Angelika Kogel-Schauz

Jetzt ist es amtlich: Impfen
macht unsere Kinder krank!
Geimpfte Kinder und Jugendli-
che haben um ein Vielfaches
mehr Allergien, leiden dfter
unter Entwicklungsstérungen
wie Hyperaktivitidt und haben
wesentlich mehr Infekte und
mehr chronische Krankheiten.
Verantwortungsvolle Eltern in-
formieren sich und lassen ihre
Kinder nicht impfen!

Von Mai 2003 bis Mai 2006 fiihr-
te die oberste deutsche Gesund-
heitsbehorde, das Robert Koch-
Institut RKI, eine grofle Studie
namens KiGGS* zur korperli-
chen und seelischen Gesund-
heit mit fast 18.000 Kindern
und Jugendlichen zwischen
0 und 17 Jahren durch. Die Kin-
der und ihre Eltern sollten zu-
ndchst einen umfangreichen
Fragebogen ausfillen. Im zwei-
ten Teil wurde ein Interview
von einem Arzt durchgefiihrt so-
wie Blut und Urin untersucht.
Auch die Impfpéasse wurden ko-
piert, soweit sie vorhanden wa-
ren. Am Ende lagen fiir jeden
der fast 18.000 Teilnehmer ca.
1.500 Datenwerte vor.

Schon wéihrend der Studie wur-
de die Wichtigkeit dieser Maf3-
nahme immer wieder betont.
Man wiirde nach Auswertung
der Daten umfangreiche Er-
kenntnisse zur Gesundheit der
heutigen Kinder und Jugendli-
chen und zu den moglichen Ein-
flussfaktoren hierfur haben.
Das ware kiinftig die Basis, um

*KiGGS: Ein Kunstwort in Anlehnung an
Kinder und Jugend Gesundheits-Studie.

*Public Use File: wortlich in etwa: Daten-
satz fur die 6ffentliche Verwendung.

*inkonsistent, hier (Logik): widersprich-
lich, nichtin sich geschlossen, nicht zusam-
menhangend in der Gedankenflihrung.

*differenziert geimpft: bedeutet, dass
Eltern ihre Impfentscheidung bewusst
abwagen und beispielsweise nur gegen
Tetanus impfen lassen, andere Impfungen
aberablehneno.a.

Ungeimpfte Kinder sind gestinder

die Gesundheit von Kindern
und Jugendlichen weiter zu ver-
bessern — auch das Thema Imp-
fungen sollte abgefragt werden!

Bereits ein Jahr nach Abschluss
der Studie wurden die Ergeb-
nisse in einer Doppelausgabe
des Bundesgesundheitsblatts
auf iiber 400 Seiten der Offent-
lichkeit prasentiert. Wie zu er-
warten, wurden die Impfdaten
in keinerlei Bezug zu weiteren
Messgrofien zur Gesundheit der
Kinder und Jugendlichen ge-
setzt — was hiermit nachgeholt
sei. Wer unsere Gesundheitsbe-
horden kennt, kann ohnehin
die ewige Leier (als Ersatz fir
Wissenschaftlichkeit und Se-
riositdt) nicht mehr horen: ,Imp-
fungen gehoren zu den sichers-
ten ...blablabla.“ Da wire es in
der Tat einem Weltwunder
gleich gekommen, wenn auch
nur ein Hauch von Zweifel an
dem Nutzen von Impfungen ver-
offentlicht worden wire.

Jedoch wurde in Aussicht ge-
stellt, die Rohdaten dieser Stu-
die als sog. ,,Public Use File“* In-
teressierten zur Verfiigung zu
stellen. Umso erfreuter war ich,
dass ich diesen Datenbankab-
zug dann tatsdchlich Anfang
dieses Jahres bestellen konnte
und gegen eine Schutzgebiihr

von 90,— Euro auch wirklich er-
hielt. Bis zuletzt hatte ich Be-
denken, ob man nicht einfach
meinen Antrag ablehnen wiir-
de, zumal ich im Formular ehr-
lich erklart hatte, was ich mit
den Daten vorhatte.

Wer mich kennt, weif3, dass ich
—als ausgebildete Mathematike-
rin und Informatikerin — Mathe-
matik, Zahlen und logische Zu-
sammenhédnge sowie grof3e He-
rausforderungen liebe. Zu-
néchst schien es jedoch so, als
ob ich auf keinen griinen Zweig
kommen wiirde. Die mitgelie-
ferte Beschreibung der Daten
war inkonsistent* und zu wenig
detailliert. Auch in dieser Stu-
die hatte man beispielsweise
wieder versucht, die vernach-
lassigten oder sehr kranklichen
und deshalb weniger geimpften
Kinder mit den bewusst unge-
impften oder differenziert ge-
impften* Kindern in einen Topf
zu werfen, um die Ergebnisse
zu verfalschen.

Damit hatte ich gerechnet. Ich
war jedoch nach einigen Tagen
der Anstrengung etwas ratlos,
da zu viele wichtige Antworten
zu Impffragen nach Studienen-
de aus dem Datensatz entfernt
worden waren. Die Antworten
aus zwei Seiten des Arztinter-
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views zu Impffragen fehlten vol-
lig (Abb. 1). Beispielsweise gab
es da die Fragen: »Welche Griin-
de hatten Sie Threm Kind Imp-
fungen nicht geben zu lassen?«
oder »Hat Thr Kind eine Imp-
fung schlecht vertragen?«.

Mit diesen Antworten wére ei-
ne genauere Unterscheidung
zwischen bewusst gar nicht und
wenig geimpften Kindern und
aus anderen Griinden wie z.B.
aus Schlampigkeit noch nicht
geimpften Kindern moglich ge-
wesen. Diese Unterscheidung
ware deswegen wichtig gewe-
sen, weil die kranklichen und
deswegen wenig oder nicht ge-
impften Kinder die Statistik der
bewusst nicht geimpften und
vor Gesundheit strotzenden Kin-
der verschlechtert.

Als ich am dritten Tag meiner
selbstverordneten ,Beschéafti-
gungstherapie” mit der KiGGS
wieder einmal angespannt vor
der riesengrofien Tabelle saf,
entdeckte ich zufillig Angaben
itber die Anzahl der Gesamt-

Impfungen. Bei jeder Impfung
wurde da angefiihrt, ob der Stu-
dienteilnehmer geméafl gelten-
den Impfempfehlungen geimpft
oder eben nicht ausreichend ge-
impft war. Dabei wurde die An-
zahl der Impfdosen zusammen-
gefasst und ausgewertet. Daraus
ergaben sich die ersten Hinwei-
se, dass in dieser umfangrei-
chen Studie wichtige Ergebnis-
se zur besseren Gesundheit der
ungeimpften Kinder und Ju-
gendlichen zu finden sind — zu-
erst beim Thema der ...

Allergien

Jeder, der einen Allergiker
kennt oder selber betroffen ist,
weifl um die Minderung der Le-
bensqualitidt durch diese chro-
nische Erkrankung. Als Neben-
wirkung nach Impfungen wa-
ren Allergien schon seit Jahr-
zehnten im Gespréach. Ein er-
fahrener homoopathischer Arzt
hatte auf der von mir organisier-
ten 1. Impfkritiker-Konferenz
im Jahr 1997 berichtet, dass es
iberhaupt erst seit Einfihrung

der Pocken-Impfung Schilde-
rungen von Heuschnupfen gab.
Weitere geschichtliche For-
schungen hatten ergeben, dass
immer da, wo geimpft wurde,
kurz darauf Allergien epidemie-
artig ausgebrochen seien. Von
den vehementen Impfbefiir-
wortern und Gesundheitsbe-
horden ist in letzter Zeit immer
ofter der Unfug zu lesen, dass
Impfungen sogar vor Allergien
schiitzen wiirden. In der DDR
hétte es schliefilich eine Impf-
pflicht gegeben und dort wéren
die Allergien wesentlich selte-
ner gewesen. Aus zuverldssigen
Quellen weifd ich, dass in der
DDR Allergikerkinder gar nicht
bzw. sehr zuriickhaltend ge-
impft wurden, weil man um die-
se Zusammenhénge wusste!

Neugierig habe ich mich bei der
Auswertung auf diese Zusam-
menhédnge konzentriert und
wunderbare Beweise erhalten:

In der Altersgruppe der 10- bis
17-Jahrigen Geimpften haben
im Schnitt 14,2 Prozent Neuro-

Abb. 1: Einige Fragen aus dem Fragebogen der KiGGS-Studie
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Abbildung 2: Zusammenhang zwischen Allergien und Impfungen

dermitis, 16,2 Prozent Heu-
schnupfen und 12 Prozent ein
allergisches Kontaktekzem, be-
kannt als Nickelallergie. Bei den
komplett Ungeimpften in dieser
Altersgruppe haben 7,3 Prozent
Neurodermitis, 9 Prozent Heu-
schnupfen und 1,8 Prozent ein
allergisches Kontaktekzem.

Einfacher ausgedriickt: Ge-
impfte Kinder haben doppelt
so hiufig Neurodermitis, fast
doppelt so oft Heuschnupfen
und 6 Mal so oft eine Nickelal-
lergie wie ungeimpfte Kinder.

Wenn man jetzt noch aus der
Gruppe der ungeimpften Kin-
der die sehr kranken und des-
wegen ungeimpften Kinder he-
rausfiltern konnte, wéaren die
Unterschiede noch grofer.

Bedauerlich ist auch, dass die
Gruppe der Kinder, bei denen
die Angaben zu Impfungen kom-
plett fehlen, mit fast 7 Prozent
recht grof} ist. Vermutlich ver-
stecken sich in dieser Gruppe
viele bewusst nicht oder wenig
geimpfte Kinder. Um unange-
nehme Auseinandersetzungen
mit den Studienérzten zu ver-
meiden, verweigerten die Eltern
offensichtlich Angaben zu Imp-
fungen. Diese Einstellung der El-
tern ist verstandlich, da die Stu-
diendrzte die Eltern direkt vor
Ort unter Druck setzen sollten,

bestehende Impfliicken zu
schlieflen. Angstmacherei und
Druck — das kennen Eltern von
ungeimpften Kindern ja zur Ge-
niige! Meine Auswertungen
konnen hier ein méachtiges Ge-
genargument liefern! Da es sich
um personliche Interviews ge-
handelt hat, wire es ja ein
Leichtes gewesen, die Quote
der fehlenden Impfangaben zu
senken. Jedoch waren die Imp-

fungen in dieser Studie nur ein
untergeordneter Aspekt und die
Motivation des Studienperso-
nals deswegen entsprechend
niedrig. Vielleicht wurden hier
sogar komplett ungeimpfte Kin-
der in die Reihe der ,,Schlamper
ohne Impfausweis” einsortiert
(wie das z.B. oft auch bei Schul-
untersuchungen passiert).

Soziale Schicht und
Impfquote

Eine weitere Uberraschung wa-
ren die je nach sozialer Schicht
unterschiedlichen Impfquoten.
Erfasst wurden hier 9 verschie-
dene Kinderimpfungen: Teta-
nus, Diphtherie, Polio (Kinder-
lahmung), HIB (bakterielle Hirn-
hautentziindung), Pertussis
(Keuchhusten), Hepatitis B
(Gelbsucht) — meist als 6-fach-
Impfung verabreicht — sowie
Masern-Mumps-Roteln  (iibli-
cherweise als 3-fach-Impfung

Abbildung 3: Impfquoten nach Impfung und sozialer Schicht
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bzw. als 4-fach-Impfung mit
Windpocken) verabreicht.

Die Unterschiede in den Impf-
quoten zeigen klar, dass die
Impfentscheidung haufig ein
ganz bewusster Prozess ist und
es durchaus Mittelwege zwi-
schen ginzlich durchgeimpft
und gar nicht geimpft gibt. Die-
se individuellen Wege werden
far Eltern heute jedoch immer
schwieriger, da es fast nur noch
Kombinationsimpfstoffe gibt,
die in der Realitédt auf ein ganz
oder gar nicht hinaus laufen.

Der hiermit vorliegende Nach-
weis einer bewussten individu-
ellen Impfentscheidung ist ein
wichtiges Argument gegen den
pauschalen Vorwurf der ,Ver-
nachlédssigung unserer Kinder”
(an die Adresse impfunwilliger
Eltern), der ,Verantwortungslo-
sigkeit” oder gar ,Impfmiidig-
keit”. SchlieBlich ist das Recht
auf Erziehung und Pflege unse-
rer Kinder im Grundgesetz ver-
brieft. Wir miissen das wieder
starker einfordern, denn nun ha-
ben wir gute Argumente!

Keine Impfung,
keine Gefahr

Als Beispiel fur diese provokan-
te Aussage wihle ich hier be-
wusst die Erkrankung Tetanus.
Zum einen verldauft sie sehr
schwer, weshalb viele davor die
meiste Angst haben. Zum ande-
ren greift bei Tetanus nicht der
»,Herdenschutz” — d.h. Unge-
impfte sind hier nicht ,,durch
viele andere Geimpfte ge-
schiitzt”, weil es bei Tetanus
iiberhaupt keine Ansteckung
von Mensch zu Mensch gibt.
(Das Thema Impfschutz ist ein
weiteres unerschopfliches The-
ma, das ich in meinem im
Herbst erscheinenden Buch
,Die Masern-Intrige” ausfiihr-
lich beschreiben werde.)

Von den 17.641 Studienteilneh-
mern waren 217 nicht gegen Te-
tanus geimpft = 1,3 Prozent.

Wenn man die Quote der unge-
impften Kinder auf alle Kinder
und Jugendlichen in Deutsch-
land hochrechnet, so sind weit
tber 100.000 Kinder und Ju-
gendliche zwischen einem und
17 Jahren nicht gegen Tetanus
geimpft. Trotzdem gibt es schon
seit Jahrzehnten keinen einzi-
gen Todesfall in Deutschland in
dieser Altersgruppe. Die weni-
gen Kinder, die pro Jahr (laut
Krankenhausstatistik) erkran-
ken (zwischen 4 und 0 Kindern
pro Jahr), werden im Kranken-
haus erfolgreich behandelt. Der
Impfstatus (sprich geimpft oder
nicht geimpft) der erkrankten
Kinder ist nicht bekannt. Si-
cherlich waren auch geimpfte
Kinder unter den Erkrankten.

Im Durchschnitt
23 impfungen!

Es gab 1.779 Kinder bei dieser
Studie, die in ihrem Leben
schon mehr als 30 Impfungen
erhalten hatten, meist in Form
von Kombinationsimpfstoffen.

Im Durchschnitt hatten die Kin-
der und Jugendlichen zwischen
10 und 17 Jahren fast 23 Imp-
fungen erhalten — eine fiir mich
absolut erschreckende Vorstel-
lung, wenn man die in den Impf-
stoffen enthaltenen Zusatzstof-
fe wie Quecksilber, Aluminium
und Antibiotika bedenkt.

Impfungen und Stérungen
der Gehirnentwicklung

Ein weiterer wichtiger Aspekt
in der Gesundheit der Kinder
und Jugendlichen sind Stérun-
gen in der Entwicklung des Ge-
hirns. Auch hier gibt es seit Jahr-
zehnten kompetente Kritiker,
die Zusammenhéinge zwischen

allen moglichen kleinen und
groflen Hirnerkrankungen und
Impfungen sehen: Die Hirnrei-
fung wahrend der sehr wichti-
gen ersten Lebensmonate und
-jahre werde durch Impfungen
nachhaltig beeintrachtigt.

Das Aufmerksamkeitsdefizit-
syndrom mit und ohne Hyper-
aktivitat AD(H)S ist eine der zu-
nehmenden Auffilligkeiten im
Kinder- und Jugendalter und
wird von Schulmedizinern hau-
fig mit Drogen behandelt (siehe
Themenhefter ADHS). Auch
sog. Lern- und Entwicklungs-
storungen bei Kindern und Ju-
gendlichen werden immer hau-
figer diagnostiziert und mit al-
len moglichen Medikamenten
und Therapien ,,behandelt”.

Umso wichtiger ist auch hier
die Bestatigung aus der Auswer-
tung der Studie, dass das friihe
und viele Impfen der Entwick-
lung des Gehirns schadet. Das
Impfalter wird ja immer weiter
nach vorne verlegt. In Deutsch-
land erhilt ein nach den offiziel-
len Empfehlungen geimpftes
Baby seine erste ,Impfdroh-
nung” (6fach-Impfung) bereits
nach der 8. Lebenswoche - in
den USA sogar bereits sechs
Wochen nach der Geburt!

Die einzige Moglichkeit fiir so
ein kleines Geschopf, die uner-
traglichen Hollenqualen und
Schmerzen nach einer Impfung
auszudriicken, ist schrilles und
anhaltendes Schreien. Dieser
Schrei wird in der Fachliteratur
als ,,Hirnschrei“ bezeichnet und
ist eine bekannte Nebenwir-
kung nach Impfungen. In den
Zulassungsstudien werden tibli-
cherweise Babys aus der Studie
aussortiert, die nach der ersten
oder zweiten Impfung diese Ver-
haltensauffalligkeit zeigen und
ungewohnlich schreien. Aus
Schilderungen von schwersten
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Impfschiden weif} ich, dass den
Miittern bereits nach der ersten
Impfung dieses durch Mark
und Bein gehende und oft iiber
Stunden anhaltende Schreien
aufgefallen war.

Nicht selten mafiregelt der da-
raufhin informierte Kinderarzt
die Mutter als eine hysterische
Person und impft weiter. Das ist
ein schwerer Kunstfehler! In je-
dem Beipackzettel eines Impf-
stoffs steht, dass nach Unver-
traglichkeitsreaktionen nicht
weiter geimpft werden darf.
Nach der zweiten oder dritten
Impfung treten dann epilepti-
sche Krampfe auf.

Dr. Buchwald, unser altester
Impfkritiker in Deutschland, be-
richtet schon lange in seinen
Vortrdgen, dass er ganz beson-
ders eine leichte Schiadigung
der Sehnerven, die ja auch Hirn-
nerven sind, durch Impfungen
beobachtet. Eine Schadigung
der Sehnerven steht sogar aus-
driicklich als Nebenwirkung im
Beipackzettel einer Kinderimp-
fung. So verwundert es nicht,
dass ungeimpfte Kinder selte-
ner eine Brille brauchen.

Immer wieder sogar erblinden
Menschen nach einer Impfung
plotzlich, ohne dass eine ande-
re Ursache als eben die vorange-
gangene Impfung aufgefunden
werden kann.

Geimpfte Kinder (5 bis 17 Jahre)
haben im Schnitt zu 9,1 Prozent
ADHS, ungeimpfte nur zu 8,4
Prozent. Betrachtet man hier
nur die Bewertung der Eltern,
dass ihr Kind sehr zappelig und
unkonzentriert sei, was in die-
ser Studie als ,Verdachtsfall
ADHS” eingestuft wurde, ha-
ben 1,8 Prozent der ungeimpf-
ten und 3,3 Prozent der geimpf-
ten, also fast doppelt so viele,
dieses Merkmal. Eine logopadi-
sche* Therapie wegen Storun-
gen in der Sprachentwicklung
benotigen 4,6 Prozent der ge-
impften, aber nur 2,4 Prozent
der ungeimpften Kinder zwi-
schen 5 und 17 Jahren. Eine Bril-
le brauchen 20,8 Prozent der ge-
impften, aber nur 18,1 Prozent
der ungeimpften Kinder. Epi-
leptiker, das sind Kinder mit
Hirnkrdmpfen, gab es unter den
ungeimpften Kindern keine. Bei
den geimpften Kindern leiden
2 Prozent unter Epilepsie.

Infektanfilligkeit

Wenn geimpfte Kinder nun
schon haufiger Allergien und
Defizite in der Entwicklung des
Gehirns haben, sind sie denn
dann wenigstens besser vor In-
fektionskrankheiten geschiitzt
und deswegen gesiinder? Das
Gegenteil ist der Fall: Die Infekt-
anfilligkeit nimmt durch Imp-
fungen zu, und zwar unabhén-
gig davon, ob es sich um Magen-

Abbildung 4: Entwicklungsstorungen des Gehirns und Impfungen
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Darm-Infekte oder um einfache
Erkdltungen handelt: Kinder
zwischen einem und 17 Jahren
ohne Infekte im letzten Jahr hat-
ten im Schnitt 21,2 Impfungen,
Kinder mit zwischen einem
und 10 Infekten 24,4 Impfun-
gen und Kinder mit iber 30 In-
fekten (!) hatten im Schnitt 25,8
Impfungen erhalten.

Da nicht nur die Information,
ob das Kind eine bestimmte
Impfung erhalten hatte, son-
dern auch die genaue Anzahl
der verabreichten Impfungen
im Datensatz enthalten war,
konnte eine exakte Auswertung
nach einem moglichen Zusam-
menhang zwischen der Anzahl
der verabreichten Impfdosen
und der durchschnittlichen An-
zahl der Infekte im letzten Jahr
erfolgen (Abbildung 5).

Konkret: Je mehr Impfungen
sie hatten, umso anfilliger fiir
Infekte wurden die Kinder.
(Das mag aus Sicht der Phar-
maindustrie ein durchaus wiin-
schenswerter Nebeneffekt der
Impfungen sein. Schafft man
sich doch so leicht neue Absatz-
markte fiir Medikamente zur Be-
handlung von Infektionen.)

Schwere Erkrankungen

Stark geimpfte Kinder sind
nicht nur durch akute Krank-
heiten mehr belastet, sie leiden
auch héaufiger unter chroni-
schen Erkrankungen: Nur 6 Pro-
zent der ungeimpften Jugendli-
chen zwischen 13 und 17 Jah-
ren sind chronisch krank, aber
mehr als doppelt so viele —ndm-
lich 14,8 Prozent — der geimpf-
ten Kinder leiden unter chroni-
schen Erkrankungen (Abb. 6).

*Logopadie: Wissenschaft und Behand-
lung von Sprachstérungen, Sprachheilkun-
de, zu griech. logos: Rede, Wort und
griech. paideia: Lehre, Ausbildung).
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Abb. 5: Durchschn. Anzahl der Infekte im letzten Jahr nach Anzahl der Impfungen

Auch bei so ernsthaften Infek-
tionen wie Lungen- oder Mittel-
ohrentztindungen sind geimpf-
te Kinder wesentlich héufiger
betroffen. 9 Prozent der unge-
impften Kinder hatten schon ei-
ne Lungenentziindung. Bei den
geimpften Kindern waren es 11
Prozent. An einer schmerzhaf-
ten Mittelohrentziindung litten
37 Prozent der ungeimpften,
aber iiber 50 Prozent der ge-
impften Kinder.

Aufmerksame und erfahrene
Eltern und Therapeuten beob-
achten diese Zusammenhénge
schon seit Jahrzehnten. So ver-
wundert es nicht, dass umso we-
niger geimpft wird, je mehr Ge-
schwisterkinder es in der Fami-
lie gibt (die negativen Erfahrun-
gen mit den ersten Kindern hal-
ten Eltern davon ab, die spater
geborenen ebenfalls impfen zu

lassen). Ungeimpfte Kinder ha-
ben je nach Altergruppe im
Schnitt bis zu einem Drittel
mehr Geschwisterkinder.

Bildungsniveau von
Mutter und Vater

Leider funktioniert die schul-
medizinische Taktik, eine Fach-
sprache als verschleiernde Ge-
heimsprache beim Thema Imp-
fungen zu benutzen, sehr gut.

Die Auseinandersetzung mit In-
formationen zum Thema Imp-
fen féllt gebildeten Mittern des-
halb leichter. Je héher die
Schulbildung der Miitter, umso
weniger wird geimpft. Selbst-
verstdndlich halte ich Miitter
mit einer geringeren Schulbil-
dung nicht fiir verantwortungs-
loser. Ich bedaure es aufberor-
dentlich, dass es immer noch

viel zu wenig allgemeinver-
standliche impfkritische Infor-
mationen fiir alle gibt.

Die Schuldbildung der Viter
scheint bei der Impfentschei-
dung eine deutlich untergeord-
nete Rolle zu spielen. Dies kann
ich durch tiber 100 Vortrage, die
ich in den letzten 14 Jahren ge-
halten habe, leider bestatigen.
Nur ein Bruchteil der Zuhorer
waren Viter. Hier wiirde ich mir
von Herzen wiinschen, dass die
Impfentscheidung von beiden
Elternteilen getragen wiirde
und sich kiinftig immer mehr
Viater um dieses wichtige The-
ma kitmmerten.

Die zur Verfiigung gestellten Da-
ten waren, wie anfangs er-
wihnt, leider geschont, d.h. es
waren nicht alle erhobenen Ant-
worten und Befunde enthalten.
Wie ebenfalls erwiahnt, fehlten
z.B. wichtige Fragen zu Impfun-
gen, auch zu Nebenwirkungen
und zu den Griinden fiir das
Nichtimpfen. Auch der Teil der
Studie, der sich noch intensiver
mit psychischen Auffalligkei-
ten befasste, war nicht enthal-
ten. Selbstverstandlich werde
ich versuchen, diese Ergdnzun-
gen noch zu erhalten und inten-
sivnachhaken.

Jedoch wire es aus meiner Sicht
unklug, hier zu viel Energie,
Zeit und Geld zu investieren
oder gar Prozesse mit ungewis-

Abbildung 6: Zusammenhang zwischen Impfungen und schweren Krankheiten
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sem Ausgang anzustrengen. Die
Ergebnisse sind so auch schon
klar genug. Die Beantragung der
fehlenden Datenteile ist tibri-
gens als Vorgang beim Robert-
Koch-Institut durchaus vorge-
sehen. Jedoch miisste man sich
hier verpflichten, die Veroffent-
lichung der Resultate vorher
durch die Gesundheitsbehorde
absegnen zu lassen.

Ich bin trotzdem sehr dankbar
dafiir, dass uns endlich auch
Rohdaten zur Verfiigung ge-
stellt werden. Auflerdem habe
ich die Hoffnung auf einen ech-
ten Dialog mit Impfbefiirwor-
tern in den Gesundheitsbehor-
den immer noch nicht aufgege-
ben. Aus zuverlassiger Quelle
weifd ich schon seit Jahren, dass
fachlich fundierte Argumente
und Veroffentlichungen von Sei-
ten serioser Impfkritiker dort
sehr wohl gelesen werden.

Das Fazit meiner Auswertungen
dieser beeindruckenden Studie
lautet: Ungeimpfte Kinder sind
in jeder Hinsicht gesiinder als
geimpfte, und zwar sowohl die
physische als auch die psychi-
sche Gesundheit betreffend.

Die gegenwirtige Praxis der Dif-
famierung von ungeimpften
Kindern und deren Eltern muss
daher sofort gestoppt werden,
ebenso der direkte und indirek-
te Impfzwang, wie beispiels-
weise durch Schulausschliisse
von ungeimpften Kindern.

Verantwortungsvolle und in-
formierte Eltern lassen ihre
Kinder nicht impfen.

Welche Vorteile das Nichtimp-
fen fur den Einzelnen durch
den Gewinn von Gesundheit
bietet, habe ich in diesem Arti-
kel kurz beschrieben. Die Vor-

teile des Nichtimpfens fur die
Bevolkerung am Beispiel der
Masern werde ich in meinem
im September 2009 erscheinen-
den Buch ,Die Masern-Intrige”
ausfihrlich erklédren.

Ungeimpfte Kinder sind auch
far die Gesellschaft ein Segen,
weil sie die natiirlichen und not-
wendigen Abldufe bei Infek-
tionskrankheiten aufrecht-
erhalten. Wenn alle kiinftigen
Mitter wieder Masern bekom-
men diirfen, treten alsdann bei-
spielsweise keine Sduglingsma-
sern mehr auf, die sehr schlim-
me Folgen haben kénnen.

Informationen zum Buch erhal-
ten Sie auf meiner Webseite
www.efi-online.de.

Angelika Kogel-Schauz
Interessengemeinschaft

EFI Eltern fiir Impfaufkldrung
www.efi-online.de

Quelle der Daten:
Public-Use-File KiGGS, Kinder-
und Jugendgesundheitssurvey
2003-2006, Robert Koch-
Institut, Berlin 2008.

Das Buch von Agelika Kogel-Schauz
,Die Masern-Intrige” wird im Herbst
2009 erscheinen.

Die Masern-Intrige

Angelika Kogel-Schauz
EFI - Eltern fiir Impfaufklérung

|

Seit Uber 15 Jahren befasst sich die
Autorin Angelika Kdgel-Schauz, sel-
ber Mutter von vier ungeimpften Kin-
dern, intensiv mit der Impfproblema-
tik. Als Referentin von tber 100 impf-
kritischen Vortragen und (Mit-) Orga-
nisatorin etlicher Konferenzen steht
sie im Dialog sowohl mit Rat suchen-
den Eltern und durch Impfschaden
Betroffenen, aber auch mit Arzten
und anderen Heilberufen.

Inihrem Buch, das im Herbst 2009 er-
scheinen wird, ,Die Masern-Intrige”,
erklart Angelika Kogel-Schauz samt-
liche wichtigen Aspekte der Masern
und der Masern-Impfung laienver-
standlich und ausfihrlich: « Was ist
mit Impfschutz wirklich gemeint?
» Das grof3e Missverstandnis. < Wie
sicher sind Impfstoffe? « Wie wirksam
sind Impfstoffe? « Kann ich oder mein
Kind zu einer Impfung gezwungen
werden? ¢ Was sind die rechtlichen
Grundlagen? * Kénnen mit Impfun-
gen die Masern ausgerottet werden?
* Tue ich der Gesellschaft einen Ge-
fallen, wenn ich mein Kind impfen las-
se? « Welche Vorteile flir mich, mein
Kind und die Gesellschaft bietet das
Verweigern der Impfung? « Wer hat
ein Interesse an hohen Impfquoten
und warum?

Alle Aussagen und Schlussfolgerun-
gen in diesem Buch werden ausflhr-
lich mit Original-Quellen belegt. So
kénnen die Buchinhalte sowohl als
Grundlage fur rechtliche Auseinan-
dersetzungen wie auch als Aufkla-
rungsmaterial dienen. Durch die kur-
ze Zusammenfassung jeder wichti-
gen Aussage am Kapitelende kann
man sich auf die Schnelle einen Uber-
blick verschaffen.




