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Impfzwang durch die Hintertlr:

Unterrichtsausschluss wegen Masern?
So kdnnen sich Eltern juristisch wehren!

Der in diesem Frihjahr “epidemieartig” um sich greifende Unterrichtsausschluss von nicht
gegen Masern geimpften Kindern ist nicht nur angesichts der Schulpflicht, dem Eingriff in das
familiare Leben und der Verletzung von Grundrechten rechtlich &uBerst bedenklich, sondern
daruber hinaus auch epidemiologisch* vollig sinnlos. Was nur wenigen bewusst ist: Gegen
Behordenwillkir kann sich auch der ,,kleine Mann* durchaus juristisch wehren: Seine Waffen
heilen ,,Einstweilige Verfigung* und ,Feststellungsklage®.

Zwangsimpfung durch die
Hintertur

In Nordrhein-Westfalen und
anderen Bundeslandern geht der-
zeit der verdeckte Impfzwang um.
Angeblich wollen die Behdrden
ungeimpfte Kinder durch einen
Ausschluss vom Unterricht vor ei-
ner Ansteckung mit Masern schit-
zen. Gleichzeitig bieten sie jedoch

den Unterrichtsverbleib unter der
Bedingung einer sofortigen Imp-
fung an.

Diesistein Widerspruchinsich:
Frisch Geimpfte bleiben gemaR
offizieller Lesart bis zu 6 Wochen
lang fur die Krankheit empfang-
lich, kdnnen sich also wahrend der
ersten Wochen nach der Impfung
ebenso anstecken wie ein geimpf-
tes Kind.!

Da der Ausschluss ungeimpfter
Kinder aus einer ganzen Reihe von
Grinden nicht geeignet ist, Erkran-
kungen und ihre Verbreitung zu
verhindern, kommt sie einem —von
bestimmten  Interessensgruppen
seit Jahren propagierten — Impf-
zwang durch die Hintertur gleich.

Der Hintergrund: Die Bun-
desregierung hat sich in einer
erschreckend unkritischen und
leichtglaubigen Weise gegenuber
der WHO verpflichtet, die Durch-
impfungsraten auf annéhernd
100 % zu erhdhen — notfalls auch
gegen den Willen der Bevolkerung
und unter Verletzung von Grund-
rechten.

Das offizielle Ziel ist die globale
Ausrottung der Masern innerhalb
der né&chsten Jahre. Alternative
wissenschaftliche und erfahrungs-
medizinische Erkenntnisse, die
Alternativen zu diesem Vorgehen
aufzeigen kénnten und dabei ohne
(1) Verletzung der Grundrechte
auf korperliche Unversehrtheit,
Gleichbehandlung und Gewissens-
freiheit auskommen, bleiben dabei
vollig unbertcksichtigt, ja werden
noch nicht einmal auf ihre Rele-
vanz hin gepruft.

Statt dessen werden Zwangs-
maflnahmen angeordnet, die letzt-
lich auf 100 Jahre alte medizini-
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sche Hypothesen zurickgehen, de-
ren Stichhaltigkeit bis heute nicht
durch evidenzbasierte* Forschun-
gen bestéatigt wurde und die zum
Teil auch in direktem Widerspruch
zum aktuellen Stand des Wissens
stehen.

Der ,,kleine Mann“
ist nicht ganz wehrlos

Wir leben bekanntermalien
in einem Rechtsstaat. In einem
solchen stehen uns Mittel und
Wege zur Verfigung, uns ge-
gen  Behdrdenwillkir zu weh-
ren. Wir mussen sie nur kennen:

1. Die einstweilige Verfugung
Sobald lhnen eine entspre-
chende schriftliche Anordnung der
Schulbehérde vorliegt, kdnnen Sie
dagegen eine sog. ,Einstweilige
Verfugung" beim zustandigen Ver-
waltungsgericht beantragen.
Wichtig: Die reine Ankiindigung
einer solchen Anordnung durch die
Schulbehdrde reicht fir die Bean-
tragung einer einstweiligen Verfi-

gung nicht aus. AulRerdem mussen
Sie selbst von der MaBnahme be-

troffen sein!

Welches Gericht flr Sie zustén-
dig ist, erfahren Sie in der Regel bei
allen Behdrden Ihres Wohnortes.
Ihr Antrag sollte mdglichst noch
am gleichen Tag schriftlich beim
Verwaltungsgericht  eingereicht
werden. Faxe werden akzeptiert.

Hilfestellung bei der ,Gewah-
rung vorlaufigen Rechtsschutzes*
(so der Fachbegriff) leisten auch
die Rechtsantragsstellen bei den
Verwaltungsgerichten, vor allem
bei der Formulierung und Begrin-
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dung des zu stellenden Antrags.
Eine Rechtsberatung leisten diese
Stellen allerdings nicht. Wenn Sie
bestimmte Voraussetzungen erful-
len, kdnnen Sie einen so genannten
Berechtigungsschein  anfordern,
mit dem Sie dann einen Anwalt Ih-
rer Wahl aufsuchen kénnen (was
jedoch zunéchst wegen der gebo-
tenen Eile innerhalb eines Tages
kaum umsetzbar ist).

2. Die Feststellungsklage

Angenommen, das Kind ist
schon ,,in den Brunnen gefallen®,
Sie haben als Eltern dem Druck
nachgegeben und lhr Kind impfen
lassen, damit es keinen Unterricht
versdumt. Dann kann Ihnen schon
wenige Wochen spéter das Gleiche
wieder passieren: Namlich dann,
wenn lhr Kind eine 2. Masernimp-
fung nicht vorweisen kann.

Mit Hilfe einer so genannten
~Feststellungsklage” kdnnen Sie die
Nichtigkeit eines Verwaltungsaktes
gerichtlich feststellen lassen und
seine Wiederholung unterbinden.
Bei der Feststellungsklage ist es rat-
sam, einen Anwalt hinzuzuziehen.

Wichtig: Die Feststellungskla-

ge kann jeder einreichen, der von
einem Unterrichtsausschluss be-

troffen war oder noch ist und so-

mit ,ein berechtigtes Interesse an

der baldigen Feststellung” vorwei-
sen kann.

Es ist ratsam, noch vor dem
Einreichen der Feststellungskla-
ge an die anordnende Behdrde zu
schreiben, Ihre Bedenken zu &u-
Bern und eine Bestatigung daftr
zu fordern, dass es nicht mehr zu
einer Wiederholung des Schulaus-
schlusses kommen wird. Rdumen
Sie der Behorde eine Frist von we-
nigstens 14 Tagen fur ihre Antwort
ein und behalten Sie sich weitere
rechtliche Schritte vor. Senden Sie
das Schreiben per Einschreiben/
Ruckschein oder geben Sie es ge-
gen Empfangsbestatigung person-
lich ab. Kommt keine Antwort in-
nerhalb der gesetzten Frist oder ein
ablehnender Bescheid (auf schrift-
licher Form bestehen!), leiten Sie
die Klage ein. Sie verringern durch
diese Vorgehensweise die Gefahr,
dass lhre Klage aufgrund von an-
geblich nicht nachgewiesener Be-
troffenheit abgelehnt wird.

Keine Rechtsberatung!
Sehr geehrte Leser,

dieser Artikel wurde von der Redaktion nach bestem Wissen und
Gewissen zusammengestellt. Naturlich kénnen wir als Zeitschrift
und juristische Laien keine wirkliche Rechtsberatung leisten und
auch keine Verantwortung fir die Folgen tibernehmen, wenn Sie
die Informationen dieses Artikels anwenden. Bitte ziehen Sie da-
rum vor jedem juristischen Schritt immer einen Anwalt Ihres Ver-

trauens zu Rate.
Ihre Redaktion

Magliche juristische Begrin-
dungen der Behorden

1. IfSG" § 34:
Ungeimpfte Kinder sind als
»der Erkrankung verdachtig*
anzusehen

Nach IfSG 8§34, Abs. 1 darf eine
erkrankte Person, oder eine Per-
son, die der Erkrankung verdéch-
tigt wird, Gemeinschaftseinrich-
tungen nicht betreten. Nach IfSG
8 2 Nr. 5 reicht die bloRe Tatsache,
dass ein Kind ungeimpft ist, nicht
aus, es als der Erkrankung ver-
dachtig anzusehen:

~[Ein]Krankheitsverdachtiger
[ist] eine Person, bei der Sympto-
me bestehen, welche das Vorliegen
einer bestimmten Ubertragbaren
Krankheit vermuten lassen®.

Selbst wenn das ungeimpfte
Kind weder eine frihere Maserner-
krankung nachweisen kann noch
Uber einen als ausreichend angese-
henen Antikorpertiter verfugt, ist
der Krankheitsverdacht nach IfSG
834, Abs. 1 ohne die entsprechen-
den klinischen® Symptome nicht
gegeben. Eine Anwendung von
§ 34 ist demnach nicht statthaft.
Eine Stellungnahme der Rechts-
abteilung der Stadt Essen aus dem
Jahr 2002 schliet sich diesem
Rechtsverstandnis an.?

2. IfSG §28:
Ungeimpfte Kinder sind als
~Ansteckungsverdachtige*
bzw. ,,Ausscheider* anzusehen
Eine Anwendung des §28 da-
hingehend, dass ungeimpfte Kin-
der, wenn schon nicht als Kranke
oder Krankheitsverdachtige, so
doch quasi automatisch als ,,An-
steckungsverdéachtige” oder ,,Aus-
scheider” im Sinne des IfSG be-

trachtet werden, ist allein schon
aus gesetzessystematischen Grun-
den nicht statthaft (siehe Begrin-
dung bei § 34).

3. IfSG §28:

Ungeimpfte Kinder sind vor
einer Ansteckung zu schutzen
und daher aus der Schule zu
nehmen. Es sei denn, sie las-
sen sich ,,noch ganz schnell
impfen*

Mit dieser Auslegung des 8§ 28 des
IfSG haben wir es derzeit zu tun!

Mdogliche
Gegenargumentation

1) In Deutschland besteht

Schulpflicht

Ein mehrwdochiger Unterrichts-
ausschluss ist in einem Land mit
Schulpflicht eine einschneidende
MafRnahme und dartber hinaus fur
die betroffenen Familien - insbe-
sondere bei berufstatigen Eltern -
eine erhebliche Zusatzbelastung.
Ein Unterrichtsausschluss sollte

* Worterklarungen
Epidemiologie:

Lehre von den Seuchen (grch.
epidemios ,,im Volke verbrei-
tet”, zu demos ,,Volk* + grch.
logos ,,Rede, Kunde*)

evidenzbasiert:
wissenschaftlich zweifelsfreier
Beweis (lat. evidentia ,,Augen-
schein, Offenkundigkeit, vollige
Klarheit®)

IfSG:
Infektionsschutzgesetz
klinisch:

sicht- und messbarer Krank-
heitsverlauf
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Nur gemeinsam sind wir stark!

Der gemeinnutzige Verein ,, Arbeitsgemeinschaft Burger-
recht & Gesundheit e.V.” (AGBUG), www.agbug.de, und das
»Netzwerk fur unabhangige Impfaufklarung“ (NEFUNI),
www.impfkritik.de, setzen sich fur die Aufrechterhaltung der freien
Impfentscheidung ein. Zu diesem Zweck hat AGBUG einen Rechts-
fonds eingerichtet, der dazu verwendet wird, juristisch gegen Behor-
denwillktr vorzugehen und Bundesbehdrden unter Berufung auf das
neue Informationsfreiheitsgesetz zu zwingen, bestimmte — bisher
geheim gehaltene — Daten freizugeben. Erste Erfolge liegen vor und
einige Klagen stehen kurz vor ihrer Einreichung.

AuRerdem bereiten wir uns darauf vor, ausgewahlte Klagen gegen

die ungesetzlichen Unterrichtsausschlisse durch alle notwendigen
Instanzen finanziell und anwaltlich zu begleiten.

Durch Ihre Spende kdnnen Sie uns helfen, diese Arbeit
fortzufuhren!

Sie kénnen die Verwendung lhrer Spende folgendermalien steuern:
Soll lhre Spende ausschlief3lich fur die unmittelbaren Kosten des
Rechtsweges verwendet werden (Gebihren, Anwalthonorar, Ge-
richtskosten, Gutachten), bitte als Verwendungszweck ,,Impfaufkla-
rung Rechtsfonds* angeben.

Wollen Sie lhre Spende ausschlieRlich der Offentlichkeitsarbeit des
von Hans Tolzin gegriindeten ,,Netzwerkes flir unabhangige Impfauf-
klarung“ (NEFUNI) zukommen lassen, bitte als Verwendungszweck
~Impfaufklarung NEFUNI*“ angeben. Die Einnahmen von NEFUNI
helfen vor allem dabei, die unentgeldlichen Informationsplattformen
im Internet (www.impfkritik.de und den ,,impf-report“-Newsletter)
aufrecht zu erhalten und weiter auszubauen. Ein weiteres Projekt ist
die geplante Herausgabe von kostenlosen Faltblattern zu verschie-
denen Themen rund ums Impfen.

Wenn Sie einfach nur das Stichwort ,,Impfaufklarung* ohne weiteren
Zusatz angeben, wird Ihre Spende automatisch je zur Halfte dem
Rechtsfonds und NEFUNI zugeteilt. Eine andere Gewichtung ist na-
turlich ebenfalls méglich, indem Sie zwei getrennte Uberweisungen
vornehmen.

Die Kontoverbindung:

AGBUG e.V., Landesbank Baden-Wurttemberg,
BLZ: 60050101, Kto.-Nr.: 2039206,

Stichwort: ,,Impfaufklarung Rechtsfonds* (Verfahrensko-
sten)

oder
Stichwort: ,,Impfaufklarung NEFUNI“ (Offentlichkeitsarbeit
NEFUNI)

oder
Stichwort: ,,Impfaufklarung* (halb Rechtsfonds, halb
NEFUNI)

Wenn Sie eine Spendenquittung bendtigen, lassen Sie uns bit-
te eine entsprechende Notiz zukommen, entweder per Post an
AGBUG e.V., Marienstr. 9, 70771 Leinfelden-Echterdingen, per
Fon an 0711/7941319-1, per Fax an 0711/7941319-2 oder Email an
info@agbug.de.

Ihren Spendeneingang und die Verwendung kdnnen Sie auf der
Webseite www.agbug.de nachvollziehen.

also durch ausreichend schwerwie-
gende Umstédnde begriindet sein.
Diese sind durch an einer Schu-
le auftretende Masernfalle allein
nicht gegeben (siehe nachfolgende
Punkte).

2) Frisch geimpfte Kinder
sind bis zu 6 Wochen lang
nicht geschutzt

Aus dem vom Robert-Koch-In-
stitut (RKI), einer Bundesbehdrde,
herausgegebenen Masern-Merk-
blatt fiir Arzte: ,,Die durch die Imp-
fung bewirkte Immunantwort ist
nach 4—6 Wochen nachweisbar.

Die Androhung eines Aus-
schlusses vom Unterricht, verbun-
den mit dem Angebot, sich ,,noch
ganz schnell* impfen zu lassen, um
doch am Unterricht teilnehmen
zu konnen, ist ein Widerspruch in
sich:

Bis zu sechs Wochen lang, solan-
ge die Impfung nicht angeschlagen
hat, ist ein frisch geimpftes Kind
laut der zusténdigen Bundesbehor-
de noch empféanglich fur die Krank-
heit und konnte sich wéhrend eines
Masernausbruchs genauso anstek-
ken, gerade so, als wenn es nicht
geimpft worden wére.

Das Zulassen frisch Geimpfter
stellt einen direkten Widerspruch
zur offiziellen Begrtiindung fur den
Unterrichtsausschluss dar. Die
MafRnahme ist deshalb vollig sinn-
los und rechtfertigt die Verletzung
mehrerer Grundrechte nicht.

3) Die Notigung zur Impfung
beruhrt das Grundrecht
auf kodrperliche Unver-
sehrtheit
Eine Impfungistjuristisch gese-

hen eine Korperverletzung. Bei der

Injektion wird die Haut durchsto-

Ren und pathogene” Stoffe werden

in den Organismus eingebracht.

Leichte und schwere Krankheits-

symptome (durch Impf- und Ne-

benwirkungen) werden bewusst in

Kauf genommen.

Zudem kann nicht ausgeschlos-
sen werden, dass wahrend eines
Masernausbruchs in eine bereits
bestehende — jedoch bisher sym-
ptomlos verlaufende — Infektion
hineingeimpft  (Inkubationsimp-
fung) wird. Dies wird von vielen
Arzten als erhohtes Risiko fir
Impfkomplikationen angesehen.
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Die NoOtigung zu einer Impfung ist
demnach allein schon aus diesem
Grund unzulassig.

4) Der Schutz der Geimpften
vor Erkrankung und
Virenausscheidung ist
unbewiesene Hypothese
Die Gesundheitsbehdrden koén-

nen keinen evidenzbasierten Nach-
weis fur die Schutzwirkung der
Masernimpfung vorlegen. Ein sol-
cher darf sich namlich nicht allein
an Surrogatmarkern wie den Anti-
korpertitern orientieren, sondern
maRgeblich — in Verbindung mit
un- und placebogeimpften dop-
pelblinden* Kontrollgruppen — an
den klinischen Endpunkten.**

Die Tatsache, dass bei der
Zulassung von Impfstoffen in
Deutschland allein der sog. An-
tikdrpertiter als MessgréRe fir
eine behauptete Schutzwirkung
herangezogen wird, widerspricht
aktuellem medizinischen Wissen.
Danach stellen die Antikorper al-
lenfalls einen Teil des gesamten
Immunsystems dar. Auch fur eine
garantierte Schutzwirkung eines
hohen Titerwertes sind die Behor-
den Belege schuldig.

Die Hypothese von den Anti-
kérpern als alleinigem — zumin-
dest aber entscheidenden — Faktor
fur Immunitat stammt aus dem
Jahre 1905 und wurde inzwischen
weitgehend widerlegt (Stichwort
»Zellulare Immunitat"”).

5) Ungeimpfte sind nicht
automatisch ansteckungs-
gefahrdet

Wie das RKI auf Anfrage ein-
raumte, ist ein fehlender AK-Titer
nicht automatisch mit einer feh-
lenden Immunitét gleichzusetzen.

Aus den aktuellen Forschungser-

gebnissen bezuglich der sog. ,zel-

luldren Immunabwehr* ergibt sich
also, dass Kinder auch bei fehlen-
der Masernhistorie und ohne An-
tikdrpertiter nicht ansteckungs-
gefdhrdet sind. Ein pauschaler

Unterrichtsausschluss ungeimpf-

ter Kinder macht allein schon aus

diesem Grund keinen Sinn.

6) Frisch Geimpfte scheiden
Impfviren aus
Bei der Masernimpfung han-
delt es sich um eine sog. Lebend-

impfung. Das Impfvirus ist ver-
mehrungsfahig und unter Um-
sténden selbst in der Lage, Krank-
heitssymptome auszultsen. Die
Duldung des Kontaktes von frisch
geimpften Kindern mit anderen
Kindern stellt somit die Duldung
einer moglichen Korperverlet-
zung dar. Um diese Ansteckung
wirklich ausschlieRen zu kénnen,
mussten frisch Geimpfte bis zu
6 Wochen zu Hause bleiben. Die
Zulassung von frisch Geimpften
fur den Unterricht missachtet die
Rechte anderer Kinder auf kor-
perliche Unversehrtheit, sowohl
der Geimpften (deren Immunitéat
nicht belegt ist) als auch der Un-
geimpften.

7) Masern sind bei unsin
Deutschland eine harm-
lose Kinderkrankheit
Nur in den seltensten Féllen

treten bei Masern Komplikationen

auf. Wie man heute weil3, sind vor
allem schlechte Lebensbedingun-
gen fur ein erhdhtes Komplikati-
ons- und Sterberisiko verantwort-
lich. In Deutschland ist die Ster-
berate bereits vor Einfilhrung der

Impfung (in den 70er Jahren) dra-

matisch gesunken. Vergleichende

Studien zeigen, dass insbesondere

Menschen in armen Lebensver-

héltnissen eine hohe Sterberate

von etwa 7 % oder mehr aufwei-
sen.® Statistiken in Deutschland
gehen heute von 0,1 Prozent der

Erkrankungen mit Enzephalitis

(Hirnentzindung) aus und 0,01

Prozent mit einer als tddlich ange-

sehenen SSPE*.!

Doch alle Statistiken zu diesem
Thema sind in ihrer Aussagekraft
zweifelhaft, da die Daten zumeist
aufsubjektiven Einschatzungen be-
ruhen: Z. B. lassen sich die meisten
Arzte bei der Differentialdiagnose*
vom Impfstatus des Kindes beein-
flussen (,kdénnen keine Masern
sein, das Kind ist ja geimpft*).

Zudem setzen sich die fur die
Statistiken herangezogenen Mel-
desysteme zumeist aus Arzten mit
besonderer Impfmotivation zu-
sammen, was naturgemaf zu Ver-
zerrungen fuhrt.

Die Dunkelziffer der Infekti-
onsmeldungen ist ebenfalls unbe-
kannt und die Aussagekraft der fur
die Diagnose herangezogene La-

bortests fragwurdig (siehe hierzu
auch Punkt 11).

Interessanterweise  tritt die
derzeit bei uns auftretende geringe
Rate von schweren und schwersten
Komplikationen fast ausschlieRlich
unter schulmedizinisch behan-
delten Kindern auf: Wahrend die
Hospitalisierungsrate bei schul-
medizinisch behandelten Masern-
Patienten zwischen 10 % (Coburg
2001/2002) und 17 % (NRW
2005/2006) liegt, tendiert sie bei
naturheilkundlich behandelten
Patienten gegen Null.®

Diese deutlichen Hinweise auf
die iatrogene* Ursache zumindest
eines Grolteils der schweren Ma-
sernkomplikationen konnten von
den Gesundheitsbehdrden bisher
nicht durch evidenzbasierte Stu-
dien entkréaftet werden. Es ist un-
verstandlich, warum das Hauptau-
genmerk bei der Bekdmpfung der
(restlichen) Masernkomplikatio-
nen nicht auf diesen Umstand ge-
legt wird.

i Worterklarungen

Differentialdiagnose:
verfeinerte, gegen ahnliche
Krankheiten abgrenzende Dia-
gnose (lat. differre ,,verschieden
sein)

doppelblind:

weder die Versuchsperson noch
der Studienarzt wissen, ob ein
echtes oder ein Scheinmedika-
ment verabreicht wird

Endpunkte, klinische:
sicht- und messbare Symptome

iatrogen:
durch arztliche Einwirkung
entstanden (altgrch.)

kausal:
ursachlich (lat. causa ,,Ursache®)

pathogen:

krankheitserregend (grch.
pathos ,Krankheit* und gennan
»erzeugen*)

SSPE:

subakute sklerosierende Pan-
enzephalitis, schwere Gehirn-
entzindung mit spezifischem
EinschluRkorperchen-Befund,
wird u. a. als Masern-Spétfolge
betrachtet
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Hier erhalten Sie wei-
tere Infos:
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L2unterrichtsausschluss wegen
Masern: So kénnen Sie sich
wehren® (enthélt nebenstehen-
den Artikel und weitere Infos,
die vor Gericht hilfreich sein
kénnen)

Best.-Nr.: IRA-028, € 6,00

Bestelladresse:

impf-report, Marienstr. 9,
70771 Leinfelden-Echterdingen,
Fon 0711/7941319-1, Fax -2,
redaktion@impf-report.de
http://www.impf-report.de

8) Ungleichbehandlung
sachlich nicht begrundet
(GG Art. 3)

Da fur die Schutzwirkung der
Masernimpfung ebenso stichhalti-
ge Beweise fehlen wie fur die An-
nahme, dass Ungeimpfte automa-
tisch krankheitsempféanglich sind
und deshalb besonders geschitzt

werden mdussten, ist eine Un-
gleichbehandlung von Geimpften
und Ungeimpften im Falle eines
Masernausbruches in einer Ge-
meinschaftseinrichtung nicht ge-
rechtfertigt.

Eine freiwillige Impfung — und
damitverbundene voribergehende
Gefahrdung der Umgebung durch
das Ausscheiden des als harmlos
angesehenen Impfvirus — mag
man noch hinnehmen, ein direkter
oder indirekter Impfzwang gegen
den Willen und das Gewissen der
Eltern ist in einem Rechtsstaat in-
akzeptabel.

9) Auch Geimpfte kbnnen

Ausscheider sein

Auch aus dem Blickwinkel der
Weiterverbreitung von Masern
durch Virenausscheider ergibt sich
keine Begrindung fur eine Un-
gleichbehandlung von Geimpften
und Ungeimpften. Die Gesund-
heitsbehdrden konnen keine evi-
denzbasierten Studien vorweisen,
die belegen, dass Geimpfte das
Virus nach einer Infektion in ge-
ringerem Umfang oder Uber einen
kirzeren Zeitraum ausscheiden als
Ungeimpfte.

10)Die naturlichen Masern
als beste denkbare
Impfung
Schon lange ist bekannt, dass
natdrlich durchgemachte Masern
den denkbar besten Schutz vor ei-
ner neuen Erkrankung darstellen,
auch und vor allem im Vergleich
mit einer durch Impfungen erwor-
benen (angeblichen) Immunitét.
Neuesten Erkenntnissen zufolge
bedingt eine naturlich durchlebte
Masernerkrankung eine reduzierte
Anfalligkeit z. B. fur Allergien oder
bestimmte Krebsarten.* Zahlreiche
Einzelbeobachtungen bestatigen
eine stabilere Gesundheit oder
auch einen geistig-korperlichen
Entwicklungsschub nach Masern.
Es ist nicht nachvollziehbar,
dass zig Milliarden aus den Top-
fen der Solidargemeinschaft in
wissenschaftlich unzureichend
abgesicherte Durchimpfungspro-
gramme gestopft werden, statt zu
versuchen, den Organismus bei
der naturlichen Bewaltigung der
Krankheit maximal zu unterstit-
zen und dadurch Komplikationen

so weit zu minimieren, dass ihr
Risiko auch nicht héher liegt als
das Risiko einer schweren Neben-
wirkung durch eine Impfung (wo-
bei hier der Vollstandigkeit halber
erwahnt werden muss, dass es laut
der zustdndigen Bundesbehdrde in
Deutschland keine zuverlassigen
Daten Uber die Haufigkeit schwe-
rer Impfnebenwirkungen gibt.4)

11) Labortests mit fragwurdi-

ger Aussagekraft

Die offiziellen epidemiologi-
schen Statistiken zu Masern basie-
ren in der Regel auf laborgestitz-
ten Diagnosen. Fir diese Labor-
tests (Antikdrpertests, Gentests)
existieren jedoch keine internatio-
nalen Standards fur die Eichung.
In der Regel wird den Angaben der
jeweiligen Hersteller vertraut, eine
Gegenkontrolle durch staatliche
Stellen ist nicht gegeben. Es kann
deshalb nicht als sicher angesehen
werden, dass das, was diese Tests
nachweisen, tatsachlich spezifi-
sche Erreger sind. Wer kann aus-
zuschliel3en, dass sie statt dessen
h&ufig oder ausschlieBlich auf son-
stige, sich im Organismus befindli-
che Mikropartikel reagieren?

12) Erreger nicht alleiniger

kausaler* Faktor

Es ist als bisher unbewiesene
Hypothese anzusehen, dass der
Kontakt mit dem Masernerreger
dereinzigebzw.entscheidendekau-
sale Faktor fur die Krankheitsent-
stehung darstellt. Diese Hypothese
ist ca. 100 Jahre alt, wurde unter
unzulénglichen wissenschaftlichen
Bedingungen aufgestellt und ist
niemals Uberpruft worden. Zahlrei-
che Einzelbeobachtungen von Arz-
ten, wonach individuelle Faktoren
die Empfanglichkeit entscheidend
mit bedingen, werden von den Be-
horden bislang in verantwortungs-
loser Weise ignoriert.®
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