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Je m'excuse de vous avoir fait attendre si longtemps, nous venons d'écouter un écrivain allemand,
spécialiste des sciences sociales, et spécialiste de la paix, qui nous a expliqué ce qui se passe réellement
ici, il nous a donné 1'ensemble du tableau, toutes les petites pieces du puzzle...

Je crois que vous l'avez entendu parler de cette gigantesque opération psychologique, vous l'avez
entendu parler de Biderman, je suis presque siir que vous comprenez ce que ¢a veut dire...

Merci beaucoup d'étre venu a ce programme, ou a cette session plutot, je pense que beaucoup de
téléspectateurs de nos sessions ont vu la vidéo dans laquelle vous et deux autres scientifiques, je pense
méme que le journaliste est vraiment un scientifique, ont parlé entre eux de ce qui se passe ici, et je
pense que beaucoup de gens ont été vraiment impressionnés par ce que vous aviez a dire. Pouvez-vous
nous donner vos antécédents ? Je viens de vous présenter comme l'inventeur de la technnologie ARNm,
est-ce correct ?







COUPER de 11:33 a 15:44

Ok, c'est c'est une assez bonne introduction.

J'al une question, puis-je avoir une question ?

Vous savez, quand vous en savez beaucoup sur les armes, les armes biologiques, et vous pensez a des
virus, et vous pensez a des virus dangereux, des virus mortels, pensez-vous qu'un tel virus aurait du
succes si on le libérait dans la population ? Qu'il pourrait tuer beaucoup de gens ?




Je me suis juste référé a votre expérience avec les épidémies, et si vous avez des épidémies naturelles,
vous pouvez parfois avoir des virus trés dangereux, comme la fiévre de Lassa, ou la fiévre de Marburg,
ou d'autres choses de ce genre. Ne sont-ils pas autolimitatifs, parce que I'hote meurt, ou 1'h6te est
gravement atteint de sorte qu'il ne peut pas voyager.

Et n'est-ce pas tres facile de limiter I'épidémie avec de telles maladies ?

A l'opposé, il y a un virus que vous ne reconnaissez presque pas, et qui se répandra facilement, mais je
pense que lorsque vous avez un virus dangereux, un virus qui met votre vie en danger, il y a une
autolimitation, parce qu'il tue I'hdte et il empéche 1'hote d'avoir des contacts, et donc il empéche 1'hote
de propager le virus.

Vous ne savez pas quelque chose a ce sujet ?

J'ai observé, j'ai un ami Conakry, il m'informait tout le temps de ce qu'il se passait. C'était déja au début
du mois de mars, je pense, quand I'épidémie d'Ebola est arrivée a Conakry, il y avait des capacités
d'analyse et de diagnostic, de PCR et autres, mais elles n'ont pas été utilisées parce que... 'ONU a dit
que c'est I'OMS qui devait s'en charger, et ils ont perdu quelques mois, jusqu'a ce qu'ils commencent a
diagnostiquer, ce qui a aidé la propagation du virus.

Et je soupconne qu'il y avait certains profiteurs de cette propagation, ceux qui veulent développer
certains vaccins et mettre sur le marché certains vaccins.

Que pensez-vous de cela ?




Je pourrais vous poser une autre question, est-ce que ca aurait fonctionné de la méme facon si... la
production de vaccins, la recherche de la vaccination, étaient entre les mains d'un état, et ne seraient
qu'un facteur de cofit, et non un facteur de gain ?

Nous pouvons difficilement imaginer ce modele, que seul I'état des contribuables fait quelque chose,
c'est trés difficile a imaginer maintenant, je comprends oui.

COUPER de 29:33 a 34:03

Dr. Malone, nous avons un expert ici qui me demande de vous poser une question si vous étes d'accord.
L'expert est notre expert sur les tests PCR, professeur Kemara, elle demande ce qui suit : quelle est
votre opinion sur les cofits versus les bénéfices dans la crise actuelle des vaccins covid, et que pensez-
vousd des vaccins attenués et désactivés, comme Sinovac, ou les différents vaccins indiens comme le
bv152, par rapport aux vaccins ARNm et vectoriels, en ce qui concerne la sécurité et l'efficacité ?






Oui, merci beaucoup. Vous vous souvenez certainement de ces essais, avec le virus du SARS, avec le
premier virus du SARS, en 2004 je pense, ou 2005, quand ils ont commencé a développer une
vaccination contre le virus du SARS en 2005. 11 y avait quelques études sur les animaux, et elles ont été
arrétées a cause des trés mauvais résultats, a cause de I'ADE.

Combien de temps pensez-vous que nous devons observer, ou que nous devons faire pour étre siirs que
cela ne se reproduira jamais ?

C'était un virus conventionnel, un vaccin conventionnel qui a été développé, il n'était pas
génétiquement... pas d'ARNm ou quelque chose comme ca.

Alors comment pouvez-vous étre siir que I'ADE ne se produira pas avec la vaccination contre le corona
dont vous vous occupez ?

Et combien de temps faut-il pour étre siir, combien d'études, combien d'années, ou combien de mois
d'observations pensez-vous qu'il faut pour étre siir, que cela ne peut pas se produire ?




Je leur ai posé des questions sur les effets secondaires, et ils m'ont donné I'impression qu'ils se fient
beaucoup aux données qu'ils obtiennent des producteurs de vaccins, et qu'ils n'ont pas leurs propres
controles indépendants. C'est un gros risque.




Oui, ils ont changé la définition, par la loi en 2009, parce qu'ils avaient déja prévu de faire ca, ils ont
changé les définitions de la loi allemande sur les produits pharmaceutiques, et ils ont changé la
définition dans la loi européenne sur les produits pharmaceutiques, ou ils acceptent alors l'utilisation de
I'acide nucléaire, si vous vouliez le prendre pour lutter contre les infections, ¢a s'appelle la vaccination,
et ils ont abandonné le terme thérapie génique, si cette indication "lutte contre les infections" était la.
Donc c'était juste une définition par les législateurs...

Il y a certainement un intérét industriel derriere cela.

On ne connait méme pas les cibles !

Vous savez que, contrairement a ce que les fabricants de ces vaccins nous ont dit, elle ne reste pas au
site d'injection, mais se déplace plutdt partout dans votre corps.



Serait-il possible de marquer le vaccin avec du carbone 14 ou une autre substance radioactive, et de
controler la distribution par ce moyen ?




Oui je pense que c'était un message tres tres important que vous venez de donner, et je pense que c'est
une critique fondamentale de ce que nous vivons avec la facon dont des milliards de personnes sont
vaccinées avec un produit, qui n'a pas été examiné en profondeur auparavant.

Et je n'ai jamais vécu une telle chose dans ma vie de médecin. Et toutes les normes que nous
connaissons, et que nous pratiquons depuis des dizaines d'années, sont a I'opposé de ca, et ce qu'il se
passe maintenant ne peut pas étre compris a travers 1'éthique médicale.




Je travaillais pour euh pour Transparency International, et je n'ai jamais été appelé théoricien du
complot, alors que je pensais a prévenir la corruption, parce que nous avons besoin de suspicion pour
trouver la corruption et pour voir les choses a travers elles, c'est nécessaire, c'est normal, et c'est
quelque chose dont nous avons besoin dans la société.

Mais ce que je vois maintenant, en Allemagne nous avons des institutions, comme l'institut pour la
qualité et le bénéfice économique dans les systémes de santé, ce sont de trés bons et trés célébres
scientifiques qui travaillent la-bas, ils ont toujours eu la fonction de voir les bénéfices et les dommages
et de les équilibrer.

Et pendant tout ce temps avec toutes les choses qui se sont passées avec le covid-19, ils n'ont pas été
interrogés, bien que les gouvernements s'en soient servis comme d'un instrument, ils n'ont pas été
interrogés et ils ont été court-circuités, et ils ont été court-circuités avec la distanciation, ils seront
court-circuités avec les masques, et ce sera leur tache de répondre aux questions qui ne leur ont pas été
posées.



