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Zusammenfassung

Lage

Aluminium ist ein Nervengift, welches im heutigen menschlichen Umfeld sehr oft vorkommt. Man trifft es
zudem in hohen Dosen als Hilfsstoff in Impfungen an, was aufgrund seiner Giftigkeit nicht risikoarm ist. Denn
Uber die Wirkungsmechanismen von Aluminium, dessen Giftigkeit und iber seine Pharmakokinetik (Gesamt-
heit aller Prozesse, denen ein Arzneistoff im Korper unterliegt) ist wenig bekannt. Ein Bericht aus dem Jahre
2012 der Nationalen Akademie der Medizin in Paris (ANM) kam zum Schluss, dass die Hilfsstoffe in Impfungen
unverzichtbar seien, und dass bisher noch nie ein Beweis geliefert werden konnte, welcher das Aluminium als
Nervengift einstuft. Ungeachtet der Giftigkeit von Aluminium, scheint also die Annahme, dass die Verwendung
dieses Stoffes in Impfstoffen ohne Gefahr sei, weit verbreitet. Aluminium als Hilfsstoff in Impfungen bringt
jedoch ein Risiko flir Autoimmunkrankheiten und Gehirnentziindungen, welche mit neurologischen Langzeit-
komplikationen in Zusammenhang gebracht werden mit sich. Folglich kann die Verwendung von Aluminium als
Hilfsstoff in Impfungen schlimme negative Folgen auf den Gesamtgesundheitsstand der jeweiligen Individuen
haben. Das Ziel dieses Berichtes ist es, die Beweise betreffend der Bedeutung des Aluminiums als Verursacher
verschiedener Krankheiten und Impfnebenwirkungen zu analysieren.

Methode

Viele offizielle Quellen und Studien von PubMed sind herangezogen worden um ein Maximum an Daten
betreffend des Aluminiums zusammenzustellen. Die untersuchten Themen waren im Besonderen die Giftig-
keit, die Pharmakokinetik und auch seine mogliche Bedeutung fir die Entstehung verschiedener Krankheiten.

Resultate

Aus dieser Analyse konnten verschiedene Feststellungen abgeleitet werden. Auf der einen Seite weiss man,
dass das Aluminium nach einer Impfung nicht ausgeschieden, sondern in den Organen und vor allem im Gross-
hirn und den Knochen gespeichert wird. Auf der anderen Seite werden die Impfungen mit ihren Aluminium-
hilfstoffen den Kindern oft im Verlauf ihrer sensiblen Phase der Hirnentwicklung verabreicht. Schliesslich
kommen zahlreiche Studien zum eindeutigen Schluss, dass der Zusammenhang zwischen der Toxizitat der
Aluminiums und folgenden Krankheiten gegeben ist: Allergien, Makrophagische Myofasziitis (MMF), Multiple
Sklerose (MS), Amyotrophe Lateralsklerose (ALS), Demenz, Parkinson, das Golfkriegssyndrom, Alzheimer, Au-
tismus-Spektrums-Storung (ASS), Narkolepsie (Schlafkrankheit) und das ASIA Syndrom...Trotzdem, die Neben-
wirkungen des Aluminium werden nie bewiesen werden kénnen, weil die Impfungen nicht Doppelblindstudien
unterzogen werden um ihre Toxizitat zu prifen und weil die Placebogruppe einen Stoff verabreicht bekommt,
der eine gleiche, oder sogar noch héhere Aluminiumkonzentration aufweist als der getestete Impfstoff

Schlussfolgerungen

Im Hinblick auf die zahlreichen Studien welche zum Schluss kommen, dass es einen Zusammenhang zwischen
den Hilfsstoffen in Impfungen und den unzdhlbaren Impfnebenwirkungen gibt, scheint es offensichtlich, dass
die Bedeutung des Aluminiums als Ursache zahlreicher Krankheiten nicht mehr negiert werden kann. Des Wei-
teren kénnten kiinftig die Pflegekosten fiir die Behandlung der Impfnebenwirkungen weit mehr ins Gewicht
fallen, als die Krankheiten gegen welche die Impfungen schiitzen sollten. Das Prinzip der Vorsicht, auf welches
sich die Beweisfundierte Medizin stitzt, sollte dringend angewendet werden. Das Aluminium sollte aus den
Impfungen beseitigt werden, bis es der medizinischen Forschung gelingt, die Ungefahrlichkeit dieses Stoffes zu




[ALUMINIUMSALZE UND GESUNDHEIT]

beweisen. Dieser Bericht fordert von der evidenzbasierten Medizin im Besonderen einen strengeren Umgang
mit der Sicherheit von Impfungen.

Einflihrung

Dieser Bericht wurde als Reaktion auf den von der Académie Nationale de Médecine (ANM) verfassten Be-
richt, mit dem Titel "Les adjuvants vaccinaux: quelle actualité en 2012?" ("Die Impfstoff-Adjuvantien: Was gibt
es Neues im 2012?") erstellt. Der Franzosische Verein E3M hatte bereits seine Stellungnahme zum Bericht in
einem Papier mit dem Titel "Les adjuvants vaccinaux: quelle actualité" ("Die Impfstoffe-Adjuvantien: welche
Nachrichten ") formuliert. Wir verweisen auf dieses Dokument fir kritische Anmerkungen zum Bericht der
ANM.

Dieser Bericht befasst sich mit dem Stand der Forschung tber Aluminium und besonders in Bezug auf die
Aluminium-Adjuvantien.

Ein Artikel des Current Medicinal Chemistry von 2011 fasst das Problem des Aluminiums wie folgt zusammen:

Aluminium ist ein Neurotoxin, wie experimentell gezeigt wurde und ist das meist angewandte
Impfstoffadjuvans. Obwohl Aluminium-Adjuvantien seit fast 90 Jahren héufig eingesetzt werden, versteht die
Arzteschaft immer noch sehr wenig iber ihre Wirkungs-Mechanismen. Wir beachten auch einen
besorgniserregenden Mangel an Daten zur Toxikologie und Pharmakokinetik dieser Komponenten. Trotzdem
scheint die Idee, dass Aluminium in Impfstoffen sicher ist, allgemein akzeptiert. Experimentelle Forschung
zeigt jedoch deutlich, dass die Aluminium-Additivas ein Risiko einer schweren immunologischen Erkrankungen
beim Menschen darstellen. Das Aluminium, insbesondere als Additiva, umfasst u.a. das Risiko der
Autoimmunitét, Entziindung des Gehirns mit neurologischen Langzeitkomplikationen und kénnte daher
schwerwiegende negative Auswirkungen auf die Gesundheit haben. Unserer Meinung nach ist die Darstellung
des Nutzen in den Impfstoffen (ibertrieben, die Gefahr von Nebenwirkungen wird unterschétzt und nicht
konsequent von der wissenschaftlichen und medizinischen Gemeinschaft beurteilt.*

Aluminium-Quellen?

Heutzutage ist der Mensch mehreren Aluminium-Quellen ausgesetzt: Antitranspirantien (sie werden lbrigens
verdachtigt, bei der Entwicklung der Alzheimer-Krankheit und der Entstehung von Brustkrebs ursachlich betei-
ligt zu sein), Kosmetikas, Zahnpasten, Sonnencremes... Aber vor allem Medikamente wie Antazida, Sduglings-
nahrung, Trinkwasser, Lebensmittelzusatzstoffe, Verpackungsmaterialien, Kiichengerate, usw. sind Lieferanten
von Aluminium. Die Europaische Behorde fiir Lebensmittelsicherheit hat eine tolerierbare wochentliche Auf-
nahmemenge (TWI) von 1 mg Aluminium pro kg Kérpergewicht festgelegt. Der TWI-Wert gilt jedoch nicht fur
Sauglinge im Alter bis zu 12 Wochen (erster Impftermin nach Impfplan bereits vorbei). Nach dem deutschen
Bundesinstitut fir Risikobewertung kann dieser Wert jedoch durch die Sauglingsnahrung erreicht oder gar
Uberschritten werden. Es ist anzunehmen, dass die wochentlich tolerierbare Aufnahmemenge bei einem Teil
der Bevolkerung wahrscheinlich alleine durch die Einnahme von Lebensmittels erreicht wird.

Die Neurotoxizitit von Aluminium ist vor allem wegen der sogenannten Dialyse-Enzephalopathie bekannt.?
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Uber die Notwendigkeit von Impfstoff-Adjuvantien

Adjuvantien sind unerlasslich — wirklich?

Der Bericht der ANM unterstreicht den scheinbar unverzichtbaren Aspekt des Adjuvans: "Impfstoffadjuvan-
tien sind fur die Wirksamkeit vieler Impfstoffen unerlasslich"®. Dies ist eine "absolute Pflicht"; "Adjuvantien
sind fir die meisten Impfstoffe unbedingt erforderlich"®. Doch der gleiche Bericht zitiert den Fall der Impfun-
gen gegen Influenza von 1976 bis 1977, die Falle von Guillain-Barré-Syndrom verursachte: ein additivafreier
Impfstoff’ (Impfstoff ohne Hilfsstoffe). Er zitiert ausserdem Calciumphosphat, das Aluminium fiir einige Zeit in
Impfstoffen ersetzte, bevor es aus Griinden der Rationalisierung nicht mehr gebraucht wurde®.

In der Tat ist es so, dass Aluminium als Adjuvans nicht unentbehrlich ist, dafiir aber rentabler.

Geschichte des Aluminium-Adjuvans

Hier der Bericht der ANM, der die Geschichte der Aluminium-Adjuvans zusammenfasst:

Die Aluminium-Additiva sind die meist gebrauchten Impfstoff-Adjuvanzien seit ihrer Entdeckung von Glenny
im Jahre 1926, weil sie als sehr effektiv und gut vertrdglich in Anbetracht auf die milliardenfachen seit iiber 80
Jahre in der Welt getdtigten Injektionen gelten.’

Aluminium wurde zwar seit 1926 in Impfstoffen eingefiihrt, aber seine Verwendung war sicherlich nicht ohne
Probleme "seit iber 80 Jahre"! In der Tat war die Verwendung von Aluminium nie sicher, geschweige denn
"allgemein gut vertragen". Beispielsweise ist es seit Jahrzehnten bekannt, dass Aluminium ein Neurotoxin ist,
die das menschliche ZNS (Zentralnervensystem) beschadigen kann'. Das Pasteur-Institut hatte sogar das Alu-
minium aus ihren Impfstoffe zwischen 1974 und 1986 entfernt, weil Reaktionen bei Allergiker oder eine Zu-
nahme der Allergien in der geimpften Bevolkerung beobachtet wurden. Aluminium wurde dann mit Calcium-
phosphat, ein anderes Adjuvans mit dhnlichen Eigenschaften - erhoht jedoch die IgE-Produktion nicht - und
welches den wichtigen Vorteil hat, ein natirlicher Bestandteil des Koérpers zu sein, ersetzt. Aluminiumhydroxid
wurde daraufhin wieder eingesetzt, aus wirtschaftlichen Griinden, da die Firmen Pasteur und Mérieux Institute
fusionierten."

Im Allgemeinen scheint die Verschlechterung der globalen Gesundheit der Menschen zum Teil mit der Ver-
wendung von Aluminium einhergehend...

Die erste klinische Beschreibung der Alzheimer-Erkrankung geht auf das Jahr 1901 zuriick', das heisst unge-
fahr zwanzig Jahre vor der breiten Verwendung von Aluminium enthaltenden Produkten®®.

Im Jahr 1911, nach einer siebenjahrigen Forschung lber die Auswirkungen von Aluminiumsalzen auf Tiere
und Menschen, schliesst William Gies, "dass Aluminium aus der Nahrung ausgeschlossen werden sollte, im

nl4

Interesse der Erhaltung der menschlichen Gesundheit"™". Er erwdhnte bereits die "sehr gut bekannte Toxizitat"

des Aluminium und betonte, dass "es nicht nachgewiesen wurde, dass der Korper eine solche Behandlung
ohne nachteilige Folgen tolerieren konne"*.

Die ersten Beschreibungen von erhoéhten Aluminium-Konzentrationen in den Gehirnen von Alzheimer-
Patienten sind aus dem Jahre 1973, Seitdem haben experimentelle Beweise mehrmals gezeigt, dass chroni-
sche Aluminium-Vergiftung neuropathologische Merkmale der Alzheimer-Krankheit reproduziert"’.

Im 1987 wurde das Aluminium erstmals als potentielle Verursacher des Morbus Crohn verdachtigt'®.
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Bereits im Jahr 1996 behaupteten Forscher: "Es scheint, dass Impfstoffe eine Vorliebe haben, das Nervensys-
nl9

tem anzugreifen"™".

Vor den 30er Jahren und der breiten Impf-Einfiilhrung war Autismus unbekannt.” Eine Studie des renom-
mierten MIT zeigt auf, dass um das Jahr 2000 die Anzahl von Nebenwirkungen (inklusiv "Autismus" oder "au-
tistisch"), die an das VAERS (amerikanisches Meldesystem fir Impfstoff-Nebenwirkungen und deren Schwere-
grad) gemeldet wurden, zugenommen hat. Gemass den Autoren dieser Studie kénnte "dies durch eine erhéhte
Aluminium-Empfindlichkeit der Bevolkerung erklart werden, moéglicherweise aufgrund einer synergistischen
Wirkung des kumulativen Exposition mehrere Toxine"**

Im Jahr 2002 gab Dr. Nathalie Garcon, Leiterin des Globalen Zentrum fiir Adjuvans (Global Adjuvant and
technologies innovation centers) der GSK zu, dass "niemand weiss, wie die Aluminium-Adjuvans wirken oder
wie seine Bioverfligbarkeit ist." Sie gab ihrer Meinung zufolge zu, dass wenn "Aluminium heute auf dem Markt
kdme, es nicht akzeptiert werden wiirde".?

Im Jahr 2003 stellte Prof. Romain Gherardi die Hypothese eines Ajuvantien-Syndrom auf, nachdem er den
Zusammenhang zwischen Makrophagen-Myofasciitis und Aluminium-Adjuvans in Impfstoffen erkannte®.

In Frankreich zeigt sich die Agence Nationale de Sécurité du Médicament (ANSM) (National Security Agency
of Medicines) tber die toxische Wirkung von den in Kosmetikas eingesetzten Aluminiumsalzen besorgt und
verlangt deren praventives Verbot*. Ausserdem wurde Aluminium bereits aus Impfstoffen fiir Katzen entfernt,
weil es bei ihnen Krebs verursacht®.

Wirkungsmechanismus von Adjuvanzien

Die Impfstoffe sollen im Organismus, ohne ihm zu schaden, schiitzende Immunantworten erzeugen, die
normalerweise als Antwort auf einen Kontakt mit einem Erreger induziert wird.?

Ihr Wirkungsmechanismus beruht auf ihrer Depotwirkung an der Stelle der Injektion.”’

Es sollte von Anfang an klar gestellt werden, dass wir im Detail den Wirkungsmechanismus von Adjuvanten
nicht kennen®®. Christopher Exley, Professor fiir anorganische Biochemie in Grossbritannien und weltweit an-
erkannter Aluminium Fach-Experte®: "die Bekanntheit von Aluminium hat fast sicherlich eine Rolle zum Erfolg
von Aluminiumsalzen als Adjuvans beigetragen. Es bleibt jedoch unklar, ob seine Toxizitat auf den Bereich in

||30. Im

der Nahe der Injektionsstelle beschrankt bleibt oder ob es auch an anderen Stellen im Korper auftritt
gegenwartigen Stand der Forschung ist es vollig unangemessen - im Gegensatz zum Pradventivprinzip — jegliche

schadliche Nebenwirkung generell auszuschliessen.

Aluminium wird dem Impfstoff hinzugefiigt, um eine verbesserte Wirkung zu erhalten®’. Es erhéht die
proinflammatorischen Phanomene® und stimuliert bedeutend das Immunsystem (das ist der Hauptgrund wa-
rum es als Adjuvans® verwendet wird, da es eine Antigen-Antwort® stimuliert) oder es andert immunologi-
sche Reaktionen®. Anders als das geschluckte Aluminium (Resorption 0.1-1%) wird das Aluminium aus Impf-
stoffen nahezu 100%ig absorbiert® und ist daher geeignet eine dauerhafte Zellexposition sogar in Abwesen-
heit einer viralen oder bakteriellen Gefahr zu verursachen®. Aber wenn die von Aluminium gewiinschte ent-
zlindliche Reaktion das erwartete Resultat Ubersteigt, beispielsweise im Falle von Mehrfachimpfungen, die
gleichzeitig verabreicht werden, kann dies zu einem Zustand hyperaktiver Immunreaktion filhren — ein be-
kannter Faktor bei Autoimmunerkrankungen — und erlaubt dem Adjuvans somit, seine toxische Immunaktivitat
zu entfalten.
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Bereits im Jahr 2001 zeigte die Arbeit von Professor Gherardi, dass Nanopartikel des Aluminium-Adjuvans die
Lymphknoten erreichen, dann die Blut-Hirn-Schranke (BLUT-HIRN-SCHRANKE) durchdringen und schlief3lich
sich im Gehirn sammeln, wo sie umfangreiche immun-inflammatorische Nebenwirkungen verursachen kén-
nen’. Der Bericht des ANM zeigt auf, dass "mit Aluminium geladene" Makrophagen auch zum Impfprozess
beitragen kdnnen®’; "Es wird nun erkannt, dass "Aluminiumsalze nicht in das extrazellulire Medium zur Ent-
sorgung herausgelost werden, sondern von Makrophagen "abgeholt" werden. Diese Makrophagen kénnen sie
jedoch nicht beseitigen und spielen dann die Rolle eines Trojanisches Pferd. Bei Obduktionen wurde festge-
stellt, dass diese Aluminiumsalze in die Organen, insbesondere ins Gehirn, Gber den Ductus thoracicus, verteilt
werden"*.

Autoimmunerkrankungen scheinen auch die unvermeidliche Folge der Uberreizung des Immunsystems durch
eine einfache Antigen-Impfung zu sein*. Wenn die Anzahl der Impfungen eine kritische Schwelle iiberschrei-
tet, reagiert das Immunsystem mit Autoimmunerkrankungen. In Mausen liegt diese kritische Schwelle bei sie-
ben Injektionen — und zwar Injektionen mit einem einzelnen Antigen, ohne jegliche Adjuvans, obwohl
Adjuvans weit verbreitet in Impfstoffen verwendet werden, um die Immunantwort weiter zu stimulieren...*?

Klinische Impfstoff-Studien

Die Harvard University hat im Herbst 2013 eine umfangreiche Diplomarbeit lber institutionelle Korruption
der Pharmaunternehmen und beziiglich des Mythos von sicheren und wirksamen Medikamenten (und Impf-
stoffen!) veroffentlicht. Sie zeigt auf, dass "es in Unternehmen - rationale wirtschaftliche Akteure -, denen
erlaubt ist ihre eigenen Produkte zu testen, dazu gefiihrt hat die Tests und Studiendesigns so zu gestalten, um
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die Meldung von Schaden zu minimieren und die Beweise des Nutzens zu maximieren"™. Es ist wichtig, dies im

Auge zu halten, wenn kontroverse Themen wie Impfungen oder Aluminium in Impfungen untersucht werden.

Im Aligemeinen enthalten Sicherheits-Riickmeldungen von Impfstoffen keine entsprechende Toxizitats-
Studie, da Impfstoffe nicht als grundlegend toxisch angesehen werden*, was nur schon bei der Beachtung
der Nebenwirkungen in den Beipackzettel sicherlich hinterfragt werden muss. Sie sind nicht klinischen
placebobasierten randomisierten Doppelblind-Studien unterstellt*. Dariiber hinaus wird es als unethisch be-
trachtet, ein echtes Placebo (Kochsalzlosung) der Kontrollgruppe zu verabreichen, die daher nicht geimpft und

somit nicht geschiitzt ware*. Das Placebo enthilt in den Meisten Fallen Aluminium®#84°

in gleichen oder gros-
seren Konzentration als der zu testende Impfstoff°’. Ebenso erfassen riickwirkende Fallstudien in der Regel

geimpfte Personen, wie wir im Bericht des ANM lesen kdnnen:

Ein Artikel (iber Kinder der 2008 erschien, schlussfolgerte, dass es keinen signifikanten Zusammenhang gibt
zwischen der Impfung gegen Hepatitis B und der Multiplen Sklerose. Der Artikel war jedoch umstritten, weil
die retrospektive Studie der Untergruppen, die verschiedene Impfstoffe empfangen hatten, eine mégliche
Verbindung zum Hersteller andeutete. >’

Das Problem ist, dass Aluminium der wichtigste Faktor fir Impfstoff-Nebenwirkungen sein kdnnte. Eine ver-
gleichbare Nebenwirkungsrate zwischen dem Impfstoff und dem Placebo in klinischen Impfstoff-Studien legt
nahe, dass Aluminium eine wichtige Ursache des Impftoxizitat ist*>.

Die Aluminium Verwendung als Impfstoff "Placebo" in klinischen Studien muss verboten werden, so dass die

Wirkung des Adjuvans Aluminium formal in der Vorphase der Vermarktung des Impfstoffes gemessen werden

53,54,55

kann . Da die Tatsache, dass Aluminium enthaltende Placebos es ermoglichen, Nebeneffekte des Alumini-

um-Adjuvans zu umgehen oder gar aufzuheben, stellt ein Risiko vor allem fiir empfindliche Menschen dar™.
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Denn 1% der Menschen, die Aluminium-Adjuvans bekommen, reagieren spater empfindlicher gegeniiber
Aluminium®’. Die Aluminium-Adjuvans Verwendung ist bei Weitem nicht harmlos und sie ist mit vielen Ne-
benwirkungen verbunden. Die Nebenwirkungen von Aluminium-Adjuvans kénnten vermieden werden, wenn
es von offiziellen Stellen verlangt werden wiirde, die Anwendungssicherheit beim Menschen nachweisen zu
missen. Eine solche Verpflichtung existiert jedoch nicht. Denn die Menge an Aluminiumsalzen pro Dosis (0,85
mg Aluminium), die von der FDA aufgrund "empirischen Daten, die die Antigenitat und Wirksamkeit des Impf-

58n

stoffes starkt®™", wurde nicht anhand toxikologischer Studien bestimmt®®.

Impfstoff-Aluminium Zirkulation im menschlichen Kérper

Aluminium, die grosse Unbekannte...

Trotz eines Einsatzes von Uber 80 Jahren basiert die Aluminium-Adjuvans Sicherheit auf Annahmen anstatt

8061 |hre Toxizitat und Pharmakokinetik bei Kinder ist uns praktisch unbekannt®.

auf experimentellen Beweisen
Die Mehrheit der bisherigen Studien befassen sich mit Erwachsenen®. Ausserdem ist die Auswertung der
Pharmakokinetik und der Toxikokinetik fiir die Impfzulassung nicht erforderlich®. Die zelluliren und molekula-
ren Mechanismen, durch die das Aluminium seinen Adjuvans-Effekt bewirkt, sind zurzeit noch nicht unzurei-
chend erforscht®™. Es gibt anscheinend keine aussagekraftige Tierstudie tber die mégliche Aluminium-
Toxizitat®®. Mogliche Ausscheidungsmechanismen von Aluminium aus Zelle und Gewebe sind fast vollstindig
unbekannt®”: "Wir wissen nicht, wie das Aluminium Adjuvans wirkt und wir kennen seine Verteilung im Orga-

nismus nicht."

Bisher wurden klinische Studien, die in geeigneter Weise die Impstoffsicherheit beurteilen sollten, nicht
durchgefihrt (z.B. den Gesundheitsstatus von geimpften und nicht geimpften Kindern zu vergleichen). Der
Mangel an solch kontrollierten Studien scheint nur aufgrund der Tatsache, dass Impfstoffe von den Aufsichts-
und Zulassungsbehérden als nicht potentiell toxisch angesehen werden, erklarbar (z.B. FDA®®).

Trotz dieser Unsicherheiten und Mangel wird die Aluminium-Adjuvans Verwendung als sicher und effizient
betrachtet®. Es handelt sich aber um eine Vermutung’®, eine unbewiesene Annahme. Aluminium ist jedoch
giftig und kann bei der Auslésung von Erkrankungen durchaus eine gewichtige Rolle spielen.”’. Aluminium-
Adjuvans sind eindeutig in der Lage, schadliche Nebenwirkungen zu verursachen’®. Denn auch die in den Impf-
Beipackzettel aufgelisteten Nebenwirkungen sind nicht aus der Luft gegriffen, sondern Erfahrungswerte aus
den (zulassungs)Studien und der breiten Anwendung der Impfungen.

Nicht zu liberschreitende Sicherheitswerte

Das Aluminium ist kein mineralischer Bestandteil des menschlichen Kérpers und seine Anwesenheit ist
immer exogenen Ursprungs. 7

Anscheinend ist Aluminium fiir alle Lebensformen der Erde giftig’*. Es spielt keine funktionelle Rolle in bio-
chemischen Prozessen” und der lebende Organismus scheint keine eigene Verteidigung gegen Aluminium zu
haben’®. Denn sobald es in natiirliche Prozesse in einem lebenden Organismus eingreift, hat es immer schadli-
che Auswirkungen. Es ist reichlich auf der Erde zu finden, aber kam nie wirklich in direkten Kontakt mit den
Menschen. Bis vor relativ kurzer Zeit””. Die chemische Eigenschaften von Aluminium, die seine Bioverfiigbar-
keit begrenzen, haben zweifellos die Existenz des Lebens auf der Erde, wo dieses hochgiftiges Metall so reich-
lich vorhanden ist, erméglicht78.
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Die Aluminium-Adjuvans sind anorganisch und nicht biologisch abbaubar’. Sie tragen direkt und wesentlich
an der Aluminiumbelastung eines Individuums bei®.

Der ANM Bericht basiert auf den von der FDA "geméss strengen Verfahren" bestimmten Sicherheitswerten®.
Die von der FDA maximal zugelassene Aluminium-Menge in Impfstoffen betragt weniger als 0,85 mg pro Do-
sis®®. Es ist auch darauf hinzuweisen, dass die FDA Grenzen bezglich Aluminium in den parenteralen Ernah-
rungslosungen festlegt und Warnhinweise (iber die Risiken von Aluminium verlangt, aber dass es nichts ver-
gleichbares fiir Aluminium in Impfstoffe gibt®.

Die von der FDA bestimmte Menge an Aluminiumsalze pro Dosis (0,85 mg Aluminium) "wurde empirisch aus
Daten, die zeigen, dass diese Dosis die Antigenitdt und Wirksamkeit der Vakzine erhdht, ausgewahlt" # und
nicht auf der Basis toxikologischer Abklarungen®. Die von der ANM zitierten "strengen Verfahren" beziehen
sich deshalb in jedem Fall nicht auf die Sicherheit des Aluminiums® — doch spricht die ANM von einer "siche-
ren Menge"? ...

Kinder unter 5 Jahren sind mehr gefdhrdet als Erwachsene, weil ihre Blut-Hirn-Schranke noch unreif und
durchlassig fiir giftige Substanzen ist. Sie erhalten aber gerade durch die hohe Anzahl der Kinderimpfstoffe in
diesem Alter mehr Aluminium als Erwachsene. Sie kénnen wahrend eines einzigen Besuchs beim Kinderarzt bis
1,475 mg Aluminium erhalten, was die von der FDA bestimmte obere Grenze fiir Risikopersonen von 5 Mikro-
gramm Al/kg/Tag weit berschreitet — also im Widerspruch mit der "sicheren Menge' von 0,85 mg steht. Je-
doch stellt die FDA fest, dass Expositionen mit einer sogar niedrigeren Menge Aluminiums zu einer Aluminium
Ansammlung fiihrt und daher mit einer Toxizitat fir das Zentralnervensystem und Knochen assoziiert ist®.
Schlielllich kann die gleichzeitige Verabreichung von zwei oder drei Immunadjuvantien die genetische Resis-
tenz gegen Autoimmun-Krankheiten ausschalten®.

Soweit ist es wichtig zu beachten, dass die Pravalenz von neurologischen Stérungen bei Kindern in den ent-
wickelten Landern um 2000-3000%, seit dem drastischen Anstieg der Anzahl erforderlicher Impfungen vor den
Schuleintritt, gestiegen ist™.

Sicherlich enthalten Impfstoffe eine vergleichbare Menge an Aluminium wie Sauglingsmilch. Das geschluckte
Aluminium wird jedoch nur bis zu etwa 0,25% in den systemischen Kreislauf absorbiert, wahrend das Impf-
stoff-Aluminium zu fast 100% absorbiert wird®™. Dariiber hinaus ist die Halbwertszeit des geschlucktes Alumi-
nium kurz (ca. 24 St.)°%; Im Fall von Aluminiuminjektion macht es jedoch die Molekiilgrosse fir die Nieren
schwieriger diese zu binden und somit auszuscheiden. Daher kann das Impfstoff-Aluminium eher zu neurolo-
gischen Schdaden als geschlucktes Aluminium fiihren. Ausserdem werden Impfstoffe oft wahrend der kriti-
schen Entwicklungsphase des Gehirns verabreicht®. Kinder erhalten nun eine kumulative Aluminium-
Menge, die mit dem Faktor von 50 die von der FDA festgelegten Grenzen iiberschreiten kann®.

Da Aluminium ein Neurotoxin ist, gibt es dafiir keinen Sicherheitsstandard, vor allem da das Zentralner-
vensystem besonders empfindlich gegeniiber den schidlichen Wirkungen des Aluminium reagiert™.

Kinetik des Aluminiums

Der Unterschied zwischen der Kinetik geschluckten Aluminiums und der Aluminiuminjektion ist gut
untersucht und zeigt, dass Aluminium aus der tdglichen Nahrung vom Verdauungssystem schlecht
aufgenommen, wdéhrend das durch die Blutbahn verabreichte sich mehrheitlich in den Knochen konzentriert,
wdhrend die Mengen im Gehirn gering bleiben. *°
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Das in der tdglichen Nahrung enthaltene Aluminium wird nur minimal durch das Verdauungssystem
aufgenommen, dies aufgrund der starken Darmbarriere.[...] Die Aluminiumresorbtion betrégt ungeféhr 0.1 - 1
%.

Rufen wir uns nochmals in Erinnerung, dass die Auswertung der Pharmakokinetik und der Toxikokinetik nicht
fur die Zulassung von Impfstoffe erforderlich ist”. Ein Jahr nach der Verdffentlichung des Berichts der ANM
wissen wir immer noch nicht, was mit den Aluminium-Partikel geschieht, nachdem sie in den Muskel injiziert
wurden®®. Eine Studie von 1996, ganz der Toxikokinetik von Aluminium gewidmet, prangerte die Tatsache,
dass die wissenschaftliche Forschung sich nur mit der Aufnahme (ber den Magen-Darm-Trakt (MDT) befasst
hat, an®.

Die Absorptionsrate des geschluckten Aluminium durch den MD-Trakt und seine Beseitigung durch die Nie-
ren bestimmen den Aluminiumgehalt im Blut. Bei gesunden Menschen wird nur ein kleiner Anteil des ge-
schluckten Aluminium aus dem Gastrointestinaltrakt (<1%) absorbiert und dann tiber die Nieren eliminiert. Die
Aluminiumvergiftung wird oft mit Nierenversagen und einer Aluminium-Uberlastung der Nieren verbunden'®.
Wenn die Ausscheidung durch den Urin beeintrachtigt ist, steigt die Gefahr der Neurotoxizitat, denn die Alu-
minium-Konzentration im Gehirn steigt ebenfalls an'®.

Eine einzelne Impfstoff-Dosis entspricht einer oralen Aluminium-Dosis von 204-1284 mg (0,51-4,56 mg), die
vollstindig in den systemischen Kreislauf absorbiert wird'®.

Die ANM berichtet, dass sich die Konzentration des Aluminiums nach der Injektion hauptsachlich in den Kno-
chen befindet (Knochen: 0,9% der eingespritzten Dosis, Niere: 0,2%; Leber: 0,06% [sammelt sich auch in diesen
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Organen an'®] ; Herz: 0,02% Gehirn und Muskeln: 0,01% pro g Gewebe Trockengewicht)'®. Diese Aluminium-

konzentration in den Knochen hat zu Forschungen (iber die Rolle von Aluminium bei Knochenerkrankungen

195 Ubrigens sind bekannte Aluminium-Vergiftungssymptome wie

wie Osteomalazie und Osteoporose gefiihrt
Knochenschmerzen, Osteomalazie, pathologische Knochenbriiche, mikrozytare Andmie, neurologische Erkran-

kungen, Epilepsie, Myoklonie, Personlichkeitsveranderungen, Zittern und Ataxie™®.

Gewisse Studien, mit welchen die Auswirkung von kleineren Mengen als diejenige in Impfungen enthaltenen
Mengen untersucht wurden, beschreiben den Weg des Aluminiums aus dem Muskel bis zum Gehirn. Sie zei-
gen, dass die Aluminium-Nanopartikel von der Injektions-Stelle in den Muskel durch das lymphatische System
transportiert werden (von Zellen phagozytiert'®’). Von dort wird das Aluminium durch Makrophagen ins Zent-

ralnervensystem transportiert'**'®

. Es hat sich gezeigt, dass unter bestimmten Bedingungen Aluminium mit
der Blut-Hirn-Schranke zusammenwirkt und dann eine Anderung ihrer Barriere- und Schutzfunktion verur-
sacht. In diesem Fall kann auch eine geringe Aluminiumkoérperbelastung eine Gefahr fiir die Gesundheit dar-

stellen™°.

In Frankreich haben die Arbeiten von Professor Gherardi an Mdusen gezeigt, dass vier Tage nach der Injekti-
on, die Halfte der Partikel zu den Lymphknoten und dann in den Blutkreislauf wandern; nach 21 Tage erschei-
nen sie in die Milz und in der Leber und nach 90 Tagen sammelten sie sich in den Makrophagen des Gehirns

111
n

an . Beim Menschen wurde Aluminium auch im Gehirn beobachtet, was dann zu der Hypothese einer Ver-
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bindung zwischen Aluminium und Alzheimer-Krankheit flihrte™™*. Das Tiermodell zeigt schwere motorische

Defizite und den Verlust von Motoneuronen im Nervensystem nach der Aluminium-Adjuvans Injektion'*>.

Im Jahr 2014 erschien ein Artikel in der "Quotidien du Médecin", der zugab, dass "das Modell, welches auf-
zeigen wollte, dass Aluminiumoxyhydroxid in ein paar Wochen Uber den Urin ausgeschieden wird, jetzt vollig
Uberholt ist":
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Seit einigen Jahren ist bekannt, dass Aluminiumsalze nicht im extrazelluldren Raum geldst sind, sondern
dass Makrophagen, die sie zwar aufnehmen, aber nicht eliminieren kénnen, die Rolle eines "Trojanisches
Pferdes" spielen, indem sie diese Aluminiumsalze an entfernte Organe verteilen, insbesondere ins Gehirn (iber
den Ductus thoracicus ™

Die Ausscheidung des eingespritzten Aluminiums - z.B. Gber Impfungen - dauert wesentlich langer als die
Ausscheidung des oral eingenommenen Aluminiums. Dies ist ein nicht zu vernachlassigender Fakt bei
Adjuvantien. Tiermodelle zeigen, dass die Ausscheidung von Aluminium-Adjuvans schlecht ist'. Die ANM
erkennt ebenfalls, dass "nach der Injektion eines Impfstoffes, der Aluminium-Adjuvans enthalt, Aluminium-
Aggregate eine gewisse Zeit bei der Injektions-Stelle bestehen. Aluminiumhydroxid 16st sich nur sehr langsam

im interstitiellen Gewebe nach einer intramuskuldren Injektion auf"'*

. Es wurde aufgezeigt, dass Aluminium
an der Injektionsstelle Monate lang verbleibt, sogar bis zu acht bis zehn Jahren bei Patienten, die an
Myofasciitis /Makrophagen leiden. Dies ist eine Autoimmunkrankheit, die mit Impfstoffadjuvantien in Verbin-
dung gebracht wurde.'"’

Wenn das Ausscheidungssystem Schwermetalle nicht entfernen kann, erleichtert dies ihre Akkumulation und
ihre Wirkung als Neurotoxine, die langfristige Neurodegenerationen, Kognitiv- und Entwicklungstérungen™®
mit sich bringen kann. Am starksten gefahrdet sind Personen mit verringerter Nierenfunktion, schwangere

Frauen, Sauglinge unter einem Jahr und Senioren'®.

Beim Saugling

Vor allem ist zu beachten, dass Aluminium die Plazenta durchdringt und sich im fotalen Gewebe ansammelt.
Bei Tieren erreicht die Menge an Aluminium im Gehirn der Feten 30%, ebenso wurde Aluminium auch in der

Leber gefunden. Ausserdem ist die Milch stillender Weibchen 24 Stunden nach deren Exposition mit Aluminum

belastet, wobei die Milch 3,3% der vorgéngig verabreichten subkutanen Dosis enth&lt'.

Der ANM Bericht schatzt, dass "Impfstoffe flr Sduglinge, die nach Impfplan geimpft werden, deutlich unter

der zur Zeit giiltigen Sicherheitsgrenze liegen, die fiir Sduglingsernihrung definiert worden ist. "**'.

Wie wir gesehen haben, wissen wir trotz mehr als achtzig Jahren Anwendung nichts lGber die Sicherheit von
Aluminium-Adjuvans in Impfstoffen bei Kindern'?’. Kinder sind aber aufgrund deren unreifen Entwicklung
empfindlicher gegenliber der Neurotoxizitdt von Aluminium: unreifes Nierensystem, unvollstindig ausgereifte

Blut-Hirn-Schranke die somit durchlassiger ist fiir toxische Substanzen..."”****
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Wie wir wissen, erhoht Alumini-

um zudem die Durchlassigkeit der Blut-Hirn-Schranke™”. Dadurch kann der durch die Impfung induzierte Im-

munstress "schadliche und dauerhafte Veranderungen im Gehirn und am Immunsystem verursachen" **°.

Wahrend der pranatalen Entwicklung und in den ersten Lebensjahren ist das Gehirn extrem anfallig auf
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Schaden (die dann zu negativen Auswirkungen im ZNS fiihren kdnnen™=’). Die vier ersten Lebensmonate sind

eine Zeit intensiver Impfbelastungen. Andererseits fallt diese Zeit zusammen mit mehreren kritischen Phasen

128,129

der Nerven- und Verhaltens-Entwicklung . Heutige Kinder erhalten nun eine kumulative Menge an Alumi-
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nium, die die von der FDA festgelegte Grenze mit einem Faktor von 50 Uberschreiten kann™". Forscher haben

vor kurzem die Warnung gedussert: "Es ist axiomatisch®®!, dass die Verabreichung von toxischen Metallen in

frihen Lebensjahren zu erheblichen Nervenschiden fiihren wird"**?

. Ein einziger Einzelimpfstoff mit Alumini-
um-Adjuvans gegen Hepatitis B, der an Affen Neugeborene innerhalb von 24 h nach der Geburt verabreicht
wird, reicht aus, um eine Verzégerung der Gberlebenswichtigen neurologischen Entwicklung von wesentlichen

Neugeborenenreflexen zu verursachen'®. In diesem Zusammenhang ist es wichtig zu beachten, dass mogliche
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schadliche Auswirkungen des Aluminiums auf das ZNS bei Kindern flir mehrere Jahren unentdeckt bleiben
konnen™*.

Eine Autopsie bei Sduglingen, deren plétzlicher Kindstod bisher ungeklart blieb, zeigte eine hohe Aluminium-

135

Konzentrationen im Gehirn . Ausserdem sagt die FDA selbst: "obwohl die Toxizitdat von Aluminium nicht kli-

nisch anerkannt ist, kann sie fiir einige Patientengruppen, wie z.B. Neugeborene, schadlich sein, und ist sie

nl36

vielleicht auch haufiger als bekannt"". Die ANM berichtet auch, dass "wir in der Praxis nicht geringe Rest-

mengen an Aluminium nachweisen kdnnen, welche nicht ausgeschieden werden, insbesondere in den Kno-

chen oder in noch kleineren Mengen im menschlichen Gehirn"*’.

Unabhangige Forscher schlagen Alarm: Bisher haben sich die Gberwiegende Mehrheit der Studien auf die
Aluminiumexposition bei Erwachsenen konzentriert. Wenn einige an Erwachsene verabreichte Impfstoffe Ne-
benwirkungen wie das ASIA-Syndrom verursachen kénnen, ist es dann nicht naheliegend anzunehmen, in Ab-
wesenheit eines experimentellen Nachweises, dass der aktuelle Impfplan (oft mehr als 30 Impfungen wah-
rend den 4-6 ersten Jahre) gefahrlich fir Kinder sein konnte?**®

In Anbetracht der obigen Ausflihrungen ist es nicht verwunderlich, dass Kinder, die eine Einzeldosis des Impf-
stoffes gegen Hepatitis B wahrend ihrer ersten Lebensmonat erhielten, ein dreimal héheren Neuroentwick-
lungsstorungsrisiko zeigen als Kinder, die verspatet oder gar nicht geimpft wurden (beachten Sie hier das Feh-

len einer total ungeimpften Kontrollgruppe...). Darlber hinaus vermutet die Forschung stark, dass mehrere
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Impfungen eine Entwicklungsregression auslosen kénnen, zumindest bei empfindlichen Personen. In dieser

Hinsicht haben wir gesehen, dass fast 1% der Personen, die Aluminium-Adjuvantien ausgesetzt wurden, eine
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nachfolgende Sensibilisierung gegeniiber Aluminium zeigen konnen~". Schliesslich wurden die Ublichen Kin-

derimpfungen mit einer Anzahl von Autoimmunerkrankungen, einschlieBlich transverse Mpyelitis, Insulin-

abhangiger Diabetes, Multiple Sklerose und Enzephalitis in Verbindung gebracht**".

Aluminium-Adjuvantien Toleranz

Im Zusammenhang mit den verschiedenen Kritiken und Annahmen im Bezug auf die Sicherheit des
Impfstoff-Adjuvans stellen sich zwei Hauptfragen: Inwiefern und in welchem Mass ist Aluminium bei der
Makrophagen-Myofasciitis und neurologischen Erkrankungen verantwortlich? Wie sieht der generelle
Zusammenhang aller anderen Hilfsstoffe mit Autoimmunkrankheiten aus?™*

Die Aluminiumvergiftung bringt sich als Knochenschmerzen, Osteomalazie, pathologische Frakturen,

mikrozytaren Anamie, neurologische Stérungen, Epilepsie, Muskelkrampf, Persoénlichkeitsveranderungen, Zit-

tern und Ataxie zum Ausdruck'®®. Wissenschaftliche Literatur zeigt die negativen Auswirkungen von Aluminium
auf das Nervensystem in jedem Lebensalter deutlich auf'*.
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Viele Nebenwirkungen des Aluminium-Adjuvans wurden gemeldet ™. Aluminium kann potentiell das Gehirn

und das Immunsystem beeinflussen und die genetische Resistenz gegen Autoimmunitat verandern, und dies
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umso mehr, wenn es mit anderen Additivas verabreicht™ wird oder nach wiederholter Aluminiumbelas-

% Der Mechanismus des Aluminium-Hilfstoffs, der das Immunsystem stimuliert, kann auch mogliche

148149, |

tung

Autoimmun- oder Entziindungsnebenwirkungen, einschliesslich dem ASIA-Syndrom verursachen mp-

fungen verursachen ein progressives Versagen der Immunfunktion und damit eine erhéhte Inzidenz an Auto-
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immunerkrankungen, wie Allergien™ und Immunschwichen™". Die Chelation-Therapie dieses Metalls erwies

sich vorteilhaft zur Behandlung der rheumatoiden Arthritis. Hohe Aluminiumausscheidung im Urin wurde in
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Fallen von Multipler Sklerose bobachtet™. Aluminium stért die Zusammensetzung der Darmflora, es steigt
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daher die Tuberkulose Anfilligkeit und erhoht die Apoptose™®

. Bei hoher Dosierung stort Aluminium den
Stoffwechsel, insbesondere die Absorption von anderen Metallen, wie Magnesium und Eisen™*. Stérungen der

Metallhomoostase konnen viele Krankheiten verursachen, einschliesslich Autoimmunerkrankungenlss.

Eine Studie des renommierten MIT weist auch darauf hin, dass Berichte liber Nebenwirkungen der Impfstoffe

- inklusiv Anfille/Epilepsie und Tod — signifikant mit Aluminium enthaltenden Impfstoffen in Verbindung ge-

bracht werden konnten™®
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. Die Impfung kann gemass einer statistischen Analyse das SIDS-Risiko bis zum Faktor
16 steigern™’. In gefdhrdeten Bevolkerungsgruppen (typischerweise Kleinkinder) kann eine dauerhafte Exposi-

tion von sogar sehr niedrigen Dosen von Aluminium zu metabolischen Knochenerkrankungen fiihren™.

Aluminium, ein starkes Oxidationsmittel

Aluminium ist ein entziindungs- und oxidativer Stressfaktor’®, da es ein starkes Oxidationsmittel ist'®. Die
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entzlindlichen Effekte der chronischen Aluminiumvergiftung sind seit Jahren bekannt™". Das Aluminium-

Adjuvans beeinflusst die Aktivitit der Mitochondrien'®, was erheblich zur Neurodegeneration beitragt, weil
Mitochondrien eine Schliisselrolle zur Regulierung des Uberlebens und des Todes von Zellen spielen'® (beach-
ten Sie hier, dass autistische Kinder an mitochondrialen Stérungen leiden®®). Das menschliche Gehirn stellt ein

185 Aluminium scheint auch bei Alzheimer-, Par-
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Hauptziel fir den aluminium-induzierten oxidativen Stress dar
kinson- und menschlichen Prionenerkrankungen eine Rolle zu spielen™". Alle diese neurodegenerativen Er-
krankungen haben gemeinsame Merkmale, wie etwa eine verringerte Mitochondrienfunktion und ein erhéh-

ter oxidativer Stress. Von einer Mitochondrienstérung sind auch autistische Kinder betroffen®’.

IgE-Antworten
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Der ANM-Bericht zeigt auf, dass Aluminium-Adjuvans als Hauptnachteil die IgE-Antwort fordert™". Je mehr

Aluminium oder andere Adjuvantien in einem Impfstoff enthaltet sind, desto grésser wird das potentielle tod-

liche Allergie- und Anaphylaxierisiko gegeniiber einer der injizierten Substanz*®.

Aluminium ist ein leistungsstarkes Adjuvant, welches Antigeneigenschaften von Substanzen induzieren kann,
die sonst nicht als Antigene oder Allergene wirken. Somit kénnen aus jeder Komponente oder Verunreinigung

der Injektion Antigene entstehen, so dass sie an der Injektionsstelle sowie in anderen Stellen im Korper zum
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Ziel einer Immunantwort werden . Ein Impfstoff enthalt typischerweise alle notwendigen Komponenten,

um einen Autoimmunmechanismus durch die Immunadjuvans erzeugte immunologische Aktivierung und

durch die molekulare Ahnlichkeit der Antigene oder der Adjuvantien auszuldsen'’>"”2.

Bereits 1978 zeigte eine Umfrage, dass "eine regelmassige Injektion von aluminiumhaltigen Impfstoffen in
der gesamten Bevolkerung einer der Faktoren sein kann, welcher der Zunahme von allergischen Erkrankung

nl74

zugeschrieben werden kann"""". Seitdem zeigen mehrere Studien, dass Aluminium einen unerwarteten Anstieg

des IgE-Antikdrper-Spiegels induziert, verbunden mit einer hohen Rate von lokalen Nebenwirkungen'’>®. |

m
Jahre 2011 konnten in einem Tierversuch allergische Reaktionen und Stérungen der humoralen Immunantwort

aufgezeigt werden, die von Aluminium ausgeldst worden sind”’.

Die neusten wissenschaftlichen Erkenntnisse zeigen Nahrungsmittelallergien auf, welche nach einer Verabrei-
chung von Aluminiumsalzen aufgetreten sind'’%. Aluminium kann eine Sensibilisierung gegenuber Stoffen aus-
|6sen, die in der Regel nicht als Antigene betrachtet werden. Solche Effekte kénnen zu Nahrungsmittelunver-

traglichkeiten beitragen'”

. Infolgedessen ist es nicht ausgeschlossen, dass solche Effekte auch zu Autoimmun-
erkrankungen beitragen. Zum Beispiel enthalten viele Impfstoffe Milchprotein, unter anderem Rindermolken-

albumin (RMA). Falls der Impfstoff eine Sensibilisierung gegeniiber dem "RMA-Antigen" des Impfstoffs auslost,
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kdénnte es zu einer allergischen Reaktion der geimpften Person kommen. Bei Personen mit RMA-Allergien rea-
giert der Korper auch durch die Produktion von RMA-Antigenen. Leider dhneln sich Insulin herstellende Bauch-
speicheldriisen-Zellen und dieses Protein sehr. Aufgrund dieser molekularen Ahnlichkeit greifen Antikérper der
Milchproteine die Pankreaszellen an, was zu einer Begrenzung der Insulinproduktion fihren kann™®.

Uberempfindlichkeit auf Aluminium

Ein Adjuvans ist eine Substanz, die bei der Verabreichung des Impfstoffs die unspezifische Immunantwort auf

ein Antigen erhoht'*.

Eine verzdogerte Uberempfindlichkeit gegeniiber Aluminium wurde vor kurzem bei Kindern nachgewiesen,
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denen Aluminium enthaltende Impfstoffe injiziert wurden . Der Korper erinnert sich an vorangegangene

Aluminium Expositionen (z.B. als Adjuvans), was die Entwicklung monoklonaler anti-Aluminium Antikérper

184 185,186

erklaren kdnnte™". Es wurde nachgewiesen, dass Aluminiumsalze als Antigene wirken . Somit behalt ein

signifikanter Anteil (wahrscheinlich nahezu 1%'®’1) der Probanden, die eine Impfung bekommen, eine Erinne-
rung an Aluminium und eine nachfolgende Aluminiumiberempfindlichkeit auf spatere Aluminium-
Expositionen. Diese Uberempfindlichkeit kann wiederum eine schwere Immunreaktion mit gravierenden ge-
sundheitlichen Problemen wie Makrophagen-Myofasciitis, chronische Miidigkeit'®® und, in der Regel, das ASIA-

Syndrom verursachen™. Diese Immunantwort auf Aluminium kann diejenigen betreffen, die eine Aluminium-

190,191 192

Ablagerungen im Korper haben , die sich im Laufe der Zeit angesammelt hat Aluminium-

193
(

Ablagerungsstellen sind Injektionsstellen, Lymphknoten, das Gehirn und Myelin™ (diesbezlglich finden wir im

Falle von Multiple Sklerose - eine demyelinisierende Erkrankung — grosse Aluminium Mengen im Urin*®*, die

mit Grundmaterialien des Myelinproteins ausgeschieden werden'®).

1% Es ist daher nicht

verwunderlich, dass die gleichzeitige Verabreichung von zwei oder drei Immunadjuvantien oder eine wieder-

Impfstoffadjuvantien haben das Potenzial, Autoimmunerkrankungen zu verursachen

holte Stimulation mit dem gleichen Antigen eine Autoimmunitat auslsen kann'”’.

Etwa 1% der Personen, die ein Aluminium-Adjuvans erhalten, kénnen nach Injektion von Aluminiumsalzen
auf Aluminium sensibilisiert sein.”®

Makrophagen-Myofasciitia

Makrophagen-Myofasciitis (MMF) ist eine schwere Autoimmunerkrankung, die mit Impfstoffadjuvantien ver-
kntpft ist'*
wird?®?! Dadurch entsteht eine anhaltende Entziindungsreaktion im Muskel™®. Die MMF, das Chronische

und der Ablagerung von Aluminiumsalzen in den Muskeln bei den Injektionsstellen zugeschrieben

Erschopfungssyndrom (englisch chronic fatigue syndrome CFS) und eine Aluminiumbelastung zeigen viele ge-
meinsame Symptome, wie Muskelschwiche, Muskelschmerzen und eine chronische Mudigkeit’®. GWS-
Symptome sind auch sehr dhnlich®®.

Gemass ANM-Bericht gibt es keine Verbindung zwischen den systemischen Symptomen (wie z.B. chronischer
2% Laut Prof. Gherardi ist jedoch der

Grund der Ablehnung eines Zusammenhanges einfach: "Man will nur die kurzfristigen Nebenwirkungen der
1206

Midigkeit) und der aluminiumindizierten Makrophagen-Myofasciitis

Impfstoffe untersuchen.

Ein Jahr nach der Veroffentlichung des ANM-Berichts wissen wir immer noch nicht, was mit den Aluminium-
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Partikeln geschieht, nachdem sie in den Muskel injiziert werden™". Das Tiermodell zeigte, dass vier Tage nach

der Injektion die Halfte der Partikel in die Lymphknoten und den Blutkreislauf wandern; nach 21 Tage erschei-

nen sie in der Milz und in der Leber, und nach neunzig Tagen erreichen sie die Makrophagen des Gehirns?®®2®.
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Man kann ein Jahr nach der Impfung noch Spuren von Aluminium-Adjuvans in den Gehirnen von Mausen fin-

denzlo

Die Forschung beginnt eine Verbindung zwischen der MMF und Erkrankungen wie CFS und Autoimmuner-

krankungen zu sehen™* (

eine Fallstudie erkannte zum Beispiel einen post-Impfstoff Typ 2 Diabetes bei einem
MMF Patienten*??). Die korperliche Belastung durch Aluminium spiele eine Rolle im Zusammenhang zwischen
MMF und CFS. Die MMF-Pathologie wurde in Tiermodellen reproduziert und die Anwesenheit von Aluminium
in den Zellen und im Urin wurde nachgewiesen?. Darlber hinaus gibt es Beweise tber die Rolle von Alumini-
um bei verschiedenen Erkrankungen des Zentralnervensystems, einschliesslich eine Verbindung zwischen Mul-

tipler Sklerose assoziiert mit Aluminium-Adjuvans-Injektionen, die zu MMF fiihren®*.

Multiple Sklerose (MS)

Es gibt Beweise Uiber die Rolle von Aluminium in den Impfstoffen betreffend der Multiplen Sklerose (MS). Das
eingespritzte Aluminium kann durch den Muskel ins lymphatische System und dann in das zentrale Nervensys-
tem wandern®”®. Bei Personen, die eine Sensibilitat zeigen, kann sich Aluminium — ein starkes Pro-
Oxidationsmittel - in der Myelinschicht ansammeln, wo es den Eisen-Mechanismus stort und einen oxidativen

Stress verursacht*'®

. Im Falle von MS ist die Aluminium Ausscheidung im Urin hoch, oder sogar sehr hoch, und
befindet sich auf einem dhnlich hohen Niveau wie sie bei einer Aluminiumvergiftung beobachtet wird?". "Die
extrem hohe Aluminium Ausscheidung, die wir bei der MS beobachten, kdnnte mit einer vorherigen Beein-
trachtigung der Myelinschicht in Zusammenhang stehen und, parallel zur Demyelinisierung, kénnte so seine

Ausscheidung mit Grundmaterialien, wie Myelinprotein, erklart werden."
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Eine hohe Inzidenz an MS wurde bei Makrophagen-Myofasciitis Patienten berichtet™. Das Tiermodell zeigte,

dass sich das Aluminium an das Myelin heftet, sich dort ansammelt und dass dieses ein bevorzugtes Wirkung-

sort der Neurotoxizitit des Aluminium darstellt**°.

Berichte Uber die Aluminiumvergiftung haben eine signifikante Demyelinisierung im Rickenmark sowie im

Hippocampus festgestellt®*.

Die Neurotoxizitat von Aluminium

Gemass den ANM-Bericht konnte "kein Hinweis auf die neurologische Toxizitat von Aluminium aus Lebens-

n222

mittel oder als Adjuvans nachgewiesen werden"“*“. Doch der Bericht erkennt auch, dass:

Wir seit den 1920er Jahren wissen, dass die Neurotoxizitit von Aluminium zum Auftreten von
Geddchtnisstérungen fiihrt. Mehrere Veréffentlichungen haben die mégliche Rolle von Aluminium als
belastenden Faktor oder sogar als Ursache anderer "neurodegenerativen” Erkrankungen des Nervensystems
aufgezeigt, u.a.: Amyotrophe Lateralsklerose, Demenz und Parkinson-Krankheit (Guam Insel),
Golfkriegssyndrom (GWS). Der(die) Mechanismus(-en) der Alzheimer-Krankheit bleibt (bleiben) unbekannt.
Die Neurotoxizitdt von Aluminium, dessen toxisches Potenzial Geddchtnisstérungen und méglicherweise
breitere kognitive Beeintréichtigungen hervorrufen kann, kénnten den Verdacht seiner negativen Rolle bei der
Alzheimer-Krankheit erkldren. %

Die FDA selber sagt, "dass trotz der Tatsache, dass die Aluminium-Toxizitat nicht klinisch nachweisbar ist, sie
bei bestimmten Zielgruppen, wie z.B. bei Sduglingen, schwerwiegend sein kann und dies vielleicht auch haufi-

ger sei als anerkannt werde.?**.
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Forscher haben schon 1996 behauptet, dass Impfstoffe eine Vorliebe zeigen, das Zentralnervensystem zu

schadigen®”. Eine Studie im New England Journal of Medicine 1997 bestitigt die Aluminium Neurotoxizitit bei

226

Sauglingen™”. 2001 zeigte eine Fallstudie "die ausserordentliche Neurotoxizitat von Aluminium" auf, "offenbar

wegen des direkten Zugangs von Aluminium zum Hirnparenchym uber die Zerebrospinalfliissigkeit"**’.

Aluminium ist stark neurotoxisch®***** und kann die pranatale und postnatale Gehirn-Entwicklung bei Men-

230,231

schen und experimentell auch bei Tieren verhindern . Schon geringe Aluminium Mengen kdnnen eine

Neurotoxizitat verursachen®*? und ein Aluminium-Adjuvans hat das Potenzial, Neuroimmunstérungen zu indu-
zieren®,

Adjuvantien beeintrachtigen die wichtigsten Komponenten der neurologischen Entwicklung und der Immun-

funktion®*. Das Zentralnervensystem (ZNS) ist das Ziel der Aluminiumablagerung und dadurch auch das Ziel
dessen Toxizitat”®. Somit ist ein direkter Zugang zum Hirngewebe gegeben, aus welchem es aber schwer wie-
236

der ausgeschiedenen werden kann“”. Injektionen von Aluminium enthaltenden Impfstoffen an 4-wdchigen

Mausen verursachte einen voriibergehenden Spitzenwert von Aluminium im Gehirn am zweiten und dritten

27 (es zeigt sich auch, dass selbst eine voll entwickelte Blut-Hirn-Schranke den Eintritt
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Tag nach der Injektion

ins Hirngewebe nicht verhindert kann®®). Es wurde bei jungen Mausen gezeigt, dass Injektion von Aluminium-

Adjuvans analog zur Gabe an Menschen die motorischen Nervenzellen zerstort, die motorische Fahigkeiten

einschrankt und das raumliche Gedichtnis verschlechtert®.

Aluminium hat alle erforderlichen biochemischen Eigenschaften, um neurologische und immunologische
Erkrankungen auszulésen. Die Aluminium-Adjuvantien verursachen Entziindungs-/Autoimmun-Reaktionen im
Gehirn?*®. Aluminium wird als ein Faktor von neurodegenerativen Erkrankungen betrachtet und tragt zur Neu-
ronen-Degeneration in spezifischen ZNS-Regionen bei. Als Adjuvans kann Aluminium ins ZNS eindringen und zu
motorischen Defiziten und Degeneration der Motoneuronen fithren**"?*.

Die normale Gehirnfunktion hangt ganzlich von einer gesunden Blut-Hirn-Schranke (BLUT-HIRN-SCHRANKE)
ab. Jeder Wirkstoff, der die Eigenschaften dieser Membran verandern kann, hat das Potential, neurotoxische
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Ereignisse zu verursachen™”. Genetische Pradispositionen konnten zusatzlich eine Ursache fiir Reaktionen mit

¥ Allerdings kénnen sich kleine neurotoxische Dosen wahrend des gesamten

Aluminium-Adjuvans darstellen
Lebens ansammeln, welche ausreichen um eine neurodegenerative Erkrankung bei Tieren, die ansonsten ge-
sund und ohne bekannte genetische Veranlagung sind, zu verursachen®?. Hingegen kdnnten fast 1% der Per-

sonen die Aluminium-Adjuvans erhalten, eine nachfolgende Sensibilisierung gegen Aluminium entwickeln®*.

Aluminium hat auch eine schadliche Wirkung auf die Myelinscheide, die das Ziel der Neurotoxizitdt von Alu-
minium ist**?*® (Sie bindet und sammelt das Aluminium?®*®). Die Aluminiumvergiftung ist mit einer dramati-
schen Ausdinnung der Myelinscheide im Rickenmark und im Hippocampus verbunden®’. Die
Myelinscheideveranderungen kénnen zu Gedachtnis- und Wahrnehmungs- Problemen fiihren. Zudem steigt
das Risiko mit dem Alter zusatzlich, da der Myelinschichtverlust mit einer Verschlechterung der Nierenfunktion
verbunden ist*".

Oxidative Erkrankungen gelten als Vorlaufer von neurologischen Erkrankungen und Aluminium ist ein Pro-
Oxidationsmittel. Das menschliche Gehirn ist ein Hauptziel fir oxidative Schaden, die durch Aluminium indu-
ziert werden®?: Die von Aluminium induzierte Neurotoxizitit. Aluminium kann damit Autoimmunreaktionen,
wie das ASIA-Syndrom verursachen®>. Leider kann sich der Krankheitsprozess, der durch Aluminium ausgelést

wurde, trotz einer Chelat-Therapie fortsetzen™*.

Wie bereits erwdhnt, hat eine Autopsie eines bisher unerklarten am SIDS gestorbenen Kindes eine hohe
Aluminium Konzentration im Gehirn ergeben®®. Die Autopsien von sechs Babys zwischen 4 und 17 Monaten,
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die innerhalb 48 Stunden nach dem Kontakt mit hexavalenten Impfstoffen starben, zeigten abnormale Patho-

26 Bei Erwachsenen wurde die Alu-

logien des Nervensystems, einschliesslich eine defekte Blut-Hirn-Schranke
minium-Adjuvans-Belastung mit kognitiven Beeintrichtigungen®’, schweren neurologischen Stérungen, dem
CFS und Autoimmunierkrankungen verbunden®®. So zeigte die Gehirnanalyse von zwei jungen Madchen, die
nach der HPV-Impfung an einer Autoimmun-Vaskulitis gestorben sind, die Anwesenheit von HPV-16L1-
Antikorpern in ihren Gehirnen. Es wurde bereits gesagt, dass Nanopartikel aus Aluminium-Adjuvans die Blut-
Hirn-Schrankedurchdringen und sich im Gehirn ansammeln, wo sie entziindliche Nebenwirkungen haben kon-
nen. So erklaren die Autoren die Anwesenheit dieser Antikérper durch einen "Trojanisches Pferd" Mechanis-
mus: Diese Antikérper wurden an das Aluminium-Adjuvans adsorbiert und durch die Makrophagen bis ins Ge-

hirngewebe transportiert™®.

Alzheimer-Krankheit

Wir wissen seit den 1920er Jahren, dass die Neurotoxizitdt von Aluminium zum Auftreten von
Geddchtnisstérungen fiihrt. Mehrere Veréffentlichungen haben die mégliche Rolle von Aluminium als
belastender Faktor, oder sogar als Ursache anderer "neurodegenerativen” Krankheiten des Nervensystems
belegt: Amyotrophe Lateralsklerose, Demenz und Parkinson-Krankheit (Guam Insel), Golfkriegsyndrom (GWS)
und andere. Der(die) Mechanismus(-en) der Alzheimer-Krankheit bleibt (bleiben) unbekannt. Die
Neurotoxizitét von Aluminium, welches Geddchtnisstérungen und mdglicherweise breitere kognitive
Beeintrdichtigungen hervorzurufen vermag, kénnten den Verdacht seiner Rolle bei der Alzheimer-Krankheit
erkldren. *®°

Die ANM minimiert die verantwortliche Mitwirkung von Aluminium aufgrund von Tierversuchen, wo die Tie-
re "eine viel geringere Anwesenheit von Aluminium im Gehirn als in anderen Organen" aufweisen, und halt
fest dass "die Menge an Aluminium, welche durch Impfung in den Korper eingefiihrt wird, im Vergleich zu an-
deren tagliche Quellen, sehr gering bleibt".*

Erinnern wir uns hier daran, dass Aluminium ein Neurotoxin ist und dass es keine belegte "sichere Menge"
gibt, insbesondere weil das zentrale Nervensystem gegentliber den schadlichen Wirkungen des Aluminiums

262 Weiterhin ist der Vergleich mit anderen téglichen Aluminiumquel-

besonders und individuell empfindlich ist
len (hauptséachlich Gber die Nahrung) nicht sinnvoll: Das oral aufgenommene Aluminium wird nur bis zu etwa
0,25% in den systemischen Kreislauf absorbiert, wahrend das in Impfstoffen enthaltene Aluminium zu fast
100% absorbiert wird*®. Dartiber hinaus ist das injizierte Aluminium fiir die Nieren schwieriger zu neutralisie-
ren und zu beseitigen. Das Impfstoff-Aluminium kann daher viel wahrscheinlicher zu neurologischen Schaden
fuhren als das oral eingenommene®®*. Obwohl die Tierversuche nicht beweisen, dass Aluminium einen Risiko-
faktor fir die Alzheimer-Krankheit darstellt, zeigt sich, dass bestimmte Merkmale der Lasionen, die bei der

265 Ausserdem

Alzheimer-Krankheit zu finden sind, durch Aluminium-Injektionen produziert werden kdénnen
ware es interessant zu wissen, ob adltere Tiere die gleiche Reaktion wie junge Tiere, die am haufigsten studiert

werden, zeigen®®®.

Nach dem ANM-Bericht, "wurden auch Aluminium Chelatoren vorgeschlagen. Eine therapeutische Modalitat,
"7 7eigt doch eine Studie von 1996 auf,
dass die Chelat-Therapie tatsachlich zur Behandlung von Alzheimer-Patienten eingesetzt wird*®®, auch wenn

die fir Alzheimer-Patienten (iberzeugende Ergebnisse ergeben haben

sie sich als weniger wirksam als andere Behandlungen herausgestellt hat, welche gegen sonstige Aluminium-

262 Obwohl die Ergebnisse nicht Giberzeugend waren, sollten wir nicht

vergiftungsformen eingesetzt werden
vergessen, dass Aluminium das Potential hat, Krankheitsprozesse auszulésen, die sich trotz der zwar stetigen

aber sehr langsamen Abnahme des Aluminiums im Organismus, weiter entwickeln kénnen®”°.
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Der Bericht behauptet, dass "seltene intramuskulare Injektionen von kleinen Aluminiumdosen nicht flr un-
bestdndige kognitive Beeintrachtigungen verantwortlich sein kdnnen, welche einerseits schlecht systematisch
erfasst sind und die weder durch deren klinischen Merkmalen noch deren Entwicklung vergleichbar sind mit

denjenigen, die bei der Alzheimer-Krankheit beobachtet werden"*"*

. Eine solche Aussage beriicksichtigt nicht,
dass das ASIA-Symptom in der Folge nach Impfungen aufgetreten ist, nach einer Wiederimpfung gar wieder-
holt?”**”. Ebenso ist es absurd von "den wenigen Injektionen" zu sprechen, wenn Kinder drei vollgepackte

Impftermine in den ersten sechs Lebensmonaten haben!

Die Gehirne von Alzheimer-Patienten enthalten Amyloid Plaques, neurofibrilldre Tau-Protein Biindel und zu-

dem findet ein erheblicher Abbau von Nervenzellen in mehreren Teilen des Gehirns statt. Verschiedene Studi-

en haben die Aluminium Anwesenheit in Verbindung mit neurofibrilliren Tau-Protein Bindel aufgezeigt®’*.

Friihste Beschreibungen von erhdhten Aluminiumkonzentrationen in Gehirnen von Alzheimer-Patienten
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stammen aus dem Jahr 1973°"". Es besteht ein Zusammenhang zwischen der Aluminiumakkumulation im Blut

und der Alzheimererkrankung®’®

. Mittlerweilen ist bekannt, dass sich Aluminium in hoheren Konzentrationen
in den Gehirnregionen ansammelt, die selektiv auch in der Alzheimererkrankung betroffen sind*’’*”® (bei-
spielsweise sind Hippocampus und Amygdala auch spezifisch in Autismus-Fallen betroffene Gehirnregio-

279,280

nen ). Bei Alzheimer-Patienten neigt sich das Aluminium in der Hauptschlagader, die das Blut zum
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Hippocampus liefert, anzusammeln®". Bei Erwachsenen kann die Aluminiumexposition neurologische Ausfalle

verursachen, die ansonsten altersbedingt sind und dhnlich deren der Alzheimer-Krankheit auftreten®®.

Studien an eineiigen Zwillingen zeigen, dass in 60% der Falle die Alzheimererkrankung nur einen der Zwillinge
befillt, was die Umweltfaktoren als einen wichtigen Bestandteil in der Atiologie der Krankheit hervorhebt.
Unter allen bericksichtigten Faktoren ist Aluminium das einzige Metall, wo experimentell aufgezeigt wurde,
dass es das Potential hat, flr histopathologische Ereignisse, die fir Alzheimer-Krankheiten typisch sind, ver-

antwortlich zu sein. Und dies auf mehreren Stufen/Ebenen?®.

Die Annahme, dass das Aluminium wesentlich zu dieser Erkrankung beitragt — oder sie sogar verursacht®®*! —

beruht auf sehr soliden experimentellen Nachweisen und sollte deshalb nicht einfach ausgeschlossen werden.
285,286

Autismus

Die hypothetische Rolle von Aluminium-Adjuvans in der Atiologie von Autismus wurde auch schon erwdhnt,
aber ohne jegliche Beweise.”®’

Die Studie”® des ANM-Berichts zeigt auf, dass Impfstoffe mit Aluminium-Adjuvantien einen wesentlichen ur-
sachlichen Faktor bei der steigenden Autismus Pravalenz im Westen zu haben scheinen. Dabei wendet sie die
Hill Kriterien an: 8 Kriterien sind erfiillt, das neunte Kriterium ist nicht anwendbar, da die Autismus-Spektrum-
Stérungen (ASS) eine multifaktorielle Atiologie haben. Die drei Kriterien, die nach dem ANM-Bericht ermdgli-
"2 sind ebenfalls erfiillt! Es

ist daher schwer zu verstehen, warum die ANB behauptet, dass die Rolle der Aluminium-Adjuvans in der Atio-

chen "zu behaupten, dass ein Adjuvans Autoimmunerkrankungen induzieren kann

logie von Autismus ohne jeglichen Beweis erwahnt wird, auch wenn es die drei Kriterien, die die ANM im sel-
ben Bericht aufzahlt, erfillt.

Die Atiologie der Autismus-Spektrum-Stérungen (ASS) ist immer noch zu 90% unbekannt*®. Vor 1930 und
der Einfihrung von Impfungen, war Autismus unbekannt?®’. Es scheint zudem, dass Autismus in Gemeinschaf-
ten, die keine Impfstoffe verwenden, nicht existiert’®?. Bis zum Anfang der 1980er Jahre war die ASS Pravalenz

relativ gering (<5 pro 10.000 Kinder)®®®. In den frithen 2000er Jahren hat sich die Menge an Impfung mit Alu-
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minium im Impfplan um fast 20% erhoht. Die alarmierende Zunahme der Anfalle/Epilepsie nach 2000 ist an-
294

hand des Zusammenhangs zwischen Anfalle/Epilepsie und Autismus auffallig™".

Zwischen 2000 und 2002 wurde geschatzt, dass Autismus ungefahr 1 von 150 Kinder betrifft. Zwei Jahre spa-
ter leiden 1 von 125 der achtjahrigen Kinder an Autismus. So ist es in einem Bericht des amerikanischen Kon-
gresses von 2003 zu lesen:

Der Anstieg des Autismus ist real und kann nicht durch Verénderungen der diagnostischen Kriterien oder
durch eine bessere Diagnose erklirt werden®®.

Es scheint im Gegenteil, dass die diagnostischen Kriterien fur ASS restriktiver werden?*%’.

Im Jahr 2006 betraff Autismus 1 von 110 Kindern. 2008 1 von 882%. Laut kanadischen Forschern, zeigt "die
Exposition mit Impfstoffen in den USA von 1991 bis 2008 eine hoch signifikante lineare Korrelation mit der
ASS-Pravalenz"*”.

Eine im Jahre 2011 veroffentlichte Studie, die wahrend der Zeitspanne von 2001 bis 2007 Kinder aus ver-
schiedenen US-Staaten erfasste welche die Ublichen Impfstoffe erhielten, bestatigte einen positiven Zusam-
menhang zwischen der Anzahl Impfungen und dem Auftreten von Autismus oder von Sprachstdrungen. Fir
jeden 1%igen Impfratenanstieg wurden weitere 680 Kinder mit Autismus oder Sprachverzégerung diagnosti-

ziert.>®
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Im Jahr 2011 zeigten 1 von 6 Kinder Entwicklungsstorungen (alle Ursachen)™". Es ist zu beachten, dass die

Steigerung der Anzahl Impfungen der "Autismus-Epidemie" vorausgeht®*®.
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Im Marz 2013 schatzte das amerikanische CDC die Pravalenz von Autismus bei 1 von 50 Kindern™". Die Ame-

rican Academy of Pediatrics bestatigte parallel dazu, dass bereits bei einem Kind von 63 Autismus diagnosti-

%% Die Autismusraten in den USA sind seit 2012 um 30% angestiegen®”! Die Tatsache, dass die

ziert wurde
ASS-Anzahl in den vergangenen zwei Jahrzehnten so deutlich gewachsen ist, zeigt eine Umweltkomponente

deutlich an.>*®

Wahrend der Zeit der pranatalen Entwicklung und in den ersten Lebensjahren ist das Gehirn flr neurotoxi-
sche Angriffe dusserst anfallig. Die ersten 4 Monate sind eine Zeit, in der intensiv geimpft wird; in dieser Zeit
fallen aber auch mehrere kritische neurologische und Verhaltensentwicklungsschritte zusammen. Dies sind
auch genau die kritischen Schritte (Spracherwerb, Schlafzyklen ...), die bei Kindern mit Autismus beeintrachtigt
sind®”.

Es ist noch zu beachten, dass sich bei autistischen Kindern die ersten Anomalien in der kritischen Phasen (0
bis 2 Jahre) zeigen. In dieser Zeit ist die Hirnreifung — die sich durch zwei in sich ergdnzende Prozesse aus-

driickt, die Apopotose und die Myelinisierung — dysfunktional®®®. Wir haben jedoch gesehen, dass Aluminium

309 310

genau das Myelin angreift™ und andererseits die Apoptose steigt™.

Die gleichzeitige Verabreichung von zwei oder drei Immunadjuvantien oder eine wiederholte Stimulierung

des Immunsystems mit dem gleichen Antigen, kann die genetische Resistenz gegen Autoimmunkrankheiten
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bei Tieren ausschalten®. Autoimmunerkrankungen scheinen eine unvermeidliche Konsequenz durch Uber-

stimulation des Immunsystems durch Impfungen mit einem einzigen Antigen zu sein®*? (ohne Adjuvans; es ist
auch anzumerken, dass die Kinder mit einer Autismus Diagnose sowohl auf Aluminium enthaltende Impfstoffe

313

als auch auf aluminiumfreie Impfstoffe reagiert haben kénnen®"”). Darliber hinaus wurde das ASIA-Syndrom

bei Erwachsenen mit einer Aluminiumexposition durch Impfstoffe in Verbindung gebracht®™ und fast 1% der
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Patienten, die Aluminium-Adjuvans erhalten, konnen eine nachfolgende Sensibilisierung gegeniiber Alumi-
nium entwickeln. *"

Zahlreiche Studien haben bei Kindern mit Autismus einen Glutathionmangel festgestellt. Glutathion ist ein
starkes Antioxidans und spielt bei der Aluminium Ausscheidung eine Rolle. Ein Glutathionmangel zusammen

mit einer Infektion zum Zeitpunkt der Impfung — gilt auch fir eine Erkdltung - erhéht das Risiko der Aluminium-

toxizitat>'®. Diese Elemente werden auch als Pradisposition-Faktor fiir Schadigungen durch Impfstoffe betrach-
tet®™. Aufgrund einer dadurch entstandenen verminderten Fahigkeit, Aluminium zu eliminieren, tendiert der

318 Bei Autisten ist die Blut-Hirn-Schranke beschadigt, wahr-

Organismus tendenziell zu dessen Akkumulierung
scheinlich aufgrund von Entziindungsstressfaktoren ausgelost durch Umwelteinflisse. Bei Aluminium ist die
Schadigung der Blut-Hirn-Schranke bekannt und es kann ihre Durchladssigkeit steigern, was ZNS und Gehirn auf
Entziindung und Autoimmunitat anfallig macht. Die Aluminium-Adjuvantien kdnnten deshalb schadliche Auto-
immunproblematiken und Entziindungen verursachen®'® und daher mit den neuronalen Funktionen, wegen
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der Blut-Hirn-Schranke-Durchladssigkeit, interferieren®”. Zu den gut dokumentierten Aluminium-Intoxikation

Symptome, die mit ASS verbunden sind, gehdren der Sprachverlust, kognitive- und Verhaltensstérungen, eine
erhdhte Inzidenz an Krampfanfillen (Epilepsie steht auch mit einer Aluminiumvergiftung in Verbindung®*?),
Gehirnentziindung (Personlichkeitsverdanderungen und neurologischen Storungen werden Aluminium zuge-
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schrieben®??), eine Verschlechterung der Myelinscheide...**

In den allermeisten Fallen tritt Autismus (damals "regressiv" genannt) bei Kindern vor dem dritten Altersjahr
ein, die sich in der Regel bis zur Impfung normal entwickelt hatten. Anscheinend ist die Entwicklung der ge-
sunden Immunfunktion ab dem zweiten Lebensjahr nicht mehr normal, und steht im Zusammenhang mit dem

3% Es ist zu beachten, dass von Autismus-Spektrum-Storungen nach der Impfung auch bei Erwachse-

Impfplan
nen berichtet wurde, wie z.B. bei Golfkriegssoldaten, welche die Impfungen die fiir das GWS (Golfkriegssyn-

drom) verantwortlich gemacht werden, erhalten haben®®.

Es gibt ernst zu nehmende Beweise, die eine Verbindung zwischen Autismus und dem Aluminium in Impfstof-
fen aufzeigen. Es gibt auch einen signifikanten Zusammenhang zwischen bestimmten Nebenwirkungen (Ent-
zindung des Bindegewebes der Zelle, Epilepsie-Anfille, Depressionen, Midigkeit, Schmerzen, Tod) und alumi-
niumenthaltenden Impfstoffen.**

Mehrere Studien haben eine positive Assoziation zwischen der Pravalenz von Autismus (und Entwicklungs-

327

storungen) und Impfungen in der Kindheit gefunden®’. Eine hochsignifikante Korrelation zwischen Autismus

und der Impfung gegen Hepatitis B wurde nachgewiesen®?. Eine andere Studie zeigte, dass Kinder mit Autis-

mus hohe Aluminiummengen im Kérper hatten®?’. Durch seine Anwendung als Impfstoff-Adjuvans ist Alumini-

um deutlich an der Entwicklung von Autismus beteiligt®*°.

Wir haben gesehen, dass Aluminium-Adjuvantien alle biochemischen Eigenschaften besitzt, um neurologi-

sche- und Immunerkrankungen auszulésen. Autismus ist eine systemische Erkrankung, die sich durch eine ge-
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storte Immunitat und ein erkranktes ZNS ausdriickt™". Es ist deshalb wichtig, einen Zusammenhang nicht ein-

fach auszuschliessen.

Abschliessend machen wir den gleichen Aufruf wie der amerikanische Kongress im Jahre 2003: wenn wir Au-

tismus heilen wollen, miissen wir zuerst die Ursache finden®*!
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Adjuvantien und Autoimmunkrankheiten

Ein Artikel aus dem Jahr 2010 zeigt auf, dass Viren, Bakterien und menschliche Eiweissstrukturen so viele
Aminosauresequenzen (grosse molekulare Mimetik) teilen, dass der Kérper wahrscheinlich eine Art Immunto-
leranzen-Mechanismen benutzt, um zu vermeiden, dass eine normale Erkrankung autoimmunologische Pro-
zesse auslost. Folglich reagiert der Korper typischerweise nicht gegen Impfantigene, da die Ahnlichkeit der
Antigenstrukturen zu den korpereigenen Eiweissen zu hoch ist. Wiirde der Organismus gegen solche Eiweiss-
strukturen reagieren, dann wiirde er gegen eine hohe Anzahl seiner eigenen Strukturen reagieren. Die Schluss-
folgerung des o.e. Artikels ist, dass es notwendig ist eine Immunreaktion durch Adjuvantien auszuldsen, da
sonst keine Immunreaktion gegen die Antigene ausgelost werden wiirden. Sie sind denjenigen des Menschen
zu dhnlich. Somit ist es stark anzunehmen, dass durch diese Manipulation des Immunsystems mittels den Ad-
juvantien Automimmunerkrankungen ausgeldst werden kénnen.**

Impfungen wurden und werden mit zahlreichen Nebenwirkungen in Verbindung gebracht, einschliesslich Au-
toimmunerkrankungen, (rheumatoider) Arthritis, Diabetes mellitus, Optikusneuritis, Multiple Sklerose, Lupus
erythematodes, Lymphom, Leukdmie..® Die gleichzeitige Verabreichung von zwei oder drei
Immunadjuvantien kann den natirlichen Schutz gegeniiber Autoimmunerkrankungen bei Tiere beseitigen®®.

Der ANM-Bericht bestatigt, dass "auf einer theoretischen Ebene, [...] die Injektion eines Adjuvans, die Auto-
immunitat ausldsen kann", z.B. durch einen Prozess der molekularen Ahnlichkeit. Aber ist die folgende ANM-
Aussage wirklich stimmig: "Das Auftreten von Autoimmunerkrankungen nach Impfungen wurde nie offiziell
nachgewiesen und es gibt keine erharteten Fakten, die einer genauen Analyse standhalten'***? Der Bericht

weist zum Beispiel darauf hin, dass "experimentelle Autoimmunerkrankungen nur bei einigen Tieren mit einer
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bestimmten genetischen Anfalligkeit auftreten"*". Das kann stimmen, da auch bei Menschen fast 1% der Alu-

minium-Adjuvans Empfanger eine nachfolgende Sensibilisierung entwickeln kénnen®®. Dabei wird eine Sensi-
bilisierung auf das Antigen oder auf einen anderen Impfstoffbestandteil ausser Betracht gelassen ...>*

Zitat eines weiteren Argumentes aus dem Bericht: "Eine zweite Injektion des Autoantigens (eine Art Auf-
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frischungsimpfung) bewirkt keinen Krankheitsrickfal Eine solche Aussage berlicksichtigt das Auftreten der

ASIA-Symptome nach einer Impfung nicht und auch nicht dessen Wiederauftreten nach einer Wiederimp-
341,342

fung

Die ANM argumentiert auch, dass "das Auftreten von Autoimmunerkrankungen die Verwendung von sehr

signifikanten Autoantigendosen erfordert, also weit hohere Dosen als die in Impfstoffen enthalten, insbeson-

dere wenn man annimmt, dass das Impfstoff-Antigen nur durch Kreuzreaktion wirken kann"***
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. Wir wissen,

dass Aluminium sich mit der Zeit im Koérper ansammelt™ und dass ein erheblicher Anteil (vermutlich fast

1%** 1) der Menschen, die geimpft werden, eine immunologische Erinnerung, eine Art Gedachtnis aufbauen
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und eine verzogerte Uberempfindlichkeit fiir kiinftige Aluminiumexpositionen zeigen kdnnen>*°. Diese ungiins-

tige Immunantwort auf Aluminium kann sich dann moglicherweise gegen alle vorhandenen Aluminium-

347,348

Anlagerungen im Korper einstellen . Dabei erwdhnen wir die Sensibilisierung gegen das Antigen oder ge-

gen andere Impfstoffbestandteile nicht einmal...>*

Methodischer Ansatz, um die Verantwortlichkeit eines Adjuvantes zu
uiberpriifen

Die von der ANM verwendete Kriterien, um zu belegen, dass ein Adjuvans eine Autoimmunerkrankung auslo-
sen kann, sind:
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e eine chronologische Beziehung
® epidemiologische Analysen
e die Forschung nach einer plausiblen physiopathologischen Erklarung®®°.

Einige Bemerkungen dazu: Erstens, von welcher epidemiologischen Analysen sprechen wir hier? Und uns in-
teressiert insbesondere der Impfstatus der Kontrollgruppe. Denn wir wissen, dass die normale Bevélkerung

weitgehend geimpft ist. Erinnern wir uns, dass es als unethisch betrachtet wird, ein echtes Placebo (Kochsalz-
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I6sung) an Kontrollgruppen zu verabreichen...™" Falls es sich um eine Nebenwirkungsanalyse handelt, ist es

zusatzlich wichtig zu berticksichtigen, dass die Riickmelderate von Nebenwirkungen viel zu gering ist*>* (nur 1-
10% der Nebenwirkungen werden angemeldet®

berichtet®*).

, und 1% der schweren Nebenwirkungen wurden der FDA

Schliesslich ist zu beachten, dass die von der ANM zitierte Studie Gber den Zusammenhang zwischen Autis-
mus und Aluminium die drei oben genannten Kriterien (und viele andere!) erfiillt. Doch die ANM behauptet,
dass es sich um eine Studie "ohne jeglichen Beweis" handelt!

Hepatitis-B-Impfstoff und Multiple Sklerose

Der ANM-Bericht zitiert zwei Studien, die anscheinend kein Argument fiir einen eventuellen Zusammenhang
zwischen der Hepatitis-B-Impfung und MS lieferten®*. Eine dieser Studien®® war Gegenstand einer Kritik®*’,
die von Arzten an die Redaktion einer Zeitung reklamiert wurden. Diese Kritik prangerte die Selektionsbias,

aber auch folgende Tatsache an:

Es gibt eine signifikante Korrelation zwischen der Hepatitis-B-Impfung und dem Auftreten von multipler
Sklerose, wenn die Untergruppe von Frauen mit Multipler Sklerose, die vor dem Ausbruch der Krankheit
geimpft wurden (d.h. vor dem Datum der Erfassung) mit der entsprechenden Untergruppe von gesunden
Kontrollféllen verglichen wird (relatives Risiko: Konfidenzintervall von 95%, 1,3 von 110).

*8 an. Sie bedauern, dass die

Autoren dieser zweiten Studie eine Risikodauer von weniger als drei Monaten fiir das Auftreten von MS nach

Die Autoren dieser Kritik greifen auch die zweite von den ANM zitierte Studie

Hepatitis-B-Impfung festlegen®*. Eine dritte Studie - von der ANM nicht erwahnt — zeigt auf, dass das Risiko

360

drei Jahren nach der Hepatitis-B-Impfung einer MS-Entwicklung 3,1-mal héher ist™". Schliesslich sagt eine wei-

tere Studie:

Dass fiir eine gewisse Zeit eine Kausalitit zwischen der Hepatitis-B-Impfung und einer schweren

Autoimmunerkrankungen fiir Sensibilisierte besteht.>

Narkolepsie

In Frankreich wurden seit 2009 bis zu 18 Fdlle von Narkolepsie erfasst. [...] Der europdischen
Regulierungsbehérden ist es bisher nicht gelungen, einen Riickschluss (iber einen mdglichen kausalen
Zusammenhang zwischen der Impfung und dem Auftreten einem Narkolepsie-Anfall zu machen. [...] Dariiber
hinaus féllt es auf, dass die iiberwiegende Mehrheit der Félle in Skandinavien beobachtet wurde.>*

Diese Aussagen sind in mehrfacher Hinsicht falsch. Im Jahr 2014 ist es klar, dass in Europa mehr als 800 Kin-
der von Narkolepsie betroffen sind, einzig wegen dem Pandemrix Impfstoff gegen die Schweinegrippe von
2009°%. In Finnland stieg das Risiko von Narkolepsie bei geimpften Kindern und Jugendliche um den Faktor
13%%* (mehr als 8 Falle auf 100'000 Impfungen®®) und in Grossbritannien um den Faktor 14,43

Impfkampagne. Schweden meldete 4,9 Fille pro 100'000 Impfungen®®’, wihrend in Island die Narkolepsie Rate

aufgrund dieser
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13%8 Basierend auf der Annahme eines Auftretens der Krankheit
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auf 1 von 10'000 Pandemrix-Impfungen stieg...
in einer nicht geimpften Bevolkerung von etwa 1 von 100'000™, entspricht dies immer noch einem absoluten
Risiko von 3 bis 7 Narkolepsie Falle auf 100'000 Kinder und Jugendlichen.

Der beobachtete Zusammenhang ist so offensichtlich, dass es unwahrscheinlich ist, dass andere so genannte
kollateralen Faktoren das Phdanomen erkldaren kénnten. In der Tat, in 90% der Narkolepsie Falle, wurden Ju-
gendliche mit dem Pandemrix-Impfstoff geimpft und die Symptome wurden in zwei bis zehn Wochen nach der
Impfung diagnostiziert’’. Im Februar 2013 hat die amerikanische CDC den Link zwischen Narkolepsie und der
7! Schliesslich hat im Dezember 2013 die Zeitschrift Nature®”

bestatigt, dass Narkolepsie eine Autoimmunerkrankung ist. Die Ergebnisse der veroffentlichten Studie erklart

Impfstoff gegen Influenza A (HIN1) bestatigt

auch teilweise, weshalb der Impfstoff gegen die Influenza von 2009 einen solchen Anstieg dieser Schlafstérun-
gen verursacht hat.

ASIA-Syndrom  ausgelost durch Adjuvans (autoimmune (auto-
inflammatory) syndrome induced by adjuvants - ASIA)

Das ASIA-Syndrom umfasst die von Impfadjuvantien induzierten autoimmunologischen Erkrankungen®”® (Die
klinischen stérungen des ASIA Syndroms sind dhnlich wie sie auch nach Impfungen vorkommen kénnen). Die
Hypothese eines Adjuvanten-Syndrom wurde zuerst vom Professor Gherardi aufgestellt. Dies aufgrund des
"absolut erstaunlichen" Zusammenhangs zwischen den Symptomen der Patienten, die an Makrophagische
Myofasciitis und jenen Soldaten, die an GWS erkrankt sind®”.

Der Bericht der ANM beschreibt das ASIA-Syndrom als "eine Reihe von klinischen Beobachtungen anschei-

nend ohne Zusammenhang", "eine Ansammlung von unterschiedlichen klinischen Daten und keiner seridsen

Verbindung"*”, basierend auf "keinen wissenschaftlichen Beweisen" und fordert "nicht solche unbewiesenen
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Ideen zu dussern"*’®. Ubrigens, ein kiirzlich erschienener Artikel in "Le Quotidien du Médecin" erwahnte Angs-

te [der medizinischen Akademie], wie diese Uberlegungen der Offentlichkeit vorgestellt werden sollen®”’.

In Anbetracht aller Fakten, Beweisen und Ansichten, die in diesem Bericht aufgezahlt wurden, scheint es klar,
dass diese Art und Weise das ASIA Syndrom anzugehen eine schlichte Ignorierung von Vorsichtsmassnahmen
ist. Die ANM, welche die Vorsichtsmassnahmen bei weitem nicht anwendet, bedauert die Tatsache, dass "es

sehr schwierig zu beweisen ist, dass ein vorgeschlagener pathophysiologischer Mechanismus nicht korrekt

ist"*’®, Dies, obschon der aluminiumhaltige Impfstoff mit schweren neurologischen Stérungen, chronischer

Mudigkeit und Autoimmun-Problemen in Verbindung gebracht wurde *”°

... und dass die Nebenwirkungen von
Adjuvantien das Potenzial haben, eine ganze "Reihe von klinischen Beobachtungen, die auf den ersten Blick

keine Verbindung" mit den ASIA-Syndrom haben, zu verursachen*°.
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In einer Minderheit der Individuen kdnnen Impfstoffe zur Bildung autoimmuner Antikérper fihren™". Ferner

konnten 1% der Aluminium-Adjuvans Empfinger gegentiber Aluminium*® sensibilisiert sein und danach bei
einer nachfolgenden Exposition mit einem Aluminiumadjuvans spezifische (anti-Aluminium) monoklale Anti-

3 Molekulare Ahnlichkeit (strukturelle Ahnlichkeit zwischen einem Erreger und dem

korper entwickeln
Epitrope des Wirtes) ist der wahrscheinlichste Mechanismus®®*, um die beschriebene Verbindung zwischen der

Impfung und der Autoimmunerkrankung zu erkliren®®.

Mehrere Studien haben die verschiedenen Mechanismen der Aluminium-Toxizitat bei Kindern und Patienten
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mit Crohn Erkrankungen untersucht™”. Diese Mechanismen kdnnten tatsachlich Autoimmunreaktionen auslo-

sen, die zum ASIA-Syndrom fiihren®.
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Diese Beobachtungen scheinen vielleicht auf den ersten Blick wie "zusammengewdirfelt" und "ohne starke
Verbindung". Wir dirfen aber nicht vergessen, dass verschiedene Giftstoffe dhnliche Gesundheitsprobleme
verursachen kdnnen, weil sie auf den gleichen zu Grunde liegenden Mechanismus einen negativen Effekt ha-
ben und eine spezifische Krankheit ausldsen konnen?.

Eine Studie, die im November 2014 Gber ASIA-Syndrom nach HPV-Impfung erscheint ist, zeigt nicht weniger
als 3,6 an VAERS deklarierte ASIA-Falle fiir 100000 verteilte Dosen auf (diese Nummer ist jedoch unterschatzt,
%) Diese Studie betont auch die

Plausibilitat einer Rolle der Alu-Adjuvanten in der Entwicklung des ASIA-Syndrom>®.

weil héchstens 1 bis 10% der Impfstoffen-Nebenwirkungen deklariert werden

Die Risiko-Nutzen-Bilanz

Trotz der nachgewiesenen Gefahren des Aluminium-Adjuvans, haben Staaten und Kontrollstellen fiir Impf-
stoffe keine Notfallmassnahme vorgesehen. Um dies zu rechtfertigen, berufen sie sich auf die "Nutzen-Risiko-
Bilanz" - eine gefdlschte Waage, da alles getan wird, um die Risiken zu minimieren und nicht erforschen zu
mussen, trotz den zahlreichen Warnungen391.

Die Verwendung von Impfstoffen basiert auf der Annahme, dass ihre Nebenwirkungen weniger Risiko als die
Krankheit darstellen. In Anbetracht von dem, was schon ausgefiihrt wurde, ist es legitim zu sagen, dass die
Folgen eines heute Ublichen intensiven Impfprogramms ein héheres Risiko darstellen, als wir jemals gedacht
hatten. Die Haufigkeit von Nebenwirkungen von Impfungen ist nun gross genug, um behaupten zu kénnen,
dass die Risiken der Impfung nicht geringer als die der Krankheit sind**. Ungeimpfte Kinder oder die mit ver-
spateten Impfungen (Impfungen wurden spater als empfohlen gemacht) sind nicht selten weniger krank. Eine
Krankheit zu bekommen, schiitzt auf natirlichem Weg vor spateren Krankheiten. Impfungen gelten verbreitet
als ineffektiv und gefahrlich. Das Syndrom des pl6tzlichen Kindstod ging nach dem Riickzug von Impfstoffen in
Schweden und Japan®®® weitgehend zurtick. In vieler Hinsicht kann die Herausforderung von Impfstoffen an das

Immunsystem viel grésser sein, als dies durch eine natirliche Infektion ist®**.

Nicht vergessen darf man, dass Impfstoffe nicht mit klinischen placebobasierten randomisierten Doppelblind-
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Studien getestet werden (miissen)**. Somit ist ihre Toxizitit nicht zu beurteilen und festzuhalten®®. In ubli-

chen Placebo-Studien, enthalt das Placebo in der Regel Aluminium in dhnlicher oder héherer Konzentration,

als der zu testende Impfstoff enthalt®”3%3%° 4%,

In dhnlicher Weise wird die Nebenwirkungstiberwachung nach der Zulassung der Impfstoff ebenfalls stief-
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mitterlich behandelt. Erinnern wir uns, dass die Riickmeldung von Nebenwirkungen sehr gering ist™ " (nur 1-
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10% werden gemeldet*® und nur 1% der schweren Nebenwirkungen sind der FDA bekannt*®). Ein Artikel in

der Lupus im Jahr 2012 erklart die Mechanismen, die dazu fihren:

Obwohl der zeitliche Zusammenhang zwischen Impfung und (schweren) Nebenwirkungen klar ist, wird die
Kausalitdt selten erkannt. Es wird oft davon ausgegangen, dass

1. die Mehrheit der schweren Nebenwirkungen Zufiille seien
2. die wirklichen schwerwiegenden unerwiinschten Ereignisse durch Impfungen (Behinderung, Todesfall)
extrem selten sind.

Allerdings kénnte der Mangel an Beweisen der Kausalitét zwischen den schweren Nebenwirkungen und der
Impfung einfach an den methodischen Schwéichen von Impfstoff-Studien liegen. Auch die Tatsache, dass eine
grofse Zahl der klinischen Impfstoffsicherheitsstudien ein Aluminium enthaltendes Placebo oder einen anderen
Impfstoff mit Aluminium als "Kontrolle" verwenden, verhindert die ordnungsgemdsse Berechnung der damit
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verbundenen Nebenwirkungen fiir den Impfstoff. Ausserdem wurden seit jeher gefdhrdete Personen mit
unterschwelligen ~ Problemen  systematisch aus den  Studien  ausgeschlossen  (Friihgeburt,
Entwicklungsverzégerung in persénlicher oder familicrer Geschichte, neurologische Erkrankungen, inkl.
Zuckungen jeglicher Herkunft, Uberempfindlichkeit gegeniiber Aluminium enthaltende Impfstoffe und
grundsdtzlich auch chronisch kranke Menschen, usw.). Aufgrund solcher Selektionsbasis, kénnte das Auftreten
von schweren Nebenwirkungen von Impfungen deutlich unterschéitzt werden. Wir sollten besorgt sein, da die
oben genannten geféhrdeten Personen nach den aktuellen Richtlinien fiir die Impfung trotz der "falschen
Gegenanzeige" geimpft werden. Aus all diesen Griinden bleiben die realen Gesundheitsrisiken durch Impfung

unbekannt.*®

Noch ein Wort zur Methodik zu den oft kritisierten nicht-unabhangigen Studien tiber Impfungen®®. An Bei-
spielen fehlt es nicht*®: In zu vielen Studien werden die Geimpften nur fiir vier bis sieben Tage tiberwacht.
Eine viel zu kurze Zeitspanne, um die meisten Nebenwirkungen, die mehr als nur eine ernsthafte Rotung an
der Injektionsstelle darstellen, zu erkennen. Ebenso haben die Forscher, die eine Verbindung zwischen GWS
und der Impfung gegen Milzbrand (mit Aluminium) untersuchten, Probanden, die von Nebenwirkungen der
Impfung berichteten, aus ihrer Studie einfach ausgeschlossen. In Anbetracht des Zwecks ihrer Studie, sollte es

offensichtlich gewesen sein, dass diese Probanden nicht hatten aus der Studie ausgeschlossen werden dirfen!

Die Risiken, die durch die Krankheit und die Impfungen entstehen kénnen, hangen von der geographischen
Lage ab. Hier ein Beispiel mit dem Impfstoff gegen Masern, obwohl es kein Aluminium enthalt: Im Westen
betragt das Risiko durch die Krankheit zu sterben bei 0,1 bis 0,3%. Dagegen steht das das Risiko eines Autismus
bei 0,6% (mit Schatzungen bis zu 1-2%). Die Risiko-Nutzen-Bilanz erfasst die Behandlungskosten der Nebenwir-
kungen ebenfalls nicht, die eindeutig auf den Einsatz von Impfungen zuriickzufiihren sind*”. Symptome der
Patienten, die Nebenwirkungen von Impfungen zeigen, sind oft hartnackig und werden trotz der manchmal

408,409
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reichlich abgegebenen Medikamente chronisc . Die Kosten der Behandlung von Impfnebenwirkungen

kénnten heutzutage viel grosser sein, als die der Krankheiten, gegen die die Impfstoffe schiitzen sollen*™°.

Ein amerikanischer Kinderarzt verurteilte im 2008 die Schwache von Studien, die das Aluminium rein wa-

"1 Er zitiert die Cochrane Collaboration, die

schen sollten: "Begrenzte Studien durch beschrankte Ansichten
darauf hinweisen, dass die Entfernung des Aluminiums aus Impfstoffen zu umfangreichen Tests eines neuen
Adjuvans oder gar des gesamten neu zusammengestellten Impfstoff erforderlich machen wirden. Unabhéangig

von Herstellern.

Beachten Sie auch, dass die Spezialisten, die diese Studien kritisieren sollten, oft bezahlte Berater der Alumi-
d412.

nium-Industrie sin
Schliellich zeigen unsere zurzeit verfligbaren Daten, dass der Riickgang der Sterblichkeit der Kinderkrankhei-
ten nur in geringerem Masse auf die Impfung zuriickzufiihren ist. Als Beispiel ein Universitatsartikel*** von
1977 der erklart, dass der Riickgang der Sterblichkeit bei den meisten Infektionskrankheiten schon vor der
Entdeckung der "Ursache" der Erkrankung oder einer angeblichen "Heilungsmdglichkeit" fiir diese Erkrankung
aufgetreten ist. Der Hauptgrund fiir diesen Riickgang ist eher die Erh6hung des Lebensstandards (Hygiene,
Ernahrung usw.) und der durchschnittliche Lohn. Die Schlussfolgerung dieses Artikels, der sich mit der Grippe,
Lungenentziindung, Diphtherie, Keuchhusten und Kinderlahmung befasst hat, ist Folgende:

Es wird geschdtzt, dass maximal 3,5% des gesamten Riickgangs der Sterblichkeit seit 1900 medizinischen
Massnahmen [Impfstoffe und Behandlungen] fiir die hier betrachteten Krankheiten zugeschrieben werden
kénnte.
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Ein Artikel in der Zeitschrift Journal of Nutrition*** im Jahr 2000 weist auch darauf hin, dass der Riickgang der
Sauglingssterblichkeit eng mit der biologischen Umgebung verbunden ist: weniger Personen im gleichen Haus-
halt, bessere Wasserqualitat, persénliche Hygiene und Abwassersysteme (Kanalisationen). Es ist der Riickgang
der Todesfélle aufgrund von Durchfall bei Kindern - und das vor dem Aufkommen der Antibiotikadra - welcher
am meisten zur Senkung der Kindersterblichkeit beigetragen hat.

Alle diese Fakten widersprechen eindeutig den Bericht des ANM, der besagt:

Ein Moratorium fiir die Verwendung von Impfstoffen, die Aluminium-Adjuvans enthalten, wiirde die
Mehrheit der Impfungen verunmdéglichen, ohne jeglichen Beweis. Das Wiederauftreten von Krankheit, die
durch die Impfung verhindert wurden, wiirde sicher eine héhere Krankheitsrate mit sich bringen als die
hypothetisch den Adjuvantien zugeschriebenen Krankheiten, wie neurologische Erkrankungen und
Autoimmunkrankheiten.*”

Schlussfolgerung

Nach der Lesung dieses Berichts ist es in Anbetracht des aktuellen Stands der herstellerunabhangigen wis-
senschaftlichen Forschung vermessen zu sagen, dass Aluminium nicht verantwortlich fir die dargestellten
Nebenwirkungen ist. Zumindest zu einem beachtlichen Teil ist die Verantwortlichkeit anzunehmen. Die Weige-
rung der ANM, diese Tatsache zu erkennen, ist evtl. die Folge einer institutionellen Korruption rund um die
Pharma, so wie die These der renommierten Harvard-Universitat: "lhre Folgen fiir die Patienten seien "Millio-
nen von Nebenwirkungen"*'°".

Die ANM sorgt sich iber eine eventuell bekannte Toxizitat von Aluminium, nicht in Bezug auf die Gesundheit
der Bevélkerung, aber in Bezug auf Investitionen und Umsatzverluste fiir die Pharma, die daraus folgen wiir-
den: "Wenn die Suche eines Aliminium-Substitutionersatzes angestrebt werden wiirde, ein Ersatz ware erst
nach langen und umfangreichen Tests und Kontrollen méglich und erforderte viele Jahre (ca. 5-10 Jahre)"*".

Aber in der Tat kdnnte es angebracht sein, endlich herstellerunabhangige klinische Studien durchzufiihren,
mit klaren, veréffentlichten und zugdnglichen Ergebnissen. Wenn Impfstoffe und die Aluminium-Adjuvantien
wirklich so harmlos sind, wie es uns die ANM glauben machen will, dann ist das eine Gelegenheit fiir die Bevol-
kerung, welche immer kritischer gegeniber der intensiven Impfpolitik wird, sich selbst davon zu liberzeugen.

Wir appellieren anhand o.s. Erkenntnisse aussagekraftige klinische Studien durchzufiihren. Auch vor jeder
Neuzulassung sollten folgende Kriterien erfillt sein:

- Impfstoffe routinemassig gegen ein echtes Placebo (wirkungslose Substanz) zu testen;

- Finanzierung unabhangiger Studien mit dem Ziel, die Gesundheit von geimpften und nichtgeimpften
Menschen zu vergleichen, wie (ibrigens auch der Sicherheitsrat Impfstoffe der WHO (Comité de

sécurité des vaccins) aufruft/auffordert*?;

- Verbot aller Studien Uber die Sicherheit von Impfstoffen, die von der Pharmaindustrie finanziert
werden.

Nach der Lektiire dieses Berichts scheint es klar, dass das Aluminium aus allen Impfstoffen fiir Kinder und
Erwachsene™ entfernt werden sollte. Oder zumindest sollte die Verwendung von aluminiumhaltigen Impf-
stoffen eingestellt werden, bis die Forschung deren Sicherheit fiir alle Menschen (Schwangere, Kinder und

Erwachsene) eindeutig und unabhingig bewiesen hat*. Es ist ausserdem zu beachten, dass die Forscher,
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deren Arbeiten in diesem Bericht zitiert wurden, nach einer "evidenzbasierten Medizin" (evidence based

medicine) verlangen, die strenger (rigoroser) das Thema "Impfsicherheit" angeht**’.

Abschliessend

Im Zusammenhang mit Aluminium bietet das Netzwerk Impfentscheid nebst dieser Broschiire weiteres In-
formationsmaterial an.
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