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Politik, Behorden und Pharmakonzerne — Wo bleiben die
Patienten?

von Dr. med. Lothar Krimmel :

TICHYS® EINBLICK

DAS LIBERAL-KONSERVATIVE MEINUNGSMAGAZIN

Im Zusammenwirken von Pharmakonzernen, Politikern und Behdrden wurden die neuesten
mRNA-Impfstoffe ohne Nachweis von Nutzen und Nebenwirkungen freigegeben: ein weiterer
Angriff auf die evidenzbasierte Medizin als Richtschnur arztlichen Handelns.

Was haben homoopathische Arzneimittel und die neuesten mRNA-Impfstoffe gegen die Omikron-
Varianten BA.4/BA.5 gemeinsam? I|hr Nutzen ist nicht belegt. Und was unterscheidet sie?
Homobopathie ist weitgehend nebenwirkungsfrei. Dagegen haben mRNA-Impfstoffe erstens
mitunter schwerwiegende Nebenwirkungen, deren genauer Mechanismus zweitens noch
Uberhaupt nicht verstanden ist, und die drittens bei der neuesten bivalenten Mischung aus
BA.4/BA.5 und dem Ursprungsvirus noch uberhaupt nicht untersucht worden sind.

Angriff auf die Patientensicherheit

Das ist eine Gemengelage, die eigentlich eine sofortige dauerhafte Zulassung dieser neuen
MmRNA-Impfstoffe ausschlieRen sollte. Doch weit gefehlt: Am 12. September hat die EU-
Kommission auf Empfehlung der EU-Arzneimittel-Agentur EMA das neueste Produkt von
BioNTech/Pfizer ohne jede Einschrankung zugelassen.

Dabei liegt eine besondere Dringlichkeit, wie sie bei Beginn der Pandemie vielleicht noch hatte
geltend gemacht werden kénnen, gar nicht mehr vor. Denn bei den Omikron-Varianten geht es
nicht mehr um extrem gefahrliche Viren, gegen welche die Menschheit noch keine natlrliche
Immunitat aufgebaut hatte. Nein: Es handelt sich inzwischen um an den Menschen angepasste,
deutlich harmlosere Viren, gegen die durch milliardenfache Infektionen und milliardenfache
Impfungen Menschen auf der ganzen Welt bereits Uber einen Schutz verfligen. Jeder neue
Impfstoff muss sich unter diesen Voraussetzungen den elementaren Standards stellen: Nachweis
des Nutzens und Aufzeigen der zu erwartenden Nebenwirkungen.
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Dass dies nicht erfolgt ist und dennoch nun auch noch die Standige Impfkommission STIKO
diesem kommerzgetriebenen Handeln der EU-Kommission den Segen erteilt und die
Verabreichung dieses neuen Impfstoffs mit vollig unbekanntem Nutzen-Risiko-Profil an alle
Personen uber 60 Jahre als 4. Impfung empfiehlt, schlagt dem Fass den Boden aus. Damit hat
sich die STIKO sowohl als Huterin der Patientensicherheit als auch als Verfechterin einer
evidenzbasierten Medizin komplett disqualifiziert.

Manipulation des Spike-Proteins bringt unkalkulierbare
Risiken

Die Argumentation der EU-Kommission und der STIKO ist erkennbar falsch, und zwar sowohl
hinsichtlich des Nachweises des Nutzens als auch bezuglich der Bewertung des Risikos. Zur
Risikobewertung wird im Kern die Argumentation der Pharmakonzerne ubernommen, dass die
mRNA-Impfstoffe gegen neue Omikron-Varianten genauso zu behandeln seien wie die
alljahrlichen Schutzimpfungen gegen neue Grippe-Subtypen.

Bei neuen Grippe-Subtypen sind nun aufgrund jahrzehntelanger Erfahrung in der Tat keine
erhohten Impfnebenwirkungen zu beflurchten, zumal die inaktivierten Grippe-Viren gar nicht die
Treiber der gut verstandenen Nebenwirkungen sind.

Bei den mRNA-Impfstoffen gegen SARS-CoV-2 wird dagegen bei neuen Varianten am Spike-
Protein manipuliert, also genau an dem Teil, welches fur die zahlreichen seltsamen
Nebenwirkungen wie Herzmuskelentziindungen oder Blutgerinnungsstérungen verantwortlich sind.
Die zugrunde liegenden immunologischen Prozesse sind noch Uberhaupt nicht verstanden, aber
dennoch wissen EU-Kommission und STIKO, dass eine Veranderung des fur die Nebenwirkungen
verantwortlichen Spike-Proteins nicht zu einer Veranderung der Impfrisiken fuhrt? Das ist
wissenschaftlich unhaltbar und unter Aspekten des Patientenschutzes unverantwortlich.

Und hinsichtlich des Nutzen-Nachweises stehen die neuesten mRNA-Impfstoffe noch nackter da
als alle ihre Vorlaufer: Aul3er nichtssagenden Antikorper-Anstiegen bei ein paar Labormausen fehlt
jeglicher Wirksamkeitsbeleg. Nicht einmal bei einer kleinstmoglichen Freiwilligen-Kohorte war
zuvor ein Nutzen der neuen Impfstoffe nachgewiesen, als EU-Kommission und STIKO ihr
unbedingtes und unbefristetes ,Feuer freil“ aussprachen. Mogliche geringere Schutzwirkung durch
die Impfstoff-Kombination? Zum millionenfachen Feldversuch sollen jetzt die alteren Mitburger
vorzugsweise in Alten- und Pflegeheimen antreten. Das spart den Pharmaunternehmen Zeit und
garantiert ihnen Gewinne ohne lastige Nachweispflicht.

Bislang hield es bei zugelassenen Arzneimitteln und Impfstoffen: ,Klinisch getestet! Zu Risiken und
Nebenwirkungen fragen Sie lhren Arzt oder Apotheker.” Bei den neuesten mRNA-Impfstoffen
muss jetzt umformuliert werden: ,Klinisch NICHT getestet! Zu Risiken und Nebenwirkungen fragen
Sie die Sterne oder den lieben Gott.”
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Im Ernst: Welcher Arzt kann bei solchen Impfstoffen das verpflichtende Aufklarungsgesprach noch
gewissenhaft fuhren und welcher Patient Iasst sich das Ganze dann auch noch problemlos
injizieren? Patientenanwalte stehen schon in den Startlochern, sich diese Protokolle von den
Arzten geschéadigter Patienten zu besorgen. Leichter als bei den neuen mRNA-Impfstoffen werden
sie ihr Geld kaum verdienen kdonnen.

Zulassungsbehorden im Dienst der Pharmakonzerne

Dieser Zulassungsskandal bei den neuesten BA.4/BA.5-Impfstoffen hat eine nicht weniger brisante
Vorgeschichte: Bei den ersten mRNA-Impfstoffen hatte die EMA nur eine bedingte Zulassung flr 6
Monate erteilt und den Herstellern aufgegeben, weitere Daten insbesondere zur
Qualitatssicherung nachzuliefern. Doch als die 6 Monate im Juli 2021 abgelaufen waren, hatten
die Hersteller nichts geliefert und erhielten trotzdem eine Verlangerung der bedingten Zulassung
um weitere 12 Monate. Und als schlieBlich im Juli 2022 auch diese 12 Monate ohne
Nachbesserung abgelaufen waren, erhielten die Konzerne zur Uberraschung des Publikums nicht
etwa einen Anraunzer, sondern vielmehr anstandslos sogar eine unbefristete regulare Zulassung.

Doch damit nicht genug: Wegen des angeblich groRen Nutzens und der angeblich geringen
Nebenwirkungen der ersten mRNA-Impfstoffe sollen nun alle nachfolgenden mRNA-Impfstoffe
gegen alle mdglichen Varianten von SARS-CoV-2 gleichermallen vom vereinfachten
Zulassungsverfahren profitieren. Den Anfang machten jetzt die neuesten BA.4/BA.5-Impfstoffe,
denen der Nachweis von Nutzen und Nebenwirkungen gleich vollstandig erlassen wurde. Damit
bleibt der Patientenschutz komplett auf der Strecke.

Ohnehin ist es an der Zeit, den verklarten Blick auf Pharmakonzerne wie BioNTech abzulegen und
deren selbstslchtiges und patientenfeindliches Verhalten zu thematisieren. Seit Monaten fordern
Wissenschaftler um Peter Doshi von der University of Maryland von BioNTech, Pfizer und Moderna
die Freigabe der anonymisierten Daten aus den ersten Zulassungsstudien. Mit diesen Daten soll
Uberpruft werden, ob sich die in einer Sekundaranalyse der Zulassungsstudien gefundenen
erhdhten Nebenwirkungsraten verifizieren lassen.

Doch die Konzerne verweigern die Herausgabe flr die wissenschaftliche Uberpriifung, und die
Zulassungsbehorden finden offenbar nichts dabei. Dieses stupide Verhalten der Konzerne schurt
Misstrauen und schadet nicht nur der Wissenschaft, sondern verhdhnt dartuber hinaus die
Tausenden von Freiwilligen, die sich an den Studien beteiligt haben, um der Wissenschaft zu
dienen und nicht um Firmengrinder und Investoren reich zu machen und vor lastigen Nachfragen
zu schutzen.

Jede Impfung erfordert individuelle Nutzen-Risiko-Abwagung

Auch von ganz anderer Seite werden die moralisch aufgeladenen Impfkampagnen erschuttert.
Wer erinnert sich nicht an die anklagenden Statements von WHO und NGOs, dass die fehlende
Verfugbarkeit von Corona-Impfstoffen in Afrika ein Verbrechen des Westens an den afrikanischen
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Volkern sei. Und was zeigt sich zwei Jahre spater? Die weitgehend ungeimpften Volker Afrikas
sind viel besser durch die Pandemie gekommen als die besonders impfaffinen Deutschen. Und
das ist nicht nur auf ihre jungere Bevolkerung zurlckzufuhren, sondern gilt selbst bei Alters-
Adjustierung, also bei Berlcksichtigung der Ergebnisse in den jeweiligen Altersklassen. Auch
dieses Phanomen ist nicht ansatzweise verstanden und weckt weitere Zweifel an den
Erfolgsmeldungen der Impf-Industrie.

Viele weitere Daten und Studien zeichnen ein skeptisches Bild zum Nutzen der mRNA-Impfungen
bei Erwachsenen unter 60 Jahren. Eines der Bedenken bezieht sich auf das Phanomen der
immunologischen Pragung. Offensichtlich ist es fur den Erhalt der Plastizitat des Immunsystems in
manchen Fallen besser, wenn der Erstkontakt mit einem neuen Virus nicht Uber eine Impfung
vermittelt wird, sondern Uber eine naturliche Infektion.

Dies zeigt nochmals deutlich, dass erstens jede Impfentscheidung eine individuelle Nutzen-Risiko-
Abwagung erfordert, und dass zweitens dieses Nutzen-Risiko-Verhaltnis umso ungunstiger wird, je
junger der Mensch ist. Das von Pharmakonzernen, staatlichen Organen und Medien getragene
Impfdiktat gegenuber Schulkindern stellt deswegen ein unentschuldbares Versagen des Staates
gegenuber den am meisten Schutzbedurftigen dar.

Wer erinnert sich in diesem Zusammenhang nicht an die dominierenden Schlagzeilen in den
deutschen Leitmedien vom Herbst des letzten Jahres? Eine einzigartige Hetz- und Hasskampagne
der grol3en Medien gegen den Ful3ball-Nationalspieler Joshua Kimmich beherrschte uber Wochen
das Feuilleton. Sein Vergehen war, das elementarste Patientenrecht in Anspruch genommen zu
haben, namlich eine informierte Entscheidung zu treffen und die angebotene Impfung aus
Grunden nicht ausreichender Erfahrungen abzulehnen. Am Ende infizierte er sich (wie auch viele
Geimpfte) mit dem Virus und entschloss sich im weiteren Verlauf zur zusatzlichen Impfung.

Heute wissen wir noch besser als damals: Joshua Kimmich hatte absolut Recht — medizinisch,
rechtlich und moralisch. Er ist nicht nur ein begnadeter Ful3baller, sondern auch ein absolutes
Vorbild als aufgeklarter, selbst denkender und selbst entscheidender Burger.

Mit dem neuerlichen Zulassungsskandal und der zunehmenden Bedeutung einer individuellen
Nutzen-Risiko-Abwagung erscheint auch die Diskussion um eine allgemeine Impfpflicht aus dem
Frihjahr dieses Jahres in ganz neuem Licht. Wir erinnern uns: Aus dem Munde des
Selbstvermarkters Karl Lauterbach im Gesundheitsministerium hiel3 es seinerzeit sinngemaf, man
wolle mit der Festlegung hoher Strafen gegen ,Impfverweigerer vorbereitet sein fur den Kampf
gegen neue ,Killervarianten® im schrecklichen Corona-Winter.

Spatestens seit dem neuerlichen Zulassungsskandal wissen wir: Mit einer allgemeinen Impfpflicht
ware die Grenze jeder verantwortbaren Politik Uberschritten worden. Denn offenbar wollte man
trotz erkennbar absehbarem Pandemie-Ende ein gesetzliches Instrument schaffen, um die
notwendigerweise rasch angepassten und daher nicht auf Nutzen und Risiken prufbaren Impfstoffe
ab dem Herbst zwangsweise verabreichen zu konnen und nicht auf den gigantischen Bestellungen
sitzen zu bleiben.
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Am 7. April ist dieser von fast allen Medien unterstutzte gespenstische Versuch der
Implementierung einer gesetzlichen Impfpflicht gescheitert. Auf der Webseite des Deutschen
Bundestags sind die Reden bestens dokumentiert.

Am 20. September hat US-Prasident Joe Biden hdochstselbst die Corona-Pandemie offiziell fur
beendet erklart. Dass mit dem Auftauchen der ,Messias-Variante® Omikron die Pandemie ihr

gluckliches Ende finden wurde, konnte man bei Tichys Einblick schon zum Weihnachtsfest 2021
lesen.
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