismételt megjelenéséhez, kronikus beteges-
kedéshez, rokkantsdghoz vagy akar haladlhoz vezet.

Végiil, azok vagyunk, amit mi magunk csindlunk, és azt aratjuk le, amit elvetiink. Erds-
ségek €s gyengeségek — fizikai, érzelmi és mentalis — lakoznak benniink a maltunkbdl (részben
a sziileinken keresztiil). Rajtunk mulik, hogy arra hasznaljuk a veliink sziiletett, vagy ebben a
testet 6ltésben megszerzett képességeket, hogy kijavitsuk a gyengeségeket és tovabb fejlessziik
a pozitiv jellemzdinket. Rdadasul a jozan taplalkozas, rendszeres testmozgas, a kedvesség,
egylittérzes, emberbaratsag gyakorlasa, egy nyugodt és pozitiv elme nem csak a sajat egészsé-
giinkh6z és jolétiinkhoz jarul hozza, hanem a tarsadalom egészééhez is.
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8.  Virus mania és a COVID-19

A félelem jarvanya

Az egészségiigyi intézményrendszer a féarami médian keresztiil végtelen panikig fenyeget
benniinket olyan virus jarvanyokkal, mint a gyermekbénulas, az AIDS, a madarinfluenza, a
SARS, a hepatitisz C, az Ebola, és legijabban a COVID-19. Ahogyan azonban Torsten Engelb-
recht és Dr Claus Kohnlein elmagyarazzak a Virus Mania (2007) cimi, keményen fogalmazo
és kimeritden dokumentalt konyviikben, ez a félelemmel valo kereskedés, ami nagyon jovedel-
mezOnek bizonyul a gydgyszeriparnak, ¢és figyelmen kiviil hagyja a tényt, hogy a fert6zd viru-
sok létezését, korokozo képességét és halalos hatasait soha nem bizonyitottak be, még akkor
sem, ha az ennek megtételé¢hez sziikséges technoldgia kozel 100 éve rendelkezésre all. Ahogyan
Dr Etienne de Harven megfogalmazza: ,Nem virusjarvanyok, hanem félelemjarvanyok szem-
tantii vagyunk” (p.16).

A ,,gyermekbénulas virus” korokozosaganak bizonyitasara egy gyermekbénuldsban érin-
tett személybdl vagy allatbdl vett gerincszovet vagy folyadék mintajat (ami mindenféle szeny-
nyez6 agenst tartalmazhatott) injekcioztak bele allatok agyaba. Ha az allat megbetegedett, ezt
rafogtak egy virusra, viszont nem kisérelték meg annak izolalasat és megtisztitasat, elektron-
mikroszkopon valdé megjelenitését és genomjanak jellemzését. A virusokat, amiket két, az
1950-es évek végén és az 60-as évek elején eldallitott vakcinaban alkalmaztak, majomsejtekbol
novesztették, amiket emberi tirilék szuszpenzioval kezeltek. Az els6t 1961-ben visszavontak
nem biztonsagosként. A CDC gy becsiili, hogy a gyermekbénulasi esetek 87%-at az USA-ban
1973 és 1983 kozott a védooltasok okoztak. Ahhoz, hogy a véddoltasokat mitkodének lattassak,
sok gyermekbénuldsos esetet atsoroltak akut izomsorvadasos bénulassa vagy Guillain-Barré
szindromava (Vaccination and homeopathy). A gyermekbénulas bénulasi tiineteit okozhatjak
rovarirtokban és ndvényvédokben taldlhato mérgek is.

Az AIDS-panik az 1980-as évek elején tort ki, €s azt mondtak, hogy fenyegetést jelent az
egész emberiség szamara. A feltételezések szerint felelds retrovirust — HIV — soha nem izolaltak
megtisztitott formdban. A létezésére eredetileg a sejtekben lejatszodo reverz-transzkriptaz te-
vékenység megfigyelése alapjan kovetkeztettek, de minden sejt képes ezt a tulajdonsagot meg-
jeleniteni. Annak eldontésére, hogy valaki vajon ,,HIV-pozitiv-e”, a virusvadaszok nem a virust
keresik, hanem indirekt modszereket hasznidlnak, mint a HIV antitest teszteket, a PCR
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virusterhelés teszteket és a limphocitak (T-sejtek) szamlalasat — ami Engelbrecht és Kohnlein
szerint ,,olyan semmitmondo, mint egy pénzfeldobas”. Egyetlen proteint sem mutattak ki a HIV
antitest tesztekkel, és kozel 70 orvosi allapot (beleértve a tuberkuldzist, az influenzat és a ma-
lariat) bizonyos véddoltasokkal, sot a terhességgel egylitt pozitiv eredményt tud adni.

Gazdag orszagokban szinte minden AIDS-es beteg olyan ember, aki szabad szerelmi élet-
stilust kdvet és mérgezd drogokat, gyogyszereket fogyaszt. A szegény orszagokban a népesség
sokkal nagyobb aranya AIDS-es, férfiak és nék egyforman érintettek, és az AIDS-ben szenve-
dok tobbsége rosszultaplalt. A gazdag orszagokban az embereket akkor diagnosztizaljak AIDS-
szel, ha egy antitest teszten pozitivnak tesztelik, és 26 jol ismert betegség legalabb egyikében
szenved, beleértve a Kaposi-szarkomat, a Hodgkin-betegséget, az 6vsomort és a tuberkulozist.
Afrika legnagyobb részén a betegeket lehet AIDS-szel diagnosztizalni, egyszerlien azért, mert
3 vagy 4 olyan tiinet kombinacidjaval rendelkeznek, mint a kronikus hasmenés, a tartos laz, a
kitartd kohoges, a legalabb 10%-os fogyas és az altalanos viszketés. A szamitdgépes modellek
szerint afrikaiak millioi halnak meg AIDS-ben, de a népesedési adatok ennek ellentmondanak.
Az AIDS-re adott ,,valasz” nagy mennyiségii, er6sen mérgez6 gyogyszer alkalmazasa, ami
gyakran tovabbi immunvélasz-elnyomast okoz, viszont szintén eldnyds a nagy gyogyszergyartd
cégek pénztarcdjanak feltoltésére. A manapsag hasznalt gydgyszeradagok kisebbek, mint az
1980-as években, igy a betegek tovabb élnek. (Lasd HIV=AIDS=Death.)

A hepatitisz C virus (HCV) allitolag majkarosodast okoz. 1987-ben fedezték fel, miutan a
kutatok olyan géntoredékeket talaltak, amikrdl feltételezték, hogy egy 0j virushoz tartoznak.
De soha senki nem mutatott ki ilyen virust hepatitisz C-s betegek vérében, és a hepatitisz C
virusként besorolt génrészecskéket talaltak emberekben negativ antitest teszttel. A legtobb
HCV-pozitiv paciensnek egyaltalan nincsenek betegség tlinetei (még a majban sem), mégis
mérgezd gyogyszerekkel kezelik dket, amirdl tudott, hogy elpusztitjdk a majsejteket. A majka-
rosodast elsésorban alkohol és drogok hasznélata okozza, a drogfiiggék majdnem 80%-a HCV-
pozitiv. Ismét elmondhato, hogy dollarmillidkat keresnek drogok eladasaval és emberek keze-
1ésével egy gyakran nemlétezé problémaval, és mi még mindig varjuk a megjosolt majzsugo-
rodas-jarvanyt.

A SARS-sal (sulyos akut 1éguti szindroma) kapcsolatos hisztériahullam 2002 novemberé-
ben tort ki. Néhany kinai, Hong Kong-i és tajvani tiidégyulladasos eset robbantotta ki, viszont
az emberek allanddan elkapnak tiidogyulladasos fert6zést €s belehalnak. A SARS koronavirus
1étezését eddig nem bizonyitottak, és a SARS-tiinetes betegek 30%-at nem sikeriilt pozitivra
tesztelni. A virust feltételezetten tartalmazo anyagot juttattak be néhany makaké majomba a
torkukon, az orrukon keresztiil és a szemhéjuk alatt, de csak enyhe tiinetek fejlodtek ki, bele-
értve a letargiat, a borkititést és a 1égzési nehézségeket. A majmokat ketaminnal érzéstelenitet-
ték, ami pontosan ugyanezeket a tlineteket okozhatja. Szokas szerint nem volt allati kontroll-
csoport, amely ugyanezeket az injekciokat kapta volna, de a feltételezett virus nélkiil.

Egy virusnak minden korcsoportot tdimadnia kell, de a SARS nagyrészt megkimélte a gye-
rekeket, és nem fordult eld jarvany az egészségiigyi dolgozok kozott. A SARS-betegek min-
denféle karos antivirusos és antibakterialis gyogyszert kaptak, amik kivalthatjak azokat a tiine-
teket, amelyek ellen allitolag harcolnak. Amikor a panik lecsengett, az orvosok ¢és a kutatok
felismerték, hogy az agressziv kezelések valosziniileg sok beteget 6ltek meg (Crowe, 2020d).
A WHO szerint csupan 800 valoszinilleg SARS-aldozat volt az elsé 9 honapban a kitorés kez-
dete utan. De a hisztéria tobb kart okozott az 4zsiai gazdasagnak, mint a 2004-es karacsony
masnapi cunami, amely 230 ezer ¢€letet kdvetelt.

A SARS-betegség tiinetei ugyanazok, mint amiket a rovarirto és a 1égszennyezés produkal.
Cui et al. (2003) azt talaltak, hogy a magas légszennyezettségi indexli (API) régiokban €16 kinai
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betegek kétszer akkora valosziniiséggel haltak meg SARS-ban, mint az alacsony API-jii régi-
okban ¢él6k. A biokémikus Howard Urnovitz ugy hiszi, hogy a SARS ,,virus” nem egyéb, mint
az emberi gének atrendezddése, amit a légszennyezési nyomads okoz (West, 2003).

Az els6 beteg, aki beinditotta a SARS-panikot, a kinai Guangdong tartoméanybol jott, amely
a vilag egyik legszennyezettebb régidja olajfinomitok, fémkohok és egyéb vegyipari tizemek
jelenléte miatt. Az 1990-es évek kozepe ota ez valt az e-hulladék feldolgozasanak robbandssze-
rlien fejl6do kozpontjava is. 1.5 $/nap bérért a helybeliek szétszerelik a szamitogépeket, moni-
torokat és printereket puszta keziikkel, veszélyeztetve az egészségiiket és a kornyezetet. Bar a
high-tech szemét importjat hivatalosan betiltottak, de a hulladék még mindig eljut Kindba, mert
a hatoésagok semmibe veszik a tiltast, vagy a korrupcié miatt. Rengeteg szemetet égetnek el
vagy raknak le a rizsf6ldeken, az 6nt6z6 berendezéseknél vagy a csatornakba.

2005-ben a média kihirdette, hogy a HSN1-nek nevezett madarinfluenza valoszintileg mu-
talodik a kozeljovdben, €s egy globalis vilagjarvanyt fog kirobbantani, amiben 150 millié em-
ber, vagy akar mindenki a f6ldon meghalhat. Sziikségtelen mondani, hogy nem létezik elekt-
ronmikroszkop felvétel tiszta és teljesen leirt HSN1 virusrol. A virust a feltételezések szerint
tartalmazd nagy mennyiségli mintat mindenféle sejtalkotoval és mas potencidlisan veszélyes
anyaggal egyiitt fecskendeztek be kacsak 1égcsovébe, orriiregébe, szemébe ¢és torkaba tobb na-
pig, és minden eredményiil kapott sériilést rafogtak a HSN1-re. Nincs sziikség virusra, hogy
megbetegitsiik az allatokat. Az ipari baromfitelepek tokéletesen képesek ezt megtenni, kdszon-
hetéen a rendkiviil siiri tomegnek a mesterséges fény(i ketrecekben, a denaturalt ipari tapszer-
nek, az allati testek eltorzitasanak bizonyos vagyott fizikai jellemzdk tultenyésztésének, vala-
mint antibiotikumok és oltasok alkalmazasanak kovetkeztében. A hizlalt csirkék, alig képesek
elbirni a sajat sulyukat, és 10%-uk szivmegallasban szenved. A kannibalizmus és az dncsonki-
tas altalanos jelenség.

Csirke baromfitelep.

Azt mondjak, hogy a HSN1 153 ember halalat okozta 2003 végétdl 2006 novemberéig,
féleg Azsiaban. Néhany aldozatnak csupan megfazas tiinetei voltak, de antivirus gyogyszerek-
kel vald intenziv kezelés utan meghaltak. A HSN1-et egyaltalan nem tudtdk kimutatni a kiilon-
boz6 megbetegedett szervekben, de egy ,,rejtély” vallranditassal elintézték.

2003 clején nagyon magas halalozasi aranyu egészségi problémakat jelentettek hat ba-
romfitelepen Hollandidban, ami egy jarvany hisztériat valtott ki. A kdvetkezé napon bejelen-
tették, hogy egy nagyon fert6z6 H7N7 virust talaltak. A kdvetkezé honapokban Hollandiaban
26 millié csirkét, Belgiumban 2.5 milliot, és Eszak-Rajna Wesztfalidban kb. szazezret
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gazositottak el, mérgeztek meg halalos injekcidval, végeztek ki arammal vagy oltek le kézzel.
Ahogyan Engelbrecht és Kohnlein (2007, p. 204) megjegyzik: ,,Végiil 30 millié madar halt meg
egy masik nagyon is emberi virus maniaban.”

2005 novemberében talaltak egy enyhén beteg kacsat Brit-Kolumbia kanadai tartomény-
ban. Modern kozvetett molekularis biologiai bizonyitasi eljarasokat alkalmazva ezt a H7N3
madarinfluenzénak tulajdonitottak. Azon kiviil, hogy megdlték ezt az egy kacsat, a hatésagok
azonnal ledltek tovabbi 56 ezer egészséges kacsat és libat.

2009 majusaban a WHO ugy dontott, hogy egy ,,stlyos lefolyast” influenzat tobbé nem
sziikkséges a legmagasabb jarvanyszinten bejelenteni. Ez lehetové tette egy 0j sertésinfluenza
jarvany bejelentését 2009 nyaran, még ha a paciensek oriasi tobbségének csupan enyhe tiinetei
is voltak, és az elhalalozasok szama vilagszerte alacsony volt (kevesebb, mint 300 ezer), a leg-
tobb aldozat pedig korabban 1étezd betegségekkel rendelkezett. A komoly megbetegedés koc-
kazata nem volt nagyobb, mint az éves influenzaszezoné. Az embereket ismét ugy diagnoszti-
zaltak , fertézottnek™, hogy olyan teszteket hasznaltak, amik nem a virusokat érzékelik, hanem
bizonyos fehérje és génmolekuldkat, amikrdl feltételezték, hogy virusokhoz tartoznak, és sok
emberben megtalalhatok. Ahogyan emlitettiik az 5. fejezetben, ezt az Gij jarvany féleg a vakcina-
¢és gyogyszeripar pénziigyi érdekei motivaltak.

A jarvanyt egy HIN1 virusnak tulajdonitottak, ami allitolag Mexikobol eredt. A H he-
magglutinint jelent, az N pedig neuraminidazt. Azt mondjak, hogy ez a két protein a virus kiilsd
héjan talalhato, és segit annak megfertdzni a gazdasejteket, a szam pedig az altipust jelzi. Nincs
azonban tudomdnyos bizonyiték arra, hogy ezek betegség okozo virusok részét képezik. A ne-
uraminidazok olyan enzimek, amik megtalalhatok minden emberi és allati sejtben. Nagyobb
mennyiségben akkor szabadulnak fel, amikor a sejteket elpusztitjak példaul vakcinajavitok,
baktériumirt6 szerek vagy nehéz fémek. A hagyomanyos feltételezés viszont az, hogy a virusok
hasznaljak ezeket az enzimeket a masolodashoz. Ennek a folyamatnak a megakadalyozasahoz
a pacienseknek neuraminidaz-inhibitoroknak nevezett mérgez6 gyogyszereket adnak, mint a
Tamiflu és a Relenza. Ezek a gyogyszerek stirlisitik a vért, ami vérmérgezéshez €s akar szerv-
Osszeomlashoz is vezethet. Barmilyen elhalalozast ezutan az allitdlagos virusra fogtak (Engelb-
recht & Kohnlein, 2020, ch. 9).

COVID-19: az ostobasag orgiaja

Egy SARS-CoV-2-nek nevezett 1j koronavirus allitdlag 2019 decemberében jelent meg
Wuhan vérosban, Hubei kinai tartomanyban. Azt mondjak, olyan betegséget okoz, amit
COVID-19-nek neveznek. Azonban ez nem igazan Uj betegség, mivel semmilyen sajat egyedi
tiinetei nincsenek. A leggyakoribb tiinetei a 14z, a szaraz kohogés €s a faradtsag. Kevésbé alta-
lanos tiinetei koz¢€ tartozik a fajdalom, a torokgyulladas, a hasmenés és a szaglas vagy izérzék
elveszitése. A sulyos tiinetei kozé tartozik a nehéz 1égzés, a mellkasi fijdalom vagy nyomas és
a beszédkészség vagy mozgas elveszitése. Végzetes esetekben stlyos tiidégyulladast okoz, ami
a légzdszervek Osszeomlasahoz vezet. A kezdeti elérejelzések szerint ez a vilagjarvany 40 vagy
50 millié embert fog megolni. A valdsag ettdl nagyon eltérd.

A hivatalos elhalalozas elérte az egymilliot 2020. szeptember végéig (a legutolsé halalo-
zasi adatok), atlagon feliili mortalitast csak bizonyos orszagokban és varosokban észleltek. Ra-
adésul az 6sszes elhaldlozas jelentésen felduzzasztott, mert barkit, aki a kérdéses tiinetekkel hal
meg, gyakran COVID-19 aldozatnak mindsitenek, még ha egy vagy tobb mas stlyos betegség-
ben szenved, mint a sziv- és érrendszeri betegség, a diabétesz, a kronikus 1égzdészervi betegség
¢s a rak. Mas szavakkal, a legtobb orszag nem tesz kiilonbséget a COVID-19-#6/ torténd elha-
lalozas és a COVID-19-cel egyiitt valé elhalalozas kozott.
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Az USA-ban az orvosokra nyomas nehezedik, hogy a halalozasokat COVID-19-ként lis-
tazzak, mert ez feljogositja a korhazakat 20% orvostudomanyi bonuszra (a korhazak Kkb.
$13,000-t is kapnak egy normal COVID-19 betegért, é¢s $39,000-t egy géppel 1¢legeztetett be-
tegért.) A Washingtoni Egészségiigyi Minisztérium elismerte, hogy a COVID-19-es halalos
aldozataiba beletartozik barki, akit pozitivan teszteltek a virusra, még ha mas okbol is halt meg,
mint példaul 16tt sebekbe (freedomfoundation.com). Az USA-ban a halotti bizonyitvanyokon a
,,Covid-elhunyt” 6sszes esetszamnak csak a 6%-an szerepel a COVID-19 egyediili halalokként,
a tovabbi betegségek vagy okok atlagos szama 2.6 (cdc.gov; youtube.com). Az UK-ban barki,
aki egy pozitiv tesztet kdvetd 28 napon beliil meghal, az ,,Covid-halal” besorolast kap, fligget-
leniil a halal tényleges okatol (coronavirus.gov.uk). Az agressziv kezelések is, amiket a betegek
kapnak — beleértve az invaziv 1élegeztetést, a nagy dozisu kortikoszteroidokat és az antiviralis
gyogyszereket — hozzajarultak a halottak szdmahoz.
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Az abra harom modell alapu eldrejelzést mutat, amit Newsom kormanyzo6 kozolt, arrol,
hany intenziv agyra lesz sziikség a COVID-19-es betegek szdmara Kalifornidban, 6sszehason-
litva a ténylegessel. Kaliforniaban 8492 intenziv agy van. 2021. januar 1-én 7245 (85%) volt
foglalt, 4294 Covid-betegekkel és 2951 nem-Covid betegekkel (covidactnow.org).
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Elhalalozasok szama az USA-ban 2020-ban (dec. 16-ig) kor szerint. (heritage.org)
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https://coronavirus.data.gov.uk/deaths
https://covidactnow.org/us/california-ca?s=1482438
https://www.heritage.org/data-visualizations/public-health/covid-19-deaths-by-age/

Ellenintézkedések és hatasaik

Lezarasokat és tavolsagtartast vezettek be kiilonb6z6 orszagokban nagymértékben eltérd
szigorusagi szinteken. A kormanyok kijelentették, hogy ezek az intézkedések ,,a gorbe ellapo-
sitdsa érdekében” sziikségesek, vagyis, hogy a fertdzési aranyt, ezaltal a rovid tdvon meghalo
emberek szamat csokkentsék, hogy megovjak az egészségligyi rendszert a tilterheléstol. Azon-
ban az elhaldlozasok és a sziikséges korhazi agyak szdmanak eredeti elérejelzéseit szornyen
tulbecsiilték: példaul az UK-ben a kezdeti modell alapu eldrejelzés az volt, hogy tobb, mint 500
ezer ember halhat meg, mig a tényleges halalozasi szam december végén 70 ezer koriil volt.
Ugyanakkor a bevezetett intézkedésektdl azt vartak, hogy ,,meghosszabbitjak a gérbét”, vagyis
elnytjtjak a betegséget, késleltetve az immunités kifejlodését a népesség korében. Sok orszag-
ban a jarvany azel6tt tetdzott, hogy a lezarasokat bevezették.

2020 el6tt nemzetkozi lezarasokat soha nem alkalmaztak arra, hogy megprobaljak egy
jarvany lefutasat befolyasolni, még az 1957-58-as azsiai influenzajarvany és az 1968-as Hong
Kong-i influenzajarvany soran sem. A WHO 2019-es influenza iranyelvei azt mondjak, hogy
olyan intézkedések, mint a kontaktkutatas, a kitett személyek karanténja, a be- és kilépéskor
lazmérés €s a hatarzar ,,nem javasolt”. Egy orszagos lezaras gondolatat annyira abszurdnak tar-
tottak, hogy meg sem emlitették.

Az elsd ismert Covid-esetet Wuhanban, Kinaban jelentett¢ék 2019. december 15-én, és
december 31-re az esetek szama 27-re emelkedett. Wuhant és Hubei-tartomanyt 2020. januar
23-an zartdk le, amikorra 26 ember meghalt. A jarvanynak Wuhanban februar vége felé vége
volt. Azonban marcius vége felé kitort a globalis panik, mert a teljes megfert6z0dés vilagszerte
140-szer, az elhalalozasok pedig 440-szer nagyobb volt, mint egy honappal kordbban. Olaszor-
szagban a halottak szama a késé februari 30/naprol tobb, mint 800/napra emelkedett marcius
végére, hatalmas terhet rakva az egészségiigyiikre. Olaszorszdg marcius 10-én rendelt el leza-
rast, és mas orszagok gyorsan kovették a sorban. Marcius végére a legtobb orszag korlatozo
intézkedéseket vezetett be. Azért tették ezt, mert széles korben ugy hitték, hogy a Wuhan-i
lezaras miikodott. Ez volt az iizenet Kinabol, és ezt tamogatta a WHO ¢€s mas ,,egészségiigyi
szakértok”.

Visszatekintve, Kina lenylig6z6 sikere a jarvany kontrollalasaban (a hivatalos szamai sze-
rint) nem tulajdonithat6 a lezdrasnak, ahogyan az alabbi abra mutatja. Az elszigetelési intézke-
désektdl az varhatd, hogy egy-két hétre van sziikség az esetek és az elhaldlozasok befolyasola-
sara. Wuhanban azonban az esetszam novekedés szinte azonnal lezuhant, amint bevezették a
zérast, mig Olaszorszagban hasonld gyorsasaggal zuhant, de a zaras bevezetése elott. A gorbe
alakja mindig hasonld, akar van lezéras, akar nincs.
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Esetszamok novekedésének hétnapos atlaga Kinaban (balra) €s Olaszorszagban (jobbra) a jar-
vany kezdete 6ta (2019. 12. 15. Kindban és 2020. 01. 30. Olaszorszagban) A piros vonal mu-
tatja, mikor vezették be a lezarasokat. (Bhalla, 2020, fig. 1)

161 orszag részletes elemzésében Surjit Bhalla (2020), a Nemzetk6zi Valutaalap igazga-
toja azt talalta, hogy a lezarasok messze nem voltak sikeresek, hanem ,,0ridsi bukast” jelentet-
tek, a lezarast alkalmaz6 orszagoknak csak a 10%-a ért el pozitiv eredményt, a lezarasok tobb,
mint 80%-anak jelentds kontraproduktiv hatasa volt, amik tovabbi megbetegedésekhez és elha-
lalozasokhoz vezettek. Szemben az elvarasokkal, a késleltetett és/vagy kevésbé szigoru lezara-
sok jobban teljesitettek, mint a korabbi és/vagy szigort lezarasok. A legtobb orszag hamarabb
alkalmazott lezarast a jarvanyaban, mint Kina tette, de 1ényegesen rosszabb eredményt ért el.

Meunier (2020) megvizsgalta szamos eurdpai orszag adatait, és arra a kdvetkeztetésre
jutott, hogy a lezarasok ,,lehet, hogy semmilyen életet nem mentettek meg Nyugat-Eur6paban”.
Chaudhry et al. (2020) a COVID-19-cel kapcsolatos halalozasi adatokat vizsgalta 50 orszag
esetében, és nem talalt kapcsolatot a lezaras mértéke és a haldlozasi aranyok kozott. Bjernskov
(2020) a lezarasok szigorusagat és a halalozasi aranyokat vizsgalta 24 eurdpai orszagban, és
nem talalt ,,vildgos kapcsolatot a lezarasi politika és a haldlesetek szama kozott”. A 11.-t61 a
22. hetekig a kemény lezarast alkalmazo orszagok 372 tovabbi elhalalozas/millio 6 értéket
értek el, mig a tobbiek 123 elhalalozas-névekedés jelentkezett. Dr Karina Reiss és Dr Sucharit
Bhakdi (2020, ch. 6) a kdvetkez6 értékelést adjak: ,,A jarvanynak alapvetéen ugyanaz a lefo-
lyasa van egész Eurdpaban. A lezaras hatésai kizardlag negativok voltak.” Tébb tucat tudoma-
nyos tanulmanyt publikaltak, amik hasonlo kovetkeztetésekre jutottak (AIER, 2020).

Death rates have climbed far above historical averages in many countries that have faced Covid-19 outbreaks

Number of deaths per week from all causes, 2020/ vs recent years:
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Az eurdpai orszagokban, ahol a mortalitas messze a torténelmi atlagok f6l¢ emelkedett,
ez mindig a lezarasok bevezetése utan tortént. John Pospichal (2020) felteszi a kérdést: ,,Ha az
egészségligyi hatdsagok rendkiviil alulbecsiilték a virus elterjedését a vilagjarvany kezdetén,
akkor a virus mindazonaltal miért vart, amig bevezetik a lezarasokat, hogy hirtelen elkezdjen
olyan szinteken gyilkolni, ami meghaladta a normalis halalozasi aranyt?”
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Osszes, minden okot tartalmazé heti halaleset 2017 11. hetétsl 2020 53. hetéig a kovet-
kez6 eurdpai orszagokra: Ausztria, Belgium, Dania, Esztorszég, Finnorszag, Franciaorszag,
Németorszag, Gorogorszag, Magyarorszag, frorszag, Olaszorszag, Luxemburg, Malta, Hollan-
dia, Norvégia, Portugalia, Spanyolorszag, Svédorszag, Svajc, UK (euromomo.eu). A téli mor-
talitas 2018/19-ben ¢és 2019/20-ban alacsonyabb volt, mint a korabbi években, ami azt jelenti,
hogy tobb i1dds és beteges ember 4llt rendelkezésre a ,,Covid” mortalitasi tiiske taplalasara 2020
tavaszan. A tobblet halalozas kb. 185,000 volt a 2020 tavaszi Covid-idészakban, 6sszehason-
litva a 140,000-rel a 2018-as influenza szezonban.

Dennis Rancourt (2020a) megfigyeli, hogy a minden okbdl bekévetkezé mortalitasi
csucs, amely a mérsékelt égdvi orszagokat jellemezte az északi féltekén 2020 tavaszan, rendki-
viil szokatlan, mert csak négy hétig tartott (a fél-maximumot elérve), és joval késobb jelent meg
a ,.fert6zési” szezonalis ciklusban, mint ami normalis a 1éguti jarvanyoknal. Kovette a WHO
2020. marcius 11-i jarvany-bejelentését, a kozosségi- €s tomegmédia hisztéria kitorését és meg-
félemlitését, és a lezarasi intézkedések panikvezérelt elrendelését. Megjegyzi, hogy a Covid-
csucs ,,pozitivan korreldl a COVID-19-nek tulajdonitott elhalalozdsok megosztasaval, amik az
idésotthonokban torténtek”. Az iddsotthonok ,,gyilkos teriiletekké” valtak, mert a beteg, 1dds
embereket oda vitték a koérhazakbol, megtagadva téliik a specialis orvosi kezelést, és ki voltak
téve az elhanyagolasnak, a kozosségi izolacionak és a stressznek. O ezt ,.egy felgyorsitott to-
meggyilkossagnak™ nevezi. Franciaorszagban az ilyen intézkedések mintegy 30,200 elhalalo-
zashoz vezettek 2020 marciusaban és aprilisaban (Rancourt et al., 2020).

Egy 50 orszagot vizsgalo tanulmany — amely a The Lancet-ben jelent meg 2020 juliusa-
ban — azt talalta, hogy a teljes lezarasokkal nem jart egyiitt a kritikus esetek vagy a teljes mor-
talitas szamanak jelentds csokkenése (thelancet.com). Augusztusban a TrendMacro kozzétett
egy elemzést az USA mobil telefonok nyomkdvetési adatainak felhasznalasaval, ami azt mu-
tatja, hogy a gazdasag lezarasa nem fékezte a betegség terjedését, €s az Gjra nyitasa nem szaba-
ditotta el a fertézések masodik hulldmat. Valdjaban a hosszabb, szigorubb lezarasokat alkal-
maz6 orszagokban nagyobb ,,Covid” kitorés volt (kusi.com). Ez ellentmond a ,,fert6z6 virus”
elméletnek. 2020. december végén az egymillio lakosra szamitott Covid-elhalalozas 1034-en
allt az UK-ben, és 817-en Svédorszagban (worldometers.info), viszont az UK durva, renddrség
altal kikényszeritett lezarast vezetett be marcius 23-an, mig Svédorszagban csak nagyon korla-
tozott rendelkezéseket alkalmaztak. Mas orszagok kozé, amelyek nem szenvedték el a megjo-
solt katasztrofat annak ellenére, hogy nem alkalmaztak kemény lezarasokat, tartoznak Izland,
Belorusszia, Hong Kong, Japan és Dél-Korea. Ha a lezaras miikddne, akkor a napi igazolt ese-
tek szamanak az UK-ben kb. 10 nappal késobb kellett volna lezuhannia.
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https://www.euromomo.eu/graphs-and-maps
https://www.thelancet.com/journals/eclinm/article/PIIS2589-5370(20)30208-X/fulltext
https://trendmacro.com/
https://www.kusi.com/data-expert-donald-luskin-explains-how-the-covid-lockdowns-have-failed/
https://www.worldometers.info/coronavirus/
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A lakat azt mutatja, amikor az UK-ben bevezették a lezarast. Ha a lezaras miikodne, akkor
a napi igazolt esetek szamanak az UK-ben kb. 10 nappal késobb kellett volna lezuhannia, de
nem ez tortént. A trend mar azel6tt lassulni kezdett, és a gorbének egy jarvanyra vonatkozo
szabalyos alakja van.
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Olaszorszag, Spanyolorszag és Belgium mind durvabb lezarasokat alkalmaztak, mint az UK.
Svédorszagban nem voltak lezarasok. (legutolsé allapot: ourworldindata.org)

Svédorszag heves kritikdval szembesiilt a féaramti média részeérdl, amiért ellenallt a leza-
rasi manianak, és a nydjimmunitasi megkozelitést alkalmazta, amit minden orszag is kovetett
minden korabbi jarvany esetében. 2020 novemberében a svéd kormany szigoribb korlatozaso-
kat vezetett be, bar nem teljes lezarast, ami ellentétes az orszag alkotmanyaval (sebastianrush-
worth.com). Viszont az intézkedések 2020 év egészére Svédorszagban csak egy kicsit plusz
mortalitast eredményeztek.
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Number of deaths in Sweden from 2011 to 2021
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Axe et al. (2020) az adatok elemzésébdl arra a kdvetkeztetésre jutott, hogy az alacsony
halalozasi aranyok szdmos nem-lezart orszagban vagy allamban és barmely értelmes korrelacio
hianya a lezarasi rendelkezések és az eset- és halalozasi gorbék kozott azt jelenti, hogy nincs
egyértelmil bizonyiték arra, hogy a lezardsoknak pozitiv hatdsa lenne a betegség lefolyasara.
Amit viszont biztosan tudunk az, hogy a lezarasokért oridsi gazdasagi és emberi arat fizetiink
(collateralglobal.org).

A nyugati orszagokban a COVID-19-cel kapcsolatos elhalalozasok 30-70%-a iddsottho-
nokban fordult el6, amelyek nem profitaltak a lezarasokbol, és sok esetben nem vilagos, hogy
ezek az emberek COVID-19-t61, helytelen kezeléstdl, vagy a stressztdl, a félelemt6l és a ma-
ganytol haltak-e meg (swprs.org). Olaszorszagban a krizis az idésotthonok panik-keltette 6sz-
szeomlasaval kezd6dott. Szamos mas orszagban is sok idGsotthon gondozoi talsagosan féltek,
hogy dolgozni menjenek, és néhany otthon teljesen személyzet nélkiil is maradt. Az egyik ka-
nadai idésotthonban példaul az egészségiigyi hatdésagok dehidralt lakokat talaltak, fasultan
fekve az agyban, napok ota élelem nélkiil, undorité biizben — a 31 halottbdl csak 6t6t tulajdo-
nitottak a COVID-19-nek (Irwin, 2020). Egyes USA allamokban az idds otthonokban elrendel-
ték, hogy fogadjanak be pacienseket aktiv COVID-19 fertdzéssel, akiket elkiildtek a korhazak-
bol, hogy felszabaditsak az agyakat a sulyosabb esetek szamara. (forbes.com).

Az USA-ban kb. 299 ezer tobblet elhalalozas tértént 2020 januar és oktober kozott, ezek
2/3-at tulajdonitottak a Covid-nak, mig a maradék legvaldsziniibben a lezarasok, a panik és a
félelem hatasaival all kapcsolatban (cdc.gov). Az UK-ben a szininfarktusok és agyvérzéses ke-
zelések szama egészen 40%-kal csokkent, mert sok beteg mar nem mert korhdzba menni, vagy
a kezelés tobbé nem volt elérhetd (telegraph.co.uk) A British Medical Journal azt jelentette,
hogy a 2020. majus 12-t megel6z6 6t hétben Angliaban és Wales-ben az iddsotthonokban és
mas kozosségekben a normalisan varhatoénal 30 ezerrel tobb haldleset ,,megdobbentd terhe”
jelentkezett: tizezret hivatalosan a COVID-19-nek tulajdonitottak, mig huszezret annak, hogy
a betegeket kiraktak a korhazakbol, amelyek agyak nagy igényére szamitottak (bmj.com). Egy
brit kormanyzati jelentés 2020. aprilisbol azt allitotta, hogy egy korlatozott lezaras kozép-hosz-
szl tavon 185 ezer plusz elhalalozast okozhat (DHSC, 2020).
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https://www.bmj.com/content/369/bmj.m1931

Hollandiaban a COVID-betegek korhazi kezelése a becslések szerint 13-21 ezer minéségi
¢letévet mentett meg (1 QALY = egy év tokéletes egészségben). Viszont a becslések szerint
100-400 ezer QALY veszett el, mert rakos, szivbeteg, cukorbeteg, emésztészervi beteg embe-
rekt6]l megtagadtak a kezelést, amire sziikségiik lett volna (qupta-strategists.nl). Egy hasonlo
tanulmany az USA-ban arra jutott, hogy a lezarasok lehet, hogy megmentettek %4 - % millid
¢let-évet, de 18.7 millio élet-év elveszitéséhez vezettek (revolver.news).

A Nemzetkozi Munkaiigyi Szervezet 2020 aprilisaban figyelmeztetett, hogy 1.6 milliard
ember van annak kozvetlen veszélyében, hogy a megélhetésiiket megsemmisiti az aranytalan
COVID-19 valasz gazdasagi hatasa. A Vilag Elelmezési Program vezetdje figyelmeztetett,
hogy az élelmiszerellatas szétesése 300 ezer elhalalozas/nap-hoz vezethet az éhezés miatt
(wfp.org). A meghozott intézkedéseknek nyilvanvaldan sulyos ara volt, a tarsadalmi izolacid
¢s a munkahelyek ¢és a jovedelem elvesztése, a drogok és az alkohol fogyasztas, a csaladon
beliili erdszak, a depresszio és az ongyilkossagok meredek emelkedését valtotta ki. Hosszu ta-
von a gazdasag megbénitasa tobb embert taszit nyomorba, és milliok életét roviditi meg. Evez-
redek ota bevett gyakorlat a betegek karanténba zarasa. A XXI. szazadig kellett varnunk, hogy
a tarsadalom elég ostoba legyen ahhoz, hogy egészségeseket zarjon karanténba.

January-June 2019 W May 14-19, 2020

33.9%
28.2%
24.4%
11.0%
Symptoms of Symptoms of Symptoms of anxiety
anxiety disorder depressive disorder or depressive disorder

Az USA felnétteinek %-os aranya, akik szorongas és/vagy depresszi6 tiineteit mutattak.
(statista.com)

Annual probability of dying in the United States:
Probability
Probability of dying
of dying from COVID-19
from all as of May 16,
causes 2020
Total 0.87% 0.02%
34 years old & younger 0.08% 0.0004%
35-64 years old 0.49% 0.01%
65-84 years old 2.66% 0.07%
85 and over 13.44% 0.34%
. Sources: COC, U.S. Census THE WASHINGTON TIMES

Tesztelés és halalozasi arany

A COVID-19 jarvany két dolog fliggvénye: hogyan definialjuk a betegséget, és a teszte-
lésé. A SARS definicidja dnkorlatozo volt, €s a ,,jarvany” nagyon gyorsan kifulladt. Ez azért
van, mert SARS-beteggé valashoz kapcsolatban kellett lenni egy masik SARS-hordozdval, és
ezutan pozitiv teszttel kellett rendelkezni a ,,virusra” (vagyis a feltételezett virus biomarkerére).
Ahogyan David Crowe (2020a) mondja: ,,Amint mindenkit karanténba zartak, az érintkezés
egy meglévo esettel nagyon valdszintitlen lett, a teszteléssel lealltak, és az orvosok gydzelmi
jelentést adtak ki.” Kindban az uj COVID-19 esetek szdma csak azutan kezdet zuhanni, hogy
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https://gupta-strategists.nl/studies/het-koekoeksjong-dat-covid-heet
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egy masik beteggel valo kapcsolatot bevették a tesztelés feltételéveé. Mas orszagok nem kovet-
ték ezt a kovetelményt, és az esetek szama rakétaként 16tt ki februdr kozepétdl fogva. Ha a
véletlenszeri teszteltelést a végtelenségig folytatnak, a koholt jarvany soha nem érne véget —
ami nagyszerti lenne a Nagy Orvostudomanynak, a Nagy Gyogyszerészetnek és a Nagy Kor-
manyzatnak is.

A ,,COVID-19 tesztek” nem a COVID-19 virust érzékelik. Lattak egy részecskét egy
elektronmikroszkop felvételen, amit az 1j koronavirusként cimkéztek fel, hasonlit mas részecs-
kékre, amiket artalmatlan exoszémdaknak tekintenek (lasd az alabbi abrat). Soha nem tortént
kisérlet a ,,virus” izolalasara és megtisztitasara, teljes genomjanak szekventalasara, és fert6zo-
ségének bizonyitasara (Engelbrecht & Demeter, 2020; Engelbrecht, 2020; Corbett, 2020a;
Crowe, 2020e; andrewkaufman.com; guestioningcovid.com). Ez azt jelenti, hogy nincs ,,arany
szabvany” semmilyen teszt szdmara.

Ehelyett a mikrobiologusok betegekbdl vett tiidémintakat keresnek azokhoz hasonldo RNS
szegmensekért, amelyek mas koronavirusokkal kapcsolatosak (amiket szintén nem izolaltak).
Az ilyen szegmensekrdl feltételezik, hogy ezek a virusbol szarmaznak, és egy szamitogépes
algoritmust hasznalnak, hogy Osszeillesszék a tobbezer szegmenset egy teljes genomma, a hi-
anyz6 szekvenciakat kitalalva, ahol sziikséges. De senki nem igazolta, hogy az elektronmikro-
szkop felvételen latott ,,virus” valoban tartalmazza ezeket az RNS szegmenseket. Nagyon is
lehetséges, hogy ezt az RNS-t sajat sejtjeink allitjak el6 valaszul bizonyos tipust stresszre. Mi-
vel a kilonbozé RNS toredékeket kiilonbozo modokon lehet 6sszeilleszteni, a ,,virusra” azt
mondjak, hogy mutaciok ezrein ment keresztiil (nextstrain.org), ami sok lehetdséget biztosit

arra, hogy ,,fert6zobb” és ,haladlosabb” valtozatokrol spekulaljanak.
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Balra: exoszomak (fenn: a sejten kiviil; lenn: a sejten beliil). Jobbra: a COVID-19 ,,gyilkos
virus” (fenn: a sejten kiviil; lenn: a sejten beliil). A részecskéknek hasonlé méretiik van, és
mindet horgd folyadékban talaltak. (youtube.com)
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A COVID-19 tesztek az RT-PCR technikat hasznaljak arra, hogy ezeknek az RNS szeg-
menseknek az egyikét megtalaljak (mindegyikrdl azt gondoljék, hogy a teljes genomnak keve-
sebb, mint 1%-at alkotjak). Egy szegmenset el6szor DNS-sé alakitanak at a reverz transzkriptaz
(RT) enzim alkalmazasaval. A kapott DNS mennyisége konnyedén valtozhat egy 10-es ténye-
zovel. Ezt a DNS-t azutan tobb millidszorosara sokszorozzak a polimeraz-lanc reakcié (PCR)
alkalmazaséaval. Mindegyik PCR ciklusban a DNS-szalak szama megduplazodik. Ha egyetlen
szallal indulunk, akkor 40 ciklus utin egybillid (2%°) szalunk lesz. A PCR nagyon érzékeny
technika, amely hajlamos a beszennyezddésre. Kary Mullis fedezte fel, (és kapott érte Nobel-
dijat 1993-ban), aki elmagyarazta, hogy egyszeriien valaminek az aproécska mennyiségébdl csi-
nal sokat, és nem mondja meg, hogy betegek vagyunk, vagy sem. Magukon a COVID teszt-
készleteken rajta van a figyelmeztetés: ,,Csak kutatasi célra hasznalhat6. Nem hasznalhato di-
agnosztikai eljarasokban.” (technical-support.roche.com; Engelbrecht & Demeter, 2020).

A teszt nem ad pozitiv/negativ valaszt. Csupan azt mondja meg, hany ciklus kell elegend6
anyag észleléséhez, hogy atlépjiik a ,,pozitiv”’ (fertézott) és a ,,negativ”’ (nem fert6zott) kozotti
mesterséges hatart. A kiilonb6z0 tesztek (tobb tucat van beldliik) 31-45 ciklust hasznalnak, mi-
el6tt az embert ,,negativnak™ lehet mindsiteni, ha nem elegendd RNS-t talalnak (Crowe, 2020b).
A hivatalos iranyelvek azt allitjak, hogy 20-as — 30-as mennyiségi értékii ciklusra kell tore-
kedni, és a 40-nal magasabbak a gyanusak (Engelbrecht & Demeter, 2020). 2020. jaliusban a
New York-i allami laboratorium 872 pozitiv tesztet azonositott 40 ciklusos vagas alapjan. Ha
35 ciklusos vagast hasznaltak volna, a tesztek 43%-a mar nem pozitiv lett volna, 30 ciklusos
vagast alkalmazva pedig a tesztek 63%-a mar nem lett volna pozitiv (nytimes.com). A kiilon-
boz0 tesztek kiillonbozé RNS szegmenseket keresnek, egyesek két vagy harom szegmenset ke-
resnek, de nem mindig kell mindegyiket megtalalni. Rdadasul a megtalalt RNS mennyisége
nem korreldl azzal, hogy mennyire beteg az ember.

Szamtalan paciens esete 1étezik, akik pozitivbol negativba Iéptek, majd vissza pozitivba
egymast kovetd napokon. Ilyen esetekben az orvosokon mulik, hogy ,.értelmezzék”™ az ered-
ményt, az eléitéleteiknek megfelelden. Egy n6t Shenzhen-ben 18-szor teszteltek negativra, de
mert a csalddjanak a tobbi tagjat pozitivra tesztelték, az orvos 6t is fertézottnek nyilvanitotta.
Gyakran az embereknek csak 3-5%-at tesztelik pozitivra, még akkor is, hogy a tesztelést olyan
emberekre korlatozzak, akik gyantsak, hogy virushordozok. Egy kinai tudos tanulméanya azt
talalta, hogy a téves pozitivok aranya elérheti a 80%-0t a tiineteket nem mutatd emberek kozott
(Crowe, 2020a). A Kinai Orvostudomanyi Akadémia elndke kijelentette, hogy a PCR tesztek-
nek csak 30 — 50%-a pontos (Engelbrecht & Koéhnlein, 2020, p. 458). Tanzaniaban egy kecské-
bdl és egy papaya-gylimolcsbdl vett mintat emberi mintakként cimkéztek fel, és kiildtek el tesz-
telésre — mindkettd tesztje pozitiv lett (21stcenturywire.com)! Széles korben felismert tény,
hogy a virus tesztek adhatnak fals pozitiv és fals negativ eredményeket, reagalhatnak egy el6z6
fert6zésbol szarmazd nem-fertdzd virustoredékekre, vagy reagalhatnak mas, részben azonos
génszekvenciaval rendelkezd koronavirusokra.

Az UK-ban az egyik hivatalos becslés a PCR tévedési aranyarol 2.3%. Aranyszabaly hi-
anyaban ez kicsit jobb a hasraiitésnél, de tételezziik fel, hogy helyes. Mit jelent ez a valdsagban?
Nem azt jelenti, hogy a pozitivra teszteltek 2.3% valdjaban nem ,,fertézottek™ (vagyis nem hor-
dozzak a keresett RNS-t). Azt jelenti, hogy a nem fert6zott emberek 2.3%-at pozitivra tesztelik.
Az UK 2021-ben 10 millio teszt elvégzését tervezi egy napon. A virus fert6zési aranyat kb.
0.2%-ra becsiilik. Ez azt jelenti, hogy abbol a 10 millié6 emberbdl 20,000 valdban fertdzott a
,virus RNS-ével”. A t6bbi 9,980,000 emberbdl 2.3%-ot (tehat 229,540-et) tévesen fognak po-
zitivnak tesztelni (Kaufman). Igy a cimlapokon valdsziniileg ez lesz: ,,Negyedmillid 0j eset
naponta!” De koziiliik csak 20,000 ember lesz ténylegesen ,,fert6zott™!
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A SARS-CoV-2 PCR-tesztjének protokolljat egy német laboratorium dolgozta ki. Véle-
mények szerint a tanulmanyt sietdsen nyomtattak ki az Eurosurveillance-ben 2020. januarban
anélkiil, hogy szakértoi értékelés tortént volna. Egy tudoscsoport sulyos hibakat talalt benne, és
felkérték az ujsagot, hogy vonjak vissza (Yeadon, 2020). 2020. novemberben egy portugal bi-
rosag gy dontott, hogy a PCR-tesztek nem megbizhatok, és térvényellenes karanténba zarni
embereket csupan egy pozitiv eredmény alapjan. Tovabbi jogi kifogasolasok szamos orszagban
vannak folyamatban.

Tomeges teszteléseket szamos angol varosban végeztek, egy gyorsabb, oldaliranyt aram-
lasi tesztet (LTF) hasznalva, amely az allitlagos virus proteinjeit keresi az RNS helyett. Erre a
tesztre azt mondjak, hogy elkertili a tilerdsités és a keresztszennyezés kockézatat, ami a PCR-
t sujtja (Yeadon, 2020). Az LFT pozitiv aranya csupan 0.7% volt — messze alacsonyabb, mint
a PCR 13%-os pozitiv aranya, de tovabbra is a PCR a preferalt teszt.

Ha egy embert ,pozitivnak” mindsitenek, akkor karanténba lehet zarni, és agressziv
gyogyszereket lehet neki adni, még akkor is, ha nincsenek komoly tiinetei: ezeknek a gyodgy-
szereknek a mellékhatasai koz¢ tartozik a hanyinger, a hanyas, a hasmenés ¢és a majkarosodas.
A betegebb pacienseknek gyakran nem tesztelt gyogyszereket irnak fel, és ha romlik az
egészségi allapotuk vagy meghalnak, ezt a virusra fogjak. 2020 aprilisanak végén legalabb 140
gyogyszert probaltak ki Covid-betegeken. A Lancet-ben kozzétett esettanulmanyban egy 50
éves beteget, aki 1aztol, megfazastol, kohogéstdl, faradékonysagtol és 1égszomjtol szenvedett,
virus ellenes gyogyszerekkel (interferon alfa-2b, lopinavir és ritonavir), egy antibiotikummal
(moxifloxacin) és egy gyulladasgatloval (methylprednisolone) kezeltek, olyan anyagokkal,
amiknek végzetes mellékhatasaik lehetnek, még akkor is, ha csak egyediil azt adjak. Az ember
meghalt, és a halalat feltétleniil a Covid-nak tulajdonitottak, de legalabb olyan kénnyen okoz-
hattak a gyogyszerek is. Olaszorszagban a hivatalosan Covid-ban elhunyt emberek 53%-a an-
tivirus gyogyszereket és 83%-a antibiotikumokat kapott (Engelbrecht & Koéhnlein, 2020, ch.
12). A koérhazba keriilt paciensek, akiket nem lehet latogatni, és minden nap véd6éoltozékbe bujt
személyzettel szembesililnek, szinte bizonyosan romlo egészségi allapotba keriilnek. Ahogyan
John Hardie (2020) fogalmaz: ,,A baratsagos biztato mosolyt és meleg kézfogast, ami annyira
hasznos az érzelmi szorongésban levok szamara, felvaltja egy gumiba és mlianyagba 6ltoztetett
emberi robot.”

Az invazios 1élegeztetés nagyon sériiléses lehet. Amikor a betegeket 1¢élegeztetik, a tiideik
a lélegeztetdgép altal keltett nyomasra egy nem-kontrolalt immunvalasszal reagalnak (citokin
viharok), amik kiterjedt gyulladashoz, szervi elégtelenséghez és halalhoz vezethet. Sériilés nem
csak a tiidoket érheti, hanem mas szerveket is, mint a maj €s a vesék (sciencedaily.com
; ncbi.nlm.nih.gov). Az orvosok sok beteget sziikségteleniil 1élegeztetnek, mert félnek, hogy
megfert6zddnek a gyenge mindségili maszkokon keresztiil — ez magyardzat az rossz orvosi gya-
korlatra. A SARS esetében a fert6zéstol valo félelem alaptalannak bizonyult. A SARS-panik
idején egy Hong Kong-i korhaz esetében, amely nem folyamodott azonnal az invazios 1¢legez-
tetéshez, négyszer kisebb halalozasi aranyt értek el, mint az a 13 korhaz, amely azonnali 1¢le-
geztetést alkalmazott. A 1élegeztetett 65 év feletti COVID-19-es betegek kozott 97%-os hala-
lozési aranyt értek el mind Kindban, mind New Y orkban (Crowe, 2020a).

Szamos kiilonboz6 antitest teszt van, amelyrdl azt allitjak, hogy jelzik, hogy egy ember
megfert6z0dott-e a COVID19 virussal. Minden gyartonak engedélyezett ,,megerdsiteni” a sajat
tesztjét, vagyis kijelenteni, mennyire j6. Gyakran negativnak tesztelnek embereket, amikor po-
zitivnak kellene lenniiik, és viszont. David Crowe (2020c) ezt irja:

Pozitiv antitest teszteket csak az emberek Kisebbségénél talalnak az altalanos népesség-
ben, még ott is, ahol ugy vélik, hogy a virus honapok o6ta kering... Ezekben az adatokban vald
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hitet nehéz megérteni, mivel nincs kutatasi bizonyiték az emberek oriasi toObbsége esetében,
hogy valaha is ,,megfert6zddtek” (RNS-pozitivek), nincs bizonyiték, hogy az antitestek jelen-
1éte 11, és nincs bizonyiték, hogy a tobbség, akiket negativra tesztelnek, soha nem voltak ,,fer-
t0zottek” (vagyis soha nem tesztelték 6ket RNS-pozitivnak).

Azt mondjak, a virus emberrdl emberre terjed. Viszont szdmtalan dokumentalt eset van,
amelyekben kiilonboz6 nemzetiségii embereket teszteltek pozitivra, még ugy is, hogy soha nem
keriiltek kapcsolatba mas virushordozdval, és nem is utaztak érintett teriiletre (Crowe, 2020a).
Példaul Wuhanban az elsé 425 esetb6l 72% nem érintkezett a tengeri ételpiaccal, ahonnan a
virus allitolag eredt, vagy 1égzdszervi tiinetekkel rendelkezd személlyel. Az olasz Lombardia-
ban talalt els6 37 esetbdl senki nem volt, akiknek barmilyen kapcsolatuk volt egymassal vagy
korabbi koronavirusos esettel (vagyis Kinabdl érkezett emberekkel). A virus-fanatikusok egy-
szerlien figyelmen kiviil hagynak mindent, ami nem illik a hitiikh6z és a ritualéjukhoz.

Ugy szamoljak, hogy az emberek atlagos szama, akiknek egy fertdzott személy at fogja
adni a COVID-19 ,,virust”, 1.4 és 4 kozott van, ezt nevezik reprodukcios szamnak vagy Ro-nak
(,,R-null” vagy ,,R-z&r6”). Azonban a fert6zési elmélet fenntartasahoz néhany embert ,,szuper-
terjesztOként” kell felcimkézni. Példaul az elsé személy, akit a betegséggel diagnosztizaltak
csolata vagy utazasa nem volt, ami megmagyaraznd az esetét, s azzal vadoltak, hogy 37 masik
embert fert6zott meg (Crowe, 2020a). Tobb személyes haztartasok vizsgalatakor azt talaltak,
hogy egy masik ember megfertézésének kockazata ,,meglepben kicsi”, gyakran csak egy ember
tesztje pozitiv. Egy fiatal kinai n6t velesziiletett szivbetegséggel pozitivra teszteltek, neki 455
emberi kontaktja volt, akiket szintén teszteltek, beleértve a csaladot, a korhazi személyzetet, de
koziiliik senkinek a tesztje nem lett pozitiv (Irwin, 2020).

A legutébbi immunoldgiai tanulméanyok azt mutatjak, hogy a COVID-19 halélozasi ara-
nya 0.1 — 0.3% koriil van, vagyis egy komolyabb influenza tartomanyaban (swprs.org; Irwin,
2020), mig a kezdeti becslések ennek tizszeresei voltak. A 2009-10-es ,,sertésinfluenza” jarvany
esetében a halalozasi aranyt kezdetben 1%-ra becsiilték, de sok évvel késObb egy tanulmany
azt talalta, hogy 0.02%-nal kisebb volt (5000-b6l egy ember), vagyis 50-szer kisebb (Irwin,
2020). Ahelyett, hogy jo hirekként tidvozolnék a tanulmanyokat, amik alacsony halalozasi
aranyt mutatnak, valdsziniileg az ,,egészségiligyi szakértok™ és a féaramu meédia inkébb eluta-
sitja vagy elhallgatja azokat.

Oktober 5-én a WHO kijelentette, hogy ugy becsiilik, a vilag népességének 10%-a valo-
szinlileg megfert6z6dott a COVID-19 virussal (off-guardian.org). Ettdl beijedt cimlapok szii-
lettek viladgszerte. Ez azonban j6 hir, mert az 1,061,539-es elhalalozassal és a kb. 7.8 milliardos
teljes népességgel ez kb. 0.14% halalozasi aranyt ad, ami 24-szer kisebb, mint a WHO kezdeti
3.4%-os becslése, és alig kiilonbozik az influenzaszezon 0.1%-os halalozasi aranyatol. Tulaj-
donképpen az adott médon a COVID halalozési aranyat mesterségesen felfjtak, a tényleges
halalozasi arany még kisebb is lehet, mint az influenzaé. Szintén oktoberben Dr John loannidis
(2020), egy vezetd epidemiologus az atlagos fertdzési halalozasi aranyt 0.15%-0.20%-ra tette
az teljes populaciora, és 0.03%-0.04%-ra a 70 évesnél fiatalabb korosztaly esetében.

Mas kulcstényez6k kozé tartoznak az alabbiak:

e Még a globalis ,,forropontokon” is a halal kockazata az atlag iskolas és dolgozo kort
népesség esetében a naponta autoval munkéba jarokéval azonos tartoményban van.

e Az Gsszes teszt-pozitiv ember 80%-a tlinetmentes marad. Még a 70-79 éves korosztaly
kb. 60%-a is tiinetmentes marad. Az Gsszes személy tobb, mint 95%-a legfeljebb enyhe tiinete-
ket mutat.
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¢ Az elhunytak median vagy atlagos életkora a legtobb orszagban 80 év felett van, és csak
4%-uknak nem volt elézetesen komoly egészségi problémaja (Swprs.org).

¢ A jarvany elsO hat honapjaban csak kb. két tucat gyermek ¢€s serdiild halt meg a beteg-
ségben vilagszerte. Osszehasonlitasképpen: mintegy 8000 fiatal hal meg minden nap alultap-
laltsaggal kapcsolatos betegségben, és az USA-ban 200-an haltak meg influenzaban az elmult
éveben, mig 10 ezren halnak meg minden évben sebesiilésben (Irwin, 2020).

A COVID vilagszerte

2020. december végén a Covid-dal kapcsolatos halalozasok egymillié lakosra vetitve a
kiilonb6z6 orszagokban egyes (féleg kisebb) orszagok 0-jatol tobb, mint 1600-ig Belgiumban
(amely szigort lezarast alkalmazott) és San Marinoban (egy torpeallamban Eszak-Olaszorszag-
ban, ahol szigora lezarasok voltak) (reuters.com; worldometers) valtozik. Ez a széles skala azt
jelzi, hogy szamos tényezonek kell 1éteznie: hogyan szamoljak az elhaldlozasokat, helyi éghaj-
lat és id6jaras, demografia, népsiiriiség, meglévd egészségi allapot, egészségiigy €s egészségi
kockazatok, mérgez0 és artalmas kezelések, stb.
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Covid-elhalalozasok Dél-Amerikaban, Eszak-Amerikaban és Europaban (teljes népes-
ség: 1.8 milliard), 5sszehasonlitva Azsiaval, Afrikaval és Oceaniaval (teljes népesség: 5.9 mil-
liard). (Legutolso allapot: ourworldindata.org)
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COVID-19 elhalalozas/millié lakos. (Wikipedia)

Az egyik tényezd, aminek a halalozasi aranyok hatalmas szorasat tulajdonitjak, a ,,korab-
ban meglevé immunitas”. Ez az elképzelés, ami a virus-elméleten alapul, a T-sejt immunitasra
utal, amit mas koronavirusoknak valé multbeli kitettség hozott 1étre, és ugy gondoljak, hogy
féleg Azsiara vonatkozik. Fontos tényezének mondjak az alacsony halalozasi aranyban bizo-
nyos orszagokban a hatarok korai lezarasat, kiilonosen szigetorszagok esetében, mint Uj-Zéland
¢és Ausztralia (swprs.org). Ez feltételezi, hogy az emberrél-emberre kdlcsonhatas az allitélagos
virus f6 atadasi utja. Kiilonb6z6 kutatok — beleértve Wickramasinghe-t és csapatat — azonban
ugy vélik, hogy a virusokat a szelek is terjesztik a vilag koriil.

Egy 50 orszagot vizsgald tanulmanyban Chaudhrya et al. (2020) azt talalta, hogy az egy-
millié fére szamitott megndvekedett mortalitas a talsulyossaggal, az idésebb népességgel, a
magasabb munkanélkiiliségi ardnnyal, a nagyobb hazai dssztermékkel (GDP) és a nagyobb jo-
vedelemkiilonbségekkel fligg 6ssze, mig a gyors hatarzarakhoz és a teljes lezarasokhoz nem
kapcsolodik a kritikus esetek szamanak vagy az teljes mortalitasnak a statisztikailag szignifi-
kéans csokkenése. Nell et al. (2020) 146 orszagot vizsgald tanulmanyaban azt talalta, hogy a
Covid-elhalalozasok egymillio fore vetitett értékében lathaté hatalmas kiilonbségek a kiilon-
boz0 orszagokban négy tényezdvel magyarazhatok: a 70 év feletti lakossag aranya; a talsulyos-
sag mértéke; a Covid tarsbetegségek (diabétesz, demencia, sziv és érrendszeri betegségek, alsd
1éguti fertézések, 1éguti betegségek és vesebetegségek) elterjedtsége; és az egy fore esd egész-
ségiigyi kiadasok — a gazdagabb orszagok meghosszabbitjak az idések életét azon az €életkoron
tul, amelyen a szegényebb orszagokban meghalnak, megteremtve az emberek olyan csoportjat,
amely kiilondsen sériilékeny betegségek kitorésekor, kiilondsen egy gyenge el6zd influenza
szezon utan. A szerzok kovetkeztetése ez is: ,,A lezarasok semmilyen médon nem tlinnek csok-
kenteni az elhaldlozasokat, vagy ellapositani a jarvanygorbéket.”

De Larochelambert et al. (2020) 160 orszagot vizsgald tanulmanyaban megfigyelte, hogy
a magasabb Covid halalozasi arany az északi és déli szélesség 25°-t6l a 65°-ig, és a hosszusag
-35°-t6l a -125°-ig tartomanyokban jelenik meg. A magasabb halalozasi arany nemzeti jellem-
zOkkel kapcsolatos, mint a magasabb GDP, magasabb ¢életkilatasok (és az idos €s beteges em-
berek nagyobb aranya), nagyobb anyagcsere kockazati tényezok (pl. inaktiv életstilus, szegé-
nyes taplalkozasi mindség és a tulsulyossag), a magas vérnyomas uralkodo jellege, a diabétesz,
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a sziv és keringési betegségek (a leggyakoribb tarsbetegségek a Covid mortalitashoz kapcsolo-
ddan), a hidegebb iddjaras €s az alacsonyabb ultraibolya sugarzés. Azt is talaltak, hogy a jar-
vanyellenes intézkedések szigorusadga — beleértve a lezarast — ,,nem latszik kapcsolatban allni a
halélozasi arannyal”.

A pszichologiai hatas, amit mind a jarvany kontrollaldséra alkalmazott korlatozasok,
mind a tomeg- és a kozosségi média hirkozlése a betegségrol, kulcsfontossagu. Ha az embereket
kiteszik vég nélkiili szenzacidhajhasz, félelemkeltd propagandanak, ¢és eléggé becsaphatok,
hogy higgyenek benne, ez valosziniileg alaassa az egészségiiket. Masrészrdl, ha a hatésagok
biztositjak a lakossagot, hogy a betegség megeldzésére szolgald intézkedéseket vezetnek be az
orszagban, és barkinek, aki megfert6z6dott, gyorsan a nyomara bukkannak és karanténba zar-
Jjék, az csokkenteni tudja a szorongas szintjét.

Az egészségiinket az hatarozza meg, amit esziink, iszunk, belélegziink, érziink, gondo-
lunk és hisziink. Az elme erejét nem szabad alabecsiilni. Sok bizonyiték van arra, hogy a hite-
inknek, elvarasainknak és lelkiallapotunknak nagy hatasa van az egészségiinkre — hogy jobb
legyen (placebo hatas) vagy hogy rosszabb legyen (nocebo hatas) (lasd: Mind, health and he-
aling).

A félelem rendkiviil ragélyos, és legyengitd, vagy akar halalos is lehet. Példéaul, a kérnye-
zetvédd John Perkins elmeséli, hogy amikor gyerek volt New Hampshire-ben (USA), a sziilei
meggy0dzték, hogy ha a ldbai nedvessé valtnak, azonnal zoknit és cipdt kell cserélnie, kiilonben
elkapja a nathat. Azt talalta, hogy amikor nem sikeriilt a tanacsukat kdvetnie, tényleg megbete-
gedett, noha észrevette, hogy néhany iskolatirsa meg nem. Evekkel késébb megismerkedett
Shuar-ral, aki biztositotta, hogy semmi baj nem szarmazik abbdl, ha nedvesek a labai. Ezutan
felfedezte, hogy tobbé mar nem kapja el a nathat, még akkor sem, amikor napokat toltott az
esOerddben nedves labbal, és még New Hampshire-ben sem. Afrikai orvosok néha az AIDS-
betegséget ,,vudu-halal” szindromanak tulajdonitjdk, ami a pszichologiailag keltett betegse-
gekre hasznalt fogalom. Egy apolond arrdl szamolt be, hogy amikor bizonyos, AIDS-ben hal-
doklo betegeket leteszteltek, és azt talaltak, hogy negativok, hirtelen feléledtek, és visszanyer-
ték tokéletes egészségiiket (Young, 2016). Egy még sz¢élsGségesebb példa: 1853-ban két fiatal
franciat harapott meg ugyanaz a kutya. Az egyik egy honapon beliil meghalt ,,veszettségben”,
de a masik nem tudott err6l, mivel elutazott Amerikaba. 15 évvel késobb visszatért Franciaor-
szagba, €s értesiilt korabbi bajtarsa halalarol. Ekkor maga is kifejlesztette a veszettség tlineteit,
€s harom héten beliil meghalt (Hume, 2018, p. 291).

Légszennyezés, mérgek és taplalkozas

Fontos tényezd a jarvanyban a légszennyezettség. A COVID-19 tiinetei ugyanazok, mint
a légszennyezettség tlinetei: laz, faradtsag, szaraz kohogés. A leginkabb érintett tertiletek mind
stlyos légszennyezettségi problémaval kiizdenek. Erre a kapcsolatra Prof. Sucharit Bhakdi, egy
hirneves német mikrobiologus mutatott ra. Azt allitja, hogy a koronavirusok hosszu ideje cir-
kulalnak, és nem képesek komoly jarvanyt okozni. A tlz6 reagélést ,,groteszknek”, ,,onpuszti-
tonak” és ,,kollektiv ongyilkossagnak™ nevezi (youtube.com; swprs.org).

Wuhan (Kina), a vilagjarvany kezdeti epicentruma, a vilag egyik legszennyezettebb va-
rosa. Wuhan tobb influenza kitorést élt meg 2018 és 2019 tavaszan, amikor a 1égszennyezettségi
mutatok nagyon magasak voltak. Utcai tiintetések voltak a rossz levegé mindség miatt 2019
nyaran. A siiri szmog is kapcsolodik a tiidégyulladdsos esetek hirtelen megugrasahoz 2020
januarjaban (eurasiareview.com).

Eurépaban Eszak-Olaszorszag az egyik régio, amit a COVID-19 a legstlyosabban érin-
tett, ez az egyik legszennyezettebb teriilet, és itt van az egyik legid6sebb népesség Europaban.
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Conticini et al. (2020) kutattak a korrelaciot a COVID-19 és a levegd szennyezettsége kozott,
és arra kovetkeztettek, hogy , Eszak-Olaszorszagban a 1égszennyezettség magas szintjét az el-
halalozas magas szintjének jarulékos tarstényezojeként kell figyelembe venni azon a teriileten”.

Sttt szmog Milanéban (Lombardia, Olaszorszag).

Yaron Ogen (2020) 66 adminisztracios régio adatait tanulmanyozta Olaszorszagbol, Spa-
nyolorszagbdl, Franciaorszagbdl és Németorszagbol, és azt talalta, hogy a COVID-19 elhala-
lozasok 78%-a 6t régidban tortént Olaszorszag €szaki- és Spanyolorszag kdzépso régidiban, €s
hogy ezekben a régidkban van a legmagasabb NO> koncentracio lefelé tartd 1égaramléassal kom-
binalva, amely megakadalyozza a 1égszennyezés hatékony szétterjedését. Az 6zonhoz hason-
l6an a NO; irritalja a tiidoket és hozzajarul a 1éguti problémakhoz. Arra kovetkeztet, hogy:
,Ezek az eredmények azt jelzik, hogy a hosszl tava kitettség ennek a szennyezének lehet a
COVID-19 virus altal okozott elhalalozasok egyik legfontosabb hozzajarulgja.” Coccia (2020)
szintén azt talalta, hogy az olasz varosokban, ahol 100 napnal t6bb, PM10-re és az 6zonra fel-
allitott hatart meghaladé 1égszennyezés van, nagyon magas a megfert6z6dott emberek atlagos
szama, ¢s hogy a szarazfoldi varosok, ahol kicsi a szélsebesség, nagyobb szamokkal rendelkez-

nek, mint a tengerparti varosok nagy szélsebesség mellett.
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A légszennyezettséggel és a COVID-19-cel kapcsolatos angliai tanulmanyban Travaglio
et al. (2020) azt talaltdk, hogy a nitrogén oxidok €s az 6zon erds korrelaciot mutatott az elhala-
lozasok szdmaval, a nitrogén oxidok pedig erds korrelaciot mutatnak az esetek dsszes szamaval.
Wu et al. (2020) a légszennyezettségnek vald tartos kitettség és a COVID-19 halalozasok
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kozotti korrelaciot tanulméanyoztik az USA-ban, és azt talaltdk, hogy 1 pgramm/m?® finom ré-
szecske (PM2.5) novekedés 8% halalozasi novekedéssel korrelalt. Jim West (2020, 2019) ra-
mutatott, hogy az USA-ban a legintenzivebb epicentrum New York allamban kezd3dott ugyan-
azokon a helyszineken, amik a 2019-es kanyaro epicentrumok is voltak, és ezt a tény a kornye-
zeti 1égszennyezettséggel kapcsolta 6ssze. Konkrétan azt allitja, hogy a petrolkémiai ipar altal
okozott cianid-mérgezés és a finomitott lizemanyag hasznalata jatszotta a kulcsszerepet vilag-
szerte. A hidrogén-cianid sok olyan azonos tiinetet okozhat, mint amiket a COVID-19-nek tu-
lajdonitanak: kohogés, 1¢égzési nehézség, hipoxia (oxigénhiany), laz/megfazas, izomfajdalom,
torok irritacio, izlelés és szaglas megvaltozasa, szédiilés, gyengeség, fejfajas, hanyinger, ét-
vagytalansag, hasmenés, zsibbadas.

Numbers of deaths atiributable to air pollution in countries around the world in 2017

~

Deaths

010<10,000

10,000 to <50,000
W 50,000 to <100,000
100,000 to <500,000
W 500,000 to <1,250,000

No Data

(stateofglobalair.orq)

Kétségteleniil szdmos egyéb tényezd van, amik potencialisan hozzajarulnak a ,,COVID-
19” mortalitashoz. Példaul két kemény, influenza és meningokokusz elleni védéoltaskampany
zajlott Lombardiaban azokban a honapokban, amik a kitorést felvezették, észrevehetden a ké-
s6bbi forro pontokon, Bergamo-ban és Brescia-ban. (bergamonews.it). Az idésebb embereknek
adott influenza oltasok rendszerint olyan alkotoelemeket tartalmaznak, mint az aluminium és a
higany (neurotoxinok), a formaldehid (egy karcinogén) és a poliszorbat 80 (egy emulgeald, ami
ledonti a vér-agy korlatot). Azoknal, akik megkaptak az influenza oltast az USA-ban a 2017-
18-as influenzaszezonban, 36%-kal megnovekedett az COVID-19 kockazata (Wolff, 2020).
Egy 39 orszagot vizsgal6 tanulmanyban Wehenkel (2020) hatarozott kapcsolatot talalt a 65 éves
¢s idésebb emberek influenza elleni nemzeti oltottsagi aranya (IVR) és az egymillio fore sza-
mitott jelentett COVID-19 halalozési arany kozott. Valamennyi legmagasabb Covid halalozési
arany IVR > 50%-os orszagokban fordul elé. Ez lehet példa arra, hogy milyen vakcinat nevez-
nek a tudosok ,,betegség antitest-fiiggdség novelésének” — vagyis a véddoltas egészséget alaaso
képességének (Arvin et al., 2020).

A taplalkozasi hianyok és a gydgyszerek mellékhatasai szintén segithetnek megmagya-
razni a COVID-19 tiineteket. Példaul a cink hidnya okozhat kohogést, hanyingert, lazat, fajdal-
mat, hasgorcsot, hasmenést, az izlelés €s a szaglas elvesztését, étvagytalansagot, faradtsagot és
apatiat, gyulladast és lecsokkent immunitast. Az ACE-inhibitoros vérnyomascsokkent6 gyogy-
szerek, mint a Lisinopril, okozhatnak szaraz, tartos kohogést, szédiilést, lehetséges hanyingert,
fejfajast és 1égzési nehézséget (Cowan & Morell, 2020, ch. 9). A Tamiflu (oseltamivir) virus
elleni gyogyszer mellékhatasai kozé tartoznak a 1€gzési nehézségek és meglévo 1éguti betegsé-
gek rosszabba valasa. Az antipszichotikumok, az opioid fajdalomcsillapitok, az antikolinergek,
de még az antidepresszansok is szintén komoly léguti betegségeket okozhatnak, beleértve a
tiidogyulladast is (Engelbrecht & Koéhnlein, 2020, ch. 12).

Egyes kutatok azt az ellentmondasos kijelentést teszik, hogy az 5G (6todik generacios
vezeték nélkiili technoldgia) rohamos terjedése korreldl a COVID-19 kitorésével
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(coronadatencheck.com; weatherpeace.blogspot.com; Cowan & Morell, 2020, chs. 2, 14). Art-
hur Firstenberg ezt irja: ,,Az 5G a radiojelek rohamanak kiterjesztése a foldon egy uj szintre,
sokkal magasabb frekvenciakat, sokkal nagyobb savszélességet és sokkal nagyobb energiaszin-
teket alkalmazva”, a talajon elburjanzo6 5G allomasok csak korlatozott foldrajzi teriiletet érnek
el, de a lefedettség ki fog terjedni bolygoszerte, amikor 5G miiholdak ezrei kezdenek majd
mikddni a kozeljovében (cellphonetaskforce.org). Mint ahogyan tiidésériilést szenvednek (a
boncolasok néha mikro-csomokkal telt tiidoket talalnak), a COVID-19 betegek gyakran elve-
szitik a szaglasukat, vagy fejfajasuk, szédiilésiik, hanyingeriik, emésztési problémajuk, alhasi
fajdalmuk, hasmenésiik, hanyésuk, izomfajdalmuk, szapora szivverésiik, alacsony vérnyoma-
suk, szivritmuszavaruk, fulladasuk, véralvadasi rendellenességiik, sztrokjuk és rohamuk van —
ezek mind a radiohullamok klasszikus hatasai (cellphonetaskforce.org). Jim West (2020) azt
allitja, hogy az 5G nem lehet f6 tényez6, mert az 5G technologia alapjaban véve nem volt jelen
az Osszes Covid epicentrumban, de hogy az elektromagneses szmog nyilvanvaloan egy lehet-
séges kozrejatszo tényez6. Azt sem szabad elfelejteni, hogy a korhazak tele vannak pakolva
elektroméagneses energia forrasaival, amik gyakran kozvetleniil a betegek feje mellett talalha-
tok.

Dr Robert Young azt allitja, hogy a Covid-tiinetek els6dlegesen keringési problémak,
amik a koros véralvadasbol erednek, amelyet mérgezés vagy savasodas okoz (Freeman,
2020; drrobertyoung.com). A veszélyes biologiai kornyezet kovetkeztében a vér nem képes el-
tavolitani a hulladéktermékeit, és oxigént felvenni, ami sejthartya lebomlashoz és genetikai mu-
tacidhoz vezet. Ettdl az allapottol szenvedd emberek oxigénhidnnyal (hypoxia) kiizdenek, és a
magassagi betegséggel azonos tiineteket mutatnak, ahogyan egyes Covid-betegeknél ezt jelen-
tik. Young nézete szerint a kozremiikddod tényezok kdzé tartoznak az elektromos és a magneses
mezOk (1G-t61 5G-ig), a savas ételek és italok, a kornyezeti mérgek, a mérgez6 gyogyszerek és
vakcindk, az érzelmi stressz €s az artalmas életstilus. A Covid és mas betegségek 6 kezelési
modja egy egészséges lugos allapot visszaallitasa a testben. Annak oka, hogy a malaria ellenes
gyogyszer, a hidroxiklorin (HCQ) mikddni latszik sok Covid-betegnél az, hogy emeli a vér
lugossagat (azok, akik profitot akarnak szerezni a dragabb gyogyszerekkel és vakcinakkal,
nagymértékben probaljak hitelteleniteni a HCQ-t). A Nagy Gydgyszeripar abban sem érdekelt,
hogy beszamolok keriiljenek napviladgra olyan betegekrol, akiket sikeresen kezeltek C, D vita-
minokkal cinkkel Vagy homeopétiés gyogyszerekkel

Balra: Egészséges voros Vertestek. Jobbra. ,,Korona hatasu voros vértestek, amik oxigénhi-
anyt és sugarzasos mérgezest jeleznek.


https://coronadatencheck.com/wp-content/uploads/2020/08/Study_of_correlation_coronavirus_5G_Bartomeu_Payeras_i_Cifre-2.pdf.pdf
https://weatherpeace.blogspot.com/2020/03/the-5g-coronavirus-sickness-mapped-out.html
https://www.cellphonetaskforce.org/wp-content/uploads/2020/03/Is-the-Sky-Really-Falling.pdf
https://www.cellphonetaskforce.org/wp-content/uploads/2020/06/Restoring-a-Vibrant-Living-Planet.pdf
https://www.drrobertyoung.com/post/doctor-exposes-the-corona-effect-covid-is-blood-coagulation
https://www.drrobertyoung.com/post/doctor-exposes-the-corona-effect-covid-is-blood-coagulation
https://www.drrobertyoung.com/post/the-truth-about-corona-and-how-to-prevent-and-or-reverse-the-corona-effect

Szezonalitas és éghajlat

Hope-Simpson abrajat, amely bemutatja az influenzajarvanyok szezonalis és éghajlati
mintazatait, ismertettiik az 5. fejezetben. A COVID-19 hasonl6 tropikus és homérsékleti min-
tazatokat mutat.

Worldwide Deaths Based on Hope-Simpson Latitude Groupings
Beyond the Fold
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Ahogyan az alabbi diagram bemutatja, Eurdpa egy klasszikus Gompertz-gorbét kovet
(meredek emelkedés és lassabb csokkenés), amely jellemzéen mérsékelt égovon fordul eld, mig
Peru (kemény lezarasok) és Brazilia (nincsenek kemény lezarasok) egy tropusi tipusu gorbét
mutatnak. Az Osszesitett USA-gorbe (két puppa) mindkét tipus kombinacidja: a Gompertz-
gorbe az USA északkeleti részére €s tropusi tipusu gorbe az USA déli és nyugati részére
(lasd: Ivor Cummins).

Daily new confirmed COVID-19 deaths per million people

Shown is the rolling 7-day average. Limited testing and challenges in the attribution of the cause of death means
that the number of confirmed deaths may not be an accurate count of the true number of deaths from COVID-19.
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(legutolso allapot: ourworldindata.org)
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Onkényeskedés és az ,,0ij normalis”

A kormanyok kezdetben kijelentették, hogy a lezarasokat néhany hétig kell folytatni,
hogy ,.ellaposodjon a gérbe”. De még azutan is, hogy a magas mortalitas rovid iddszaka befe-
jez6dott, sok lezarasi intézkedés maradt, és a narrativa megvaltozott. Az iizenet az volt, hogy a
tavolsagtartast, a maszk viselést nagy dsszejovetelek tiltasat kell meghatarozatlan ideig foly-
tatni, vagy legalabb addig, amig ,,a virus” eltiinik, vagy egy véddoltast be nem vezetnek. Au-
gusztusra a teljes mortalitds a legtobb europai orszagban visszatért az atlagos szintre, vagy az
atlag ald siillyedt. igy a média leallt a halottak szaméanak kihangstlyozasaval, és atkapcsoltak a
kiugré ,,esetszamokkal” (a megnovekedett tesztelés elkeriilhetetlen eredménye) és egy lehetsé-
ges ,,masodik hullammal” kapcsolatos panik keltésére — figyelmen kiviil hagyva azt a tényt,
hogy a legtobb érintett ember még csak nem is beteg, hogy csak kevesen halnak meg, és hogy
a ,,pozitiv” tesztek minden esetben megbizhatatlanok, tulajdonképpen értelmetlenek. Spanyol-
orszagban lathattuk a legnagyobb kiugrast az esetszamokban, de kb. 75%-nak nem voltak tii-
netei, csak 3%-nak volt sziiksége korhazi kezelésre, 0.5%-nal kevesebb igényelt intenziv ella-
tast, és az elhalalozasi arany csak 0.3% volt (bbc.com). (Itt megnézhetjiik, mi torténik, amikor
egy spanyol orvos szembeszegiil a média hype-pal.) Novemberre a kiilonb6z6 eurdpai orszagok
ismét szigorbb lezarasokat vezettek be, az eredeti lezaras kudarcanak ellenére, amelynek nem
volt mérhetd hatdsa ,,a virus terjedésére”. Kétségtelen, hogy amikor a kdvetkezd influenzasze-
zon elkezdddik, minden erdfeszitést meg fognak tenni, hogy barmilyen elhaldlozast a COVID-
hoz kossenek, és fokozzak a hisztériat.

Positive Test Raw Data As Reported by States Positive Tests Normalized by Tests Run

s Humbers by stoe by Dey.

Balra: A pozitiv eredményt ado tesztek szama az USA-ban. A jelenlegi kiugras a megnoveke-
dett tesztelés eredménye. Jobbra: Igy nézne ki a gorbe, ha a tesztelések szama allandé maradt
volna. (EthicalSkeptic)

https://youtu.be/p_vAQyVIXzU
Ivor Cummins: Kulcs koronavirus adatok a mikroba-elmélet alapjan értelmezve.
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Dr Mike Yeadon (2020) a 2020 6szi tallihegett UK ,.eset-jarvanyt” egy ,,PCR hibas po-
zitiv aljarvanynak” nevezi. A gyogyitasa — mondja — egyszert: allitsak le a tomegtesztelést. Ez
nem az elsé PCR-keltett panik. 2006-ban az amerikai New Hampshire-ben egy korhaz 134 sza-
markohogéses esetet diagnosztizalt PCR-t alkalmazva (a pozitivok aranya kb. 15% volt). Az
orvosok engedelmesen elfogadtdk ezt a magyarazatot a paciensek kohogésére és nathdjara, €s
egészséges dolgozdk ezreinek adtak antibiotikumokat és véddoltasokat. A tovabbi vizsgélatnal
azonban azt talaltdk, hogy egyetlen embert sem fertézott meg a betegség okanak gondolt bak-
térium: a PCR-pozitivok 100%-a téves volt, €s a szamarkohogési jarvany soha nem tortént meg
(nytimes.com).

Az ember altal keltett koronavirus valsag tokéletes lecke a tomegpszichdzis terén. Egy
,halalos virustol” valé félelem és panik a népesség nagy tobbségébdl gyorsan engedelmes bir-
kat tud csinalni, amely 6rommel bezarja magat, eltakarja az arcat, keriili a szoros emberi kap-
csolatokat (embertarsait most ,,fertdz6 kozegeknek” kell tekintenie), elfogadja a gyermekek el-
tiltasat a jatéktol és az iskolaba jarastol, és elfogadja a vallalkozasok és a megélhetés szétverését
abban a 1égbdl kapott hitben, hogy ez ,,védelmet” fog nytjtani, és ,,Eleteket ment”. A valosag-
ban a lezarasok komoly szenvedéshez, kétségbeeséshez és életvesztéshez vezet. A jogok ero-
dalédnak, a kormanyzati kontrol az életiink felett kiterjeszt6dik, és az emberek feliigyelete fel-
er6sodik a kotelez6 teszteléssel, a COVID-nyomkovetd applikaciokkal, az allami felhatalma-
zasu véddoltassal és az immunitasi igazoldsokkal. Az USA Védelmi minisztériumanak és Bill
Gates-nek az anyagi tAmogatasaval a Profusa egy allando hidrogél chipet fejleszt, nagyjabol
rizsszemnyi méretben, amit be lehetne injekciozni a testbe, talan egy vakcinaval egyiitt, és az
visszajelzést adna egy adatbadzisnak a testben lejatszodo kémiai és mas biometrikai valzotasok-
16l. Az alapgondolat az, hogy észleljék a Covidot, miel6tt barmilyen tiinet megjelenne. (tap-
newswire.com).

Az ilyen rendelkezések oOriasi pénziigyi bombaiizletet fog jelenteni a Nagy Orvoslasnak
és a Nagy Gyogyszergyarnak — amik a legnagyobb gyilkosok kozott vannak a bolygon. Es
mindez valaszul egy feltételezett virusra, amely — még az allami egészségiigyi hatosagok szerint
IS — csupan enyhe tiineteket, vagy semmilyen tiinetet nem okoz ,,aldozatainak” t6bb, mint 80%-
anal, még a legmagasabb kockazati csoportokban is az emberek 80%-a tuléli (evidencenot-
fear.com). Szerencsére a larmas probalkozasok ellenére, hogy cenzoraljak az eltéré véleménye-
ket, vannak az ,,ij normalis” perverzitasaval valo novekvO szembenallas és ellenallas jelei-
nek (worlddoctorsalliance.com; gbdeclaration.org; anhinternational.org; (Corbett, 2020Db).

A lezarasi kisérlet teljes kudarc. Ahogyan az alabbi abra mutatja, dsszességében nulla
korrelacio van a lezaras szigorusaga és az elhalalozas/millio f6 kozott. Azonban a legtobb leza-
ras parti politikus és egészségligyi hivatalnok képtelen beismerni, hogy a korlatozasok beveze-
tése gyilkos tévedés volt.

64


https://www.nytimes.com/2007/01/22/health/22whoop.html
http://tapnewswire.com/2020/08/fda-nears-approval-of-injectable-biochip-implants-for-covid-detection-linked-to-computers/
http://tapnewswire.com/2020/08/fda-nears-approval-of-injectable-biochip-implants-for-covid-detection-linked-to-computers/
https://evidencenotfear.com/tag/professor-chris-whitty/
https://evidencenotfear.com/tag/professor-chris-whitty/
https://worlddoctorsalliance.com/
https://gbdeclaration.org/
https://www.anhinternational.org/news/will-science-and-law-be-our-oppressors-or-our-saviour/

1500

Extreme Lockdown
1000

Hard Lockdown

“Normal” Lockdown

3

500

5
| | | IIIII Light Lockdown
. IIII....-- “

o o © o @ B R P o P
g et "1 -+ A '\ e o OV & OO @y (P &
a\@ X g gz\nqt' 'L?'L'P@ << \(\\} .\E} %’4‘ N 6 <l° <& \52\‘50‘?'?0\?"»54 Ko%@. \(, vg\&@ 52 @z@\ N of- ’5‘3\« Q‘? 60 %%3& \@N&

=)

.¢;~ &°
G" 2 ﬂb‘ -0‘
& o

7 ot
& NG QF
pot o @ &)
& W A N

o

A lezaras szigorusaga szemben az elhalalozas/milli fovel 5000-nél tobb Covid halalos
aldozatt orszagokban (31/12/2020). Az egyes oszlopok szine jelzi a lezaras szigortisagat. Az
egyes oszlopok magassaga mutatja az elhalalozas/millio fét. Mivel a lezarasokat bevezették,
megsziintették, majd jra bevezették, a kék gorbe mutatja az atlagos szigorusagot az egyes or-
szagokban (app.powerbi.com).

Alarcosbal

Az arcmaszkok hasznaldival kapcsolatos szamos elvégzett tanulmany azt talalta, hogy
jelentdsen nem jarulnak hozza a 1éguti betegségek megel6zéséhez, amikor 6sszehasonlitjak
nem hasznalok  kontrolcsoportjaval — (Rancourt, 2020b, 2020c; childrenshealthde-
fense.org; cebm.net; swprs.org). Ez azért van, mert a virushivok azt mondjak, hogy a f6 atadasi
mod 2.5 mikronnal kisebb aerosol részecskékkel torténik, ami talsagosan kicsi ahhoz, hogy
blokkolni lehessen, és egyetlen részecske is elegendd, hogy fertézést okozzon (Rancourt,
2020b). Macintyre et al. (2015) elvégezte az szovet maszkok nyilvanossagra hozott véletlen-
szerti kontrol probajat (RCT) az egészségiigyi dolgozok kozott, s dvatossagra intett a haszna-
latukkal szemben: ,,A nedvesség visszatartasa, a szovet maszkok Gjra felhasznalasa, és a gyenge
szlirés a fert6zés megnovekedett kockazatat eredményezheti”. Xiao et al. (2020) 14 véletlen-
szerlien irdnyitott kisérletet vizsgalt meg, és azt taldlta, hogy az arcmaszkok és a kéz-higiénia
hasznalata nem-egészségiigyi kornyezetben ,,nem tett jelentds hatast a laboratoriumban igazolt
influenza atadasara”. Egy dan RCT 2020 elején azt talalta, hogy a j6 mingségii orvosi arcmasz-
koknak nincs statisztikailag jelentds hatdsa a SARS-CoV-2 fert6zési aranyra kozosségi kornye-
zetben (Bundgaard et al., 2020; Kaufman, 2020); harom jelentds Gjsag utasitotta vissza ezt a
tanulmanyt politikailag inkorrekt iizenete miatt. Egyes tuddsokat és szervezeteket arra kény-
szeritettek, hogy visszavonjak korabbi kijelentéseiket a maszkok hatastalansagarol (architects-
forsocialhousing.co.uk).

Influenza-atmutatéiban a WHO (2019) kijelentette: ,,Tiz RCT-t vontunk be a meta-elem-
zésbe, és nem talaltunk bizonyitékot arra, hogy az arcmaszkok hatékonyak a laboratoriumban
igazolt influenza atadasanak csokkentésében.” Azt is kijelentette, hogy ,,az RCT-k nem ugy
talaltak, hogy a kézhigiénia hatékony a laboratoriumban igazolt influenza atadasanak csokken-
tésében”, és hogy ,,nincs bizonyiték™ hogy a feliiletek és a targyak tisztitasa hatékony a 1éguti
betegségek atadasanak csokkentésében a kozosséghen.
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Nem meglep6é modon a szegényesen elvégzett (gyakran elméleti) tanulmanyok, amiket
azok finansziroznak, akik anyagilag érdekeltek a hivatalos Covid-narrativaban, azt talaljak,
hogy a maszkok igenis hatasosak (truthbarrier.com). A legutolso allitas az, hogy bar az arc-
maszkok nem védik meg a viseldjét, valahogyan képesek megallitani az atadast a visel6t6l ma-
sokra. Rancourt (2020d) ezt ,,a magikus egyirany maszk fantaziajanak” nevezi.

A maszkoknak lehet ellentétes hatasuk, mivel csokkentik az oxigénbevitelt, €s arra kény-
szeritik az embereket, hogy sajat hulladék CO»-jliket 1¢legezzek vissza, és ezzel elsavasitsak a
vériiket. Kindban az iskolak most mar megtiltjak a tanuloknak, hogy maszkot viseljen torna-
6ran, miutan harom gyerek meghalt fizikai fejlesztési oran. Az USA-ban abban a 20 allam,
amely soha nem rendelte el, hogy az emberek viseljenek arcmaszkot, alacsonyabb COVID-19
elhaldlozési arannyal rendelkezik, mint az a 30 allam, amelyben kotelezd a maszkviselés
(cellphonetaskforce.org). De a népesség elhallgattatasa j6 modszer az engedelmesség kikény-
szeritésére.

THEPRICE OF

PANIG

HOW THE TYRANNY OF EXPERTS TURNED
A PANDEMIC INTO A CATASTROPHE

DOUGLAS AXE
WiLLIAM M. BRIGGS
JAY W. RICHARDS

,Minden halal fajdalmas, de a torténelmi vilagjarvanyok tiikrében a koronavirus jelen-
téktelen volt. Ami jelentds az, ahogyan reagalnak ra... A koronavirus-panik és a lezaras nem
ugy zajlott volna, ahogyan tortént, ha néhany tudoményos szakértd, a meggondolatlan média
altal reklamozva nem rendelkezett volna ennyi ellendrizetlen hatalommal.” (Axe et al., 2020)

Roham a vakcinaért

A kormanyok és a Nagy Gyogyszeripar anyagi érdekeltségei és a vakcina-tolok, mint a
Bill & Melinda Gates Foundation szorosan 0sszefonodtak, igy nem meglepd, hogy van egy
Osszehangolt erdfeszités egymilliard dollaros globalis véddoltas-stratégiara vald torekvésre.
Normalis esetben sok évbe telik, hogy egy vakcinat teljesen leteszteljenek és jovahagyjanak, de
most ezt a folyamatot néhany honapba siritették. Ahogyan azonban a British Medical Jour-
nal ramutat: ,,A térténelem sok példat mutat be olyan vakcinak altal okozott sulyos karos ese-
tekre, amiket oriasi nyomas és elvarasok kozepette dobtak piacra.” 1976-ban egy nem tesztelt
sertésinfluenza vakcinat adtak be 46 milli6 amerikainak, ami 4000 karigényt eredményezett, és
$3.5 milliardba keriilt a kartérités; a karigények kétharmada neuroldgiai sériilés volt (childrens-
healthdefense.org). A 2009-es sertésinfluenza elleni Pandermix vakcina szintén narkolepszias
(idegrendszeri sériiléses) esetek ezreihez — kiilondsen gyerekeknél és serdiil6knél — és milliok-
ban mért kartéritési igényekhez vezetett (ibtimes.co.uk; bmj.com). A legtébb orszagban a
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Covid-vakcina gyart6i mar megkaptak egy feleldsségmentességet, amely garantalja, hogy nem
kell semmilyen kompenzaciot fizetniiik a vakcina miatti sériilések vagy elhaldlozasok miatt.

Minden félrevezetd reklamozas ellenére a folyamatban levé Covid-vakcina kisérleteket
nem ugy tervezik meg, hogy kideritsék, a vakcinak tudjak-e csdkkenteni a virus tovabbadasat
vagy a sulyos kovetkezményeket, mint a korhazi kezelések vagy elhaldlozasok, vagy hogy ér-
tékeljék a vakcina hatékonysagat idosek és mas sebezhetd csoportok esetében (bmj.com); a
kisebb tiinetek mérséklddése elegendd, hogy a vakcinakat sikeresnek cimkézzék, és nem fordi-
tanak figyelmet a hosszutava hatasokra. Komoly komplikaciokrol és kudarcokrol érkeztek mar
jelentések az j koronavirus vakcinak tesztelése soran (childrenshealthdefense.org; childrens-
healthdefense.org; forbes.com), amikbe beletartoznak az Gjgeneracios, gén-megbolygatd vak-
cinak (childrenshealthdefense.org).

A Moderna ¢és a Pfizer/BioNTech mRNA vakcinai példaul megprobaljak feltdrni a sejt-
jeinket, hogy azok koronavirus ,.tiiske” fehérjéket (azt mondjak, hogy a virus ezt hasznalja arra,
hogy bebocsajtast nyerjen a sejtjeinkbe) termeljenek, és antitest-valaszt valtanak ki. Mindkét
vakcina hatasjavito PEG-et (polietilén-glikol) tartalmaz, amely sulyos artalmas immunvalaszt
tud kivaltani, és talérzékenységet okozni (vagyis stlyos allergias reakciot vagy sokkot) (child-
renshealthdefense.org). A Moderna-vakcina 2. fazisu tesztelésekor az dnkéntesek 80%-a a ko-
zepes €s a nagydozisu csoportban (atlagosan 33 éves €s egészséges emberek) kdzepes — sulyos
mellékhatasokkal reagaltak (swprs.org). A nagy, 3. fazisu tanulmanyban a Moderna azt allitja,
hogy 9% tapasztalt harmas fokozati izomfajdalmat, és 10% harmas fokozatu kimeriiltséget,
mig a Pfizer azt allitja, hogy 3.8% tapasztalt harmas fokozata kimeriiltséget és 2% harmas fo-
kozatu fejfajast. A harmas fokozatt artalmas események elég stlyosak ahhoz, hogy akadalyoz-
zak a mindennapi tevékenységet, és kivalthatnak hosszatava egészségi kihivasokat, amik ha-
tassal vannak az idegrendszerre vagy az autoimmunitasra (bmj.com; anhinternational.org). A
Pfizer-vakcinat megkapok 1.2%-a, és a Moderna-vakcinat megkapok 1%-a szenvedett sulyos
vagy ¢€letet fenyegetd karos hatastol.

Dr Bhakdi szamos problémat azonosit a Pfizer vakcinajaval kapcsolatban (rairfoun-
dation.com; Reiss & Bhakdi, 2020, ch. 7). Elészor is, hogy nem tesztelték iddsebb, kronikus
betegséggel rendelkezé embereken, csak egészséges, fiatal alanyokon tesztelték — akik kozel
50% tapasztalt 1azat, megfazast, izomfajdalmat, iziileti fajdalmat, fejfajast €s hanyinger, mig az
emberek 85-90%-a, akiket Covid-pozitivnak tesztelnek, nem lesznek betegek. Hangstlyozza,
hogy az antitestek képz6dése soha nem garancia az immunitasra. Masodszor, a vakcina komoly
allergias reakciokat okozhat. Harmadszor, az allatokon végzett tesztek azt mutatjak, hogy az
ilyen vakcinak stilyos immun talreagalast okozhatnak; a beoltott allatok majdnem elpusztultak.
Negyedszer, jelentés kockazat van autoimmun reakciokra, és embolias zavarra, ami halalt vagy
nbéi medddéséget okozhat. A gyartd azt mondja, hogy allapotos ndket nem szabad beoltani, és
hogy a beoltott néknek két honapig keriilniiik kell, hogy allapotossa valjanak. Bhakdi meg-
jegyzi, hogy mikozben sok ember nem eszik génmodositott ételt, lelkesen beadatnak maguknak
egy potencidlisan génmddositod vakcinat.

Mind a Pfizer, mind a Moderna azt allitja, hogy a vakcinajuk 95%-0s hatékonysaga. A
szamok a Pfizer 3. fazisara a kovetkezOk: 44 ezer résztvevd, egyenlden kettéosztva vakcina-
csoportra és placebo-csoportra; az eredmény 162 Covid-eset (a résztvevok 0.736%-a) a pla-
cebo-csoportban, szemben a 8 esettel (0.036%) a vakcina-csoportban (bmj.com). Ez azt jelenti,
hogy az esetek szama a vakcina-csoportban kb. 95%-kal kisebb volt, mint a placebo-csoport-
ban. Azonban azt is jelenti, hogy a vakcina-csoportban levok csak 0.7%-kal (= 0.736 - 0.036)
kisebb valdszintiséggel kaptak el a Covid-ot, mint a placebo-csoportban levék. Masként fogal-
mazva, a relativ Covid-kockazat cs6kkenése 95%, mig az abszolut Covid-kockazat csokkenése
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csupan 0.7% (ryerson.ca). Raadasul, ha belevennénk azt a 3410 Covid-gyanus esetet (1594 a
vakcina-csoportban és 1816 a placebo-csoportban), amit nem igazoltak PCR-rel, akkor a relativ
kockazat csokkenése leesne 19%-ra (bmj.com). A hivatalos adatok nem bizonyitjak, hogy a
vakcina miikodik, mivel kicsi kiilonbségek az egészségi allapotban ugyanazt a hatast tudjak
kivaltani. A vakcina-csoportban levé embereknél 3-4-szeres is volt a valoszinlisége, hogy
gyogyszereket kaptak a tiinetek — mint a fajdalom és a 14z — elnyomasara, ami csokkenthette az
esélytiket, hogy covidosként soroljak be 6ket a proba végén. Mind a Pfizer, mind a Moderna
elutasitotta, hogy letegyen minden adatot az asztalra azzal, hogy ez nem érdekli a nyilvanossa-
got.

Az Oxford-AstraZeneca vakcina 3. fazisu tesztjeit Britanniaban, Braziliaban és Dél-Af-
rikaban végezték. A brit és a brazil agak félvakok voltak, ami azt jelenti, hogy a kutatok tudtak,
ki van a vakcina-csoportban ¢és ki a kontrollcsoportban — ez megbocsathatatlan, mivel noveli
annak a kockazatat, hogy az eredményeket manipulaljak. Raadasul a kontrollcsoport mindkét
ag esetén nem megfeleld placebot kapott (sosvizet), hanem agyhartyagyulladas vakcinat, amirdl
tudott, hogy jelentés mellékhatasokat hoz létre. Csak a dél-afrikai ag hasznalt megfeleld place-
bot, és volt duplan vak, viszont annak eredményeit nem publikaltak. A két kevésbé értékes
tanulmany eredményei azt mutattak, hogy a Covid-vakcinat megkapok 0.5%-anal alakultak ki
Covid-tiinetek, szemben azok 1.7%-aval akik az agyhartyagyulladas vakcinat kaptak. A Covid-
vakcina csoportban két embernél alakult ki transzverz gerincvel6gyulladas, ami rendkiviil ritka
¢s sulyos neurologiai allapot, koziilik az egyiknek nem-diagnosztizalt szklerdzis multiplexe
volt (sebastianrushworth.com).

A Pfizer-vakcinaval kapcsolatos figyelmeztetéseket igazoljak a kedvezotlen reakciok (be-
leértve az elhalalozasokat), amik azota jelentenek, hogy a vakcinat elkezdték oltani 2020 végén
(bitchute.com; bloomberg.com; youtube.com). Az USA-ban az egészségiigyi dolgozok kozel
50%-a visszautasitja a Covid-véddoltakozast (youtube.com), ezért most $500 megvesztegetési
pénzt kindlnak nekik.

» These results are for 7,765 total events.

Event Category § “ Events Reported ¢ 8§ * pPercent (of 7,765) 438

Death 166 2.14%
Life Threatening [ 167 2.15%
Permanent i’)'iﬁabilrily | 66- 0.85%
Congenital Anomaly / Birth Defect * 8 0.10%
Hospitalized 428 5.51%
Existing Hospitalization Prolonged 4 0.05%
Emergency Room / Office Visit ** 14 0.18%
Emergency Room * ' 1,583 20.39%
Office Visit * 946 12.18%
None of the above ' 5,031 64.79%

Total [ 8,413 108.35%

Az USA-ban jelentett karos hatasok a Pfizer/BioNTech oltast kovetéen (29/01/21). (VAERS)

2020. novemberben a British Medical Journal politikusokat és kormanyokat vadolt azzal,
hogy elhallgattatja a tudomanyt politikai és pénziigyi célok érdekében.

,,A Covid-19 elszabaditotta a nagyszabasu allami korrupciot, és artalmas a kozegészségre.
A politikusok és az ipar felelés ezért a megalkuvo hiitlen kezelésért. Ugyanez igaz a tudosokra
¢és az egészségiigyi szakértokre. A vilagjarvany feltarta, hogy az orvosi-politikusi 6sszességet
manipulalni lehet vészhelyzet esetén... Az UK jarvanyiigyi valasza talsagosan olyan tudésok-
kon és kormanyzati megbizottakon alapul, akiknek nyugtalanitd versenypiaci érdekeltségeik
vannak, beleértve a részvények birtoklasat olyan vallaltokban, amelyek a Covid-19 diagnoszti-
kai teszteket, gyogyszereket és vakcinakat gyartjak.” (bmj.com)
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Mentalis virus

A mikroba-fobia, amely most tigy fert6z a vilag nagy részén, mint egy mentalis virus, a
tudatlansagon alapul¢ irraciondlis félelem. Az aggddas és a stressz csokkenti az ellenallést, és
az embereket fogékonnya teszi a betegségre, beleértve azt a fert6zést, amitdl félnek.

THIS 1S ALL PART OF
A LARGER AGENDA,

T THINK YOVRE
BEING PARANOID.

A média altal taplalt hisztéria és paranoia jelenlegi 1égkdrében a betegséget gonosz fertd-
z6kre vagy fert6zott emberekre fogjak, akik nem tartak be a tavolsagot vagy viselnek maszkot,
vagy hasznalnak elég kézfert6tlenitét. Még azt is feltételezik, hogy elhissziik, hogy egy nyil-
vanvaldan tokéletesen egészséges ember ,,megfert6zhet” és megolhet benniinket — ez teljesen
beteg mentalitas. Viszont mikrobak szaz billidi nyiizsdgnek benniink, és minden Iélegzettel be-
szivjuk azokat. A baktériumok segitik az emberi emésztési rendszert, és elsegitik az egészsé-
get. A baktériumok és a gombak sok élelmiszerben megtalalhatok, beleértve a sajtot, joghurtot,
az olajbogyot €s a tempeht. Még a hagyomanyos mikréba-elmélet is azt tanitja, hogy a mik-
robakkal kapcsolatba 1épve épitjiikk ki az ,,immunitast”, nem pedig elbljva az otthonainkban
(amelyek szintén tele vannak veliik) vagy maszkok mogé. Egy Kisgyerek az immunrendszerét
azaltal fejleszti ki, hogy megragad mindent, amit elér, és a kezébe veszi, vagy mas dolgokat a
szajaba, nem pedig azzal, hogy izolalva vagy sterilizalt kornyezetbe van elhelyezve. Ironikus
modon a mikroba-fobiasok hajlamosak a véddoltasokra ahitozni, ami ,,fert6zok” és mérgek
kozvetleniil a testbe vald bevitelét €s az immunrendszer szétziizasat jelenti.

Egy liter tengerviz tobb, mint 20,000 baktérium egyedet és 10 milliard — bakterifdgoknak
nevezett —,,virust” tartalmaz, amelyek szimbio6zisban léteznek egyszerii organizmusokkal, mint
az egysejtli algdk. Engelbrecht & Kohnlein megjegyzik:

Szerencsére a fagok mindenhol jelenlevosége elfolyt a korabbi orvosi viruskutatasok ra-
darernydje alatt — kiilonben valdszintileg lennének szabalyozasok a tengerben valo fiirdés ellen
teljes testet fedé kondomok vagy jarvanyvédo oltozetek nélkiil, és csak olyan feltétellel, hogy
elébb megeldzést szolgald antivirusos gyogyszereket vesziink be. (2020, p. 67)

Nem létezik olyan dolog, mint a kockazat nélkiili élet. A halal kockazata a sziiletésiink
pillanataval kezdddik. A fanatikus probalkozas a Covid teljes kiirtasara, viszonylag kis kocka-
zatot elérve, és nem érdekelve, hany életet tesznek tonkre vagy veszitenek el a folyamat soran,
egy téveszme ¢és biintény az emberiség ellen. Mikdzben sok ember megadja magét a tomeg
megtévesztésének, masok kezdenek felébredni. Sok ember latja, hogy a hivatalos narrativa nem
stimmel, és hogy sulyos bajok vannak. Egyesek pedig tovabb kutattak, és felfedezték, hogy a
mikroba-elmélet téves, és hogy a jo fizikai és mentalis egészség elsddlegesen a sajat feleldssé-
giink.
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