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8. Điều này chứng tỏ nó đã không dính dáng 
về sức khỏe; nó đã được tạo dựng lên để gây 
hoan mang và lo sợ để rồi ai cũng dễ dàng để 
mất đi quyền lợi con người của mình. 

 Đây là một nghị trình của một đại gian lận lừa đảo to lớn trong lịch sử của nhân 
loại. Song song với việc làm quyệt quệ nền kinh tế là đẩy mạnh việc tăng cường 
thế lực qua việc bắt chích ngừa. Ngoài ra với sự tăng cường hệ thống bức xạ 5G 
sẽ tạo nên sự nguy hiểm thảm khốc cho cơ thể/ tình thần/và cả sức khỏe tâm 
linh của con người. ĐỪNG CHÍCH NGỪA BẰNG MỌI GIÁ! Hãy tìm hiểu thêm 
về những nội dung xác thực của việc chủng ngừa. Việc ép buộc sự ngừa chủng 
lên người dân là một việc làm bất hợp pháp.

9. Hầu hết những tin tức chống 
lại không có lợi cho cơn dịch 
bệnh đều bị YouTube và các 
mạng xã hội khác lập tức lấy 
xuốngCơ quan kiểm duyệt đã được 
áp dụng với mức độ tối đa. Những 
tin tức chúng ta thấy trên các 
chương trình truyền thông đại 
chúng là những thông tin khủng 
bố thuần túy. 

Chúng ta chưa được thấy những buổi tranh luận khi những ý kiến bất đồng 
được rộng chiếu trên các phương tiện truyền thông, lý do những ý kiến " sống 
trong sự tự do với quyền bình đẳng" sẽ đi ngược lại với những quan điểm của 
nó. Bằng mọi giá chúng ta cần phải quảng bá rộng rãi cho quần chúng biết kể 
cả qua những lá truyền đơn này.

Hàng ngàn các bác sĩ, luật sư kể cả những công dân bình thường đã đứng lên để lên 
tiếng phản đối và tố cáo hành vi tội phạm lớn nhất chống lại nhân loại toan tâm để 

đoạt lấy quyền công lý của công dân qua sự hàng loạt  lừa đảo trắng trợn này.

Hãy cùng đứng lên! Hãy cho mọi người thấy bạn đã thức tỉnh qua hành động chống 
lại việc tuân thủ đeo khẩu trang do chính phủ áp đặt và những điều dối trá của họ.

Hãy tự tìm hiểu thông tin cho mình và chia sẻ rộng rãi!

Các trang web để nghiên cứu thêm (trong số hàng trăm trang khác): acu2020.org�
londonreal.tv�medicineuncensored.com,lbry.tv/@weareresistance, 
americasfrontlinedoctors.com, win-war.org, stopworldcontrol.com
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Nó không như những điều đã thông tin. Hãy tự tìm 
hiểu cho chính mình. Đây là một việc làm khẩn cấp!

Những bằng chứng y khoa đã không có đủ chứng 
cớ để phải đưa đến một chính sách khẩn cấp nào. 

Sự khủng hoảng đã trở nên thiếu cân bằng.

Một trong những sự dối trá và những bằng chứng về 
"đại dịch với toan tính", được trích từ Lá Thư gởi 
cho những chuyên gia Y Tế có thẩm quyền ở Bỉ, và 

từ những nguồn tin khác:



1. Hàng năm, chúng ta thấy có những vụ cảm 
cúm gây ra bởi vi khuẩn, theo sau là siêu vi 
khuẩn corona.  Điều đó không có gì khác lạ với 
những gì ta thường thấy. Mức độ tử thương lại 
thấp so với độ ước tính và gần bằng với mức độ 
của vụ cảm cúm thông thường.

2.  Khi việc sử dụng những loại xét nghiệm 
không rõ nguồn về khuếch đại gen (PCR) sẽ đưa 
ra những kết quả xét nghiệm sai. Nếu ai thử 
nghiệm với kết quả dương tính, điều đó không có 
nghĩa là họ bị nhiễm bệnh. Điều này không có đủ 
điều kiện bắt buộc phải ở cách ly chỉ vì kết quả xét 
nghiệm. Phần lớn nhiều người có kết quả dương 
tính (của PCR), không có than phiền. Hệ thống 
miễn dịch của họ rất mạnh.
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3. Số lượng về người chết vì mắc bệnh Coronavi-
rus được thổi phồng bởi giới truyền thông để gây 
sự sợ hãi. Người chết mắc bệnh cảm cúm, phần lớn 
là các vị cao niên đều được đưa vào COVID-19 cũng 
nhằm mục đích nâng cao con số người chết vì bệnh 
dịch này. Phần lớn số lượng người chết đều ở trên 
độ tuổi 80. 70% số lượng người chết ở độ tuổi dưới 
70 là thành phần với những chứng bệnh như: Tim 
mạch, tiểu đường, đường phổi hay mập phì.  Hầu 
hết những người bị lây nhiễm (hơn tỉ lệ 98%)đã 
không cảm thấy có dấu hiệu hay bình phục rất 
nhanh.

4. Không có một sợi dây liên hệ giữa việc bắt 
buộc phải đóng cửa và cơn bệnh truyền nhiễm. 
Đóng cửa không cho hội tụ đã không giảm xuống 
số lượng tử vong. Sự cô lập và thiệt hại về kinh tế 
đã gia tăng số lượng người bị trầm cảm, tự vẫn, 
bạo động trong gia đình kể cả việc ngược đãi trẻ 
em. Qua những sự nghiên cứu cho thấy những 
người có khả năng chống lại dịch là những người 
có sự qua lại tình cảm giữa người với người. Hầu 
như với sự cô lập sẽ dễ dàng đưa kết quả tử vong.

5. Khi bệnh nhân có siêu vi khuẩn ho hay hắt 
hơi, những mẫu nước nhỏ văng đi trong khoản 
không gian chật hẹp và những phòng không 
thoáng khí dễ dàng gây ra sự lây truyền. Sự lây 
nhiễm không xảy ra ở những nơi khoáng đãng. 
Qua những nghiên cứu về dịch tễ học cho thấy 
những người mạnh khỏe hầu hết không truyền tải 
những siêu vi khuẩn. 
6. Đeo khẩu trang chỉ trong trường hợp phải 
tiếp xúc trực tiếp với những người đang 
trong tình trạng nguy kịch và trong những 
bối cảnh y tế như bệnh viện dưỡng lão.

 Việc đeo khẩu trang giúp ngăn ngừa những mẫu dung dịch bay 
trong không khí khi chắt hơi hay ho. Việc những người khỏe mạnh 
đeo khẩu trang không giúp chống sự lây lan của dịch bệnh. Đeo 
khẩu trang sẽ đưa đến phản ứng phụ của việc thiếu oxy kết quả là 
có triệu chứng nhức đầu, buồn nôn, mệt mỏi và khó tập trung chỉ 
trong một thời gian ngắn. Vì vậy KHÔNG NÊN ĐEO KHẨU TRANG! 

7. Những biện pháp để xiết chặt 
về mức độ đo lường chuẩn bị 
cho đợt dịch lần hai đang được 
nói đến. 

Nhưng qua những sự thẩm sát đã cho thấy không có sự tăng vọt về 
con số nhập viện hay tử vong. Vì vậy không có một bằng chứng nào 
đủ để chứng minh cho làn sóng thứ hai. Điều này chứng tỏ được sự 
tăng vọt về con số là do qua những mẫu thử nghiệm PCR mà thôi.

Einige wichtige Lügen und Fakten über 
¨PLANdemie¨ ..., die dem Offenen Brief der 
Gesundheitsfachleute an alle Behörden in 
Belgien und anderen Quellen entnommen 
wurden:
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