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Der ,Drosten-Test™ Wie alles anfing

Der Ursprung der ,,Corona-Krise“ist die Anwendung der Polymerase-Kettenreaktion
PCR. Mittlerweile sind die Probleme dieser Methode, mit der COVID-19 nachgewie-
sen werden soll,recht gut bekannt. Man weif3, dass dadurch ganze Virengenome
nicht von Bruchstiicken und das Gesuchte nicht von Verunreinigungen, die zu
bestimmten Vorgaben passen, unterschieden werden kbnnen und es keine
Erkennungsmdglichkeit fur die Vermehrungsfahigkeit von Viren gibt. Ohne eine
genaue Uberprifung - die aber nur in den seltensten Fallen stattfindet - sind die
Zahlen wertlos undalles, was daraus folgt, sinnlos bis falsch.[1] Erschwerend kommt
hinzu, dass das im Januar von der Weltgesundheitsorganisation WHO als Standard
prasentierte PCR-Protokoll mehrere schwere methodische Fehler wie die
Zyklenzahlvon 45 [2] aufweist, die es ,,nutzlos“[3] machen.

Wie konnte es geschehen, dass dieses ungenugende Protokoll von der WHO akzep-
tiert undals Standard prasentiert wurde? Wie konnte es danach geschehen, dass das
ECDC (European Center for Disease Prevention and Control), die fir
Infektionskrankheiten in Europa zustandige Behorde, dieses Protokollinihrem
Publikationsorgan Eurosurveillance veroffentlichte? Gab es beider WHO und bei
Eurosurveillance denn Uberhaupt keine Begutachtung von Fachleuten? Und warum
trifft man Uberall auf Christian Drosten, den Direktor des Virologischen Instituts der
Berliner Charité?

Freitag, 10. Januar: Drosten als WHO-Berater in Sachen Labortestung

Die Publikation der WHO zur ,Labortestung von menschlichen Verdachtsfallen einer
Infektion mit demneuen Coronavirus (nCoV)“ wird verdffentlicht [4].
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Als Quelle fiir den Stand der Dinge in Chinaist ein Bericht des staatlichen Fernsehens
CCTVvom©9.Januar in der Literaturliste aufgefuhrt [5] (das Folgende bezieht sich auf
die deepl-Ubersetzung aus dem Chinesischen ins Deutsche). Darin wird unter
Berufung auf eine ,Expertengruppe“berichtet, ,dass der Erreger dieses ungeklarten
Falles einer viralen Lungenentziindung ursprunglich als eine neue Art von
Coronavirus eingestuft wurde“und ,Methoden wie Genomsequenzierung,
Nukleinsauretests und Virusisolierung®angewandt wurden. Die chinesische Gruppe
erklarte, dass ,normalerweise“ mehrere Punkte geklart sein missen,um festzustel-
len, ob ein bei Patienten gefundenes Virus tberhaupt die Ursache fur deren
Krankheit ist. Eswird eine an die Koch‘schen Postulate (die im19. Jahrhundert aufge-
stellten Beweisanforderungen fur bakterielle Erkrankungen)angelehnte Liste
beschrieben undausgefihrt:

,Die Entdeckung pathogener Nukleinsaure-, Genom- und Antikdrpernachweise
von Patienten kann in kurzer Zeit abgeschlossen werden. Die Isolierung von
Krankheitserregern unddie ldentifizierung von Krankheitserregern sowie
andere wissenschaftliche Untersuchungen konnen mehrere Wochen dauern.”
[5]

In der WHO-Veré6ffentlichung dagegen wird auf die Forderung nach einer
BeweisfUhrung verzichtet, stattdessen heif3t es: ,Sobald die Genomsequenzen des
neuen Coronavirus veroffentlicht und spezifische NAAT-Assays [Tests auf der Basis
von Nukleinsaure-Amplifikation wie die PCR] entwickelt wurden, wird die
Bestatigung von Infektionsfallen mit demneuartigen Virus auf demspezifischen
Nachweis einzigartiger Sequenzen der viralen Nukleinsaure durch Reverse-
Transkriptase-Polymerase-Kettenreaktion (RT-PCR) mit Sondennachweis oder
Sequenzierung basieren.”[4] Die ersten Informationen zu Genomsequenzen von
nCoV (jetzt SARS-CoV-2)werden ebenfallsam10. Januar verdffentlicht [6], womit der
Weg freiist fur einen schnellen Test auf Nukleinsaure-Basis, ohne Virusund ohne
Nachweis der Pathogenitat.

Das Gremium, das diesen WHO-Standard fUr den Labornachweis verfasst hat, wirdim
Papier unter Punkt 7 genannt. Da gibt es zum einen das Personal des
»,Gesundheitsnotstands-Programms der WHO" einschliefdlich Maria van Kerkhove,
die wegen ihrer Medienprasenzin diesemJahr eines der bekannteren Gesichter der
WHO geworden ist. Interessanter sindaber die drei markierten der vier externen
Berater — unter ihnen Drosten.
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Montag, 13. Januar: Drosten als Autor des ersten WHO-Protokolls

Dieses Datumtragt das erste von der WHO publizierte PCR-Protokoll.[7]
»Zusatzliche Beratung“hatte es von Malik Peiris von der Universitat Hongkong
gegeben, der wie auch Drosten zuden zentralen Erforschern des Schweren Akuten
Respiratorischen Syndroms SARS im Jahre 2003 geho6rt hatte. Zu den drei oben mar-
kierten WHO-Beratern Drosten, Koopmans und Zambon waren noch mehrere
Personen von der Charité sowie Olfert Landt, Eigentumer der Berliner
Biotechnologie-Firma TIB MOLBIOL Syntheselabor GmbH dazugekommen.
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Die Zusammenarbeit zwischen Drosten und Landt geht auch auf SARS zurlick. Der
dafir gemeinsamentwickelte PCR-Test war der Beginn von Drostens Popularitat
und fuhrte zu seinem ersten Bundesverdienstkreuz. Seitdem waren Drosten und
Landt mit ihren gemeinsam entwickelten PCR-Tests beidiversen Viren tatig, wobei
die Schweinegrippe 2009 fur beide einen Hohepunkt darstellte: fir den einen an
Popularitat, fir den anderen an Profit.

Das WHO-Protokoll stammt von Drosten, wie die pdf-Dokumenteigenschaften
zeigen:
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Freitag, 17. Januar: Drosten als WHO-Berater & Protokoll-Autor

Das Nachfolgedokument zur Labortestung wird von der WHO vero6ffentlicht. [8]
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Verfasst wurde es wieder vom ,,Gesundheitsnotstands-Programms der WHO“ und
denselben externen Beratern wie eine Woche zuvor plus George Gao, der u.a.
Generaldirektor des Chinese Center for Disease Control and Prevention (China CDC)
und Vorstandsmitglied des Global Preparedness Monitoring Board der WHO ist, eine
Art Lenkungsausschuss fur die ,,Corona-Krise*,demauch Anthony Fauci (US-
Regierungsberater), Jeremy Farrar (Direktor des britischen Wellcome Trust) und Chris
Elias von der Billand Melinda Gates Foundationangehoéren. Darin wird erklart:

,Der ursachliche Erreger fur die Haufung von Pneumoniefallen in Wuhan wurde
als neues Beta-Coronavirusidentifiziert [..]. Direkt von der Sequenzinformation
ausgehendentwickelte das Teameine Reihe von genetischen
Amplifikationstests (PCR), die von den mit dem chinesischen CDC verbundenen
Laborsverwendet werden,um bis heute mehrere Dutzend Falle nachzuweisen.”
(8]

Eine ,mehrere Wochen“dauernde Beweisfuhrung, wie sie von der chinesischen
Expertengruppe etwa eine Woche zuvor beschrieben worden war [5], war damit par
ordre du muftiabgeschlossen und zum Test heifdt es:

,Da die Sequenzinformationen von 2019-nCoV kurzlich verfugbar gemacht wur-
den,kénnen PCR-Tests zum Nachweis dieser Sequenzen entwickelt werden.[..]
Mébglicherweise méchten Laboratorien einen Pan-Coronavirus-Test fur die
Amplifikation verwenden, gefolgt von der Sequenzierung der Amplikons aus
nicht konservierten Regionen zur Charakterisierung und Bestatigung. Die
Bedeutung der Notwendigkeit einer Bestatigung der Ergebnisse von Tests mit
Pan-Coronavirus-Primern wird durch die Tatsache unterstrichen, dass vier
humane Coronaviren (HcoVs) weltweit endemisch sind[..]. Zwei weitere Beta-
Coronaviren, die zoonotische Infektionen beim Menschen verursachen, sind
MERS-CoV [..J]und SARS[..].

Alternativ dazu kann die Amplifikation und der Nachweis von Sequenzen, die fur
2019-nCoV spezifisch sind, diagnostisch sein, ohne die Notwendigkeit einer
weiteren Sequenzierung.|..] Sobald spezifische NAAT-Tests entwickelt und
validiert worden sind, wird die Bestatigung von Fallen einer Infektion mit dem
neuen Virus auf dem spezifischen Nachweis einzigartiger Sequenzen der vira-
len Nukleinsaure durch Reverse-Transkriptase-PCR Labortests fur das neuarti-
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ge Coronavirus 2019 (2019-nCQOV) in Verdachtsfallen beim Menschen basieren.”
(8]

Kurz zusammengefasst war das der Startschuss fur die PCR als Diagnostikum fur
Verdachtsfalle beim Menschen“ mit spezifischen Gensequenzen ohne Uberprifung
bzw. unspezifischen Gensequenzen mit oder ohne Uberprifung durch
Sequenzierung. Es gab also ausdricklich die Einladung, unspezifische und untber-
prifte PCR-Tests durchzufuhren, was falsch-positive Ergebnisse geradezu heraus-
fordert. Die aber finden keinerlei Erwahnung, wahrend die Sorge geaufRert wird, es
konnte falsch-negative Resultate geben, negativ Getestete konnten also verkappte
Positive sein.

Passend dazu erscheint die zweite Version des PCR-Protokolls mit demselben
Personal wie am13. Januar,aber etwas anderem Inhalt.[9] Wieder wurde es laut pdf-
Dokumenteigenschaften von Drosten verfasst. Allesunterliegt wieder direkt seiner
Kontrolle und Verantwortung von der Autorenschaft bis zum Kontakt bei
Ruckmeldungen.

Berlin, Jan 17th, 2020

Diagnostic detection of 2019-nCoV by real-time RT-PCR

-Protocol and preliminary evaluation as of Jan 17, 2020-
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Users looking for a workflow protocol consult the last three pages
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Amselben Tag publiziert die WHO das PCR-Protokoll von Peiris aus Hongkong [10]
mit einer Zyklenzahl von 40. Die pdf-Datei wurde von Karin von Eijek aus dem
»,Gesundheitsnotstands-Programms der WHO" erstellt.
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Dienstag, 21. Januar: Drosten als Hauptautor des Eurosurveillance-Artikels

Aus den beiden WHO-Protokollen war ein Artikel entstanden, der bei
Eurosurveillance eingereicht wird.

Donnerstag, 23. Januar: Drosten als Mitherausgeber seines Artikels

Der zwei Tage zuvor eingereichte Artikel erscheint bei Eurosurveillance mit den
Ergebnissen:,Der Arbeitsplan weist zuverlassig 2019-nCoV nach und unterscheidet
auRerdem 2019-nCoV von SARS-CoV.“[11] Dieses unfassbare Publikationstempo wur-
de hier visualisiert [12]:
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Review Process at eurosurveillance.org
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Nicht einmal mit ,Schneller Kommunikation“(links in blau) geht es dermaf3en rasant,
geschweige denn beiregularen Artikeln (Mitte in grin), auf deren Publikation man
umdie 100 Tage warten muss - bei allen bis auf einen: der grine Punkt ganz unten,
auf den der Pfeil zeigt, steht fur das Drosten-Papier mit einzigartigem Tempo.

Der Artikel ist langer als die beiden WHO-Protokolle, die nicht erwahnt werden und
die Autorenschaft war auf 24 angewachsen:

-sechsvon der Charité (die vier vom WHO-Protokoll einschliefdlich Drosten plus
zweiweitere) - Drosten ist als letzter und damit wichtigster Autor aufgefihrt
undauch als Kontaktperson genannt;

- Landt von TIB Molbiol und Marco Kaiser von GenExpress Gesellschaft fr
Proteindesign mbH (eine weitere Landt-Firma, die bei der Ver6ffentlichung
nicht genannt wurde, stattdessen wurde Kaiser im Januar auch unter TIB
Molbiol geflihrt, wasimJuli korrigiert wurde);

-vier von der Erasmus-Universitat Rotterdam einschlief3lich Koopmans;
-sechsvomRIVM (Reichsinstitut fir 6ffentliche Gesundheit und Umwelt) ein-
schliefdlich Chantal Reusken;

- zweivon der Universitat Hongkong einschliefilich Peiris;

- einer von der Universitat Marseille;

- zweivon Public Health England einschlief3lich Zambon;

- einer von der Universitat Antwerpen.

Zweider Autoren des Artikels sind Mitherausgeber von Eurosurveillance: Drosten
und Chantal Reusken, die damals beim RIVM war und inzwischen an die Erasmus-
Universitat Rotterdam gewechselt ist.
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Am27.November haben 22 PCR-Experten insgesamt zehn methodische Fehler im
Eurosurveillance-Artikel analysiert und fordern seitdem 6ffentlich: ,In Anbetracht
der wissenschaftlichen und methodischen Mangel, die hier prasentiert wurden, sind
wir zuversichtlich, dass den Herausgebern von Eurosurveillance keine andere Wahl
bleibt als das Zurlickziehen der Veroffentlichung®[3] - was auch Konsequenzen fur
die WHO-Protokolle hatte undalles, was daraus folgt. Das Tempo einer Entscheidung
von Eurosurveillance und damit auch des ECDC steht in umgekehrtem Verhaltnis zum
Veroffentlichungstempo des Artikels. Der letzte Stand: ,Ende Januar 2021“.[13]

Interessenkonflikte von Drosten und Landt

Von den 22 PCR-Experten wurde auch die Doppelrolle von Drosten und Reusken
Kritisiert:

,Es stellt sich heraus, dass zwei Autoren des Artikels von Corman-Drosten,
Christian Drosten und Chantal Reusken, auch Mitglieder der Redaktion dieser
Zeitschrift sind.[...] Daher gibt es einen schwerwiegenden Interessenkonflikt,
der den Verdacht bestarkt, dass der Artikel nicht begutachtet wurde. Es hat
den Anschein, dass die schnelle Veroffentlichung einfach dadurch ermoglicht
wurde, dass die Autoren auch Teil er der Redaktion bei Eurosurveillance waren.
Diese Praxis wird als Beeintrachtigung der wissenschaftlichen Integritat einge-
stuft.”[3]

Als weiterer Interessenkonflikt wird die Zugehorigkeit von Drosten und dem erstge-
nannten Autor Victor Corman zumkommerziellen Labor Berlin genannt: ,Beide sind
fur die Virusdiagnostik zustandig [..] und die Gesellschaft arbeitet auf dem Gebiet der
Realtime-PCR-Testung.“[3] Das Labor Berlin - Kompetenz von Charité und Vivantes
hat dezidiert die Aufgabe, Profit zu machen.[14]


https://www.corodok.de/wp-content/uploads/2020/12/10-eurosurveillance-titel.png

Beizweiweiteren Personen war schon fruher aufgefallen, dass sie zwar ihre
Zugehorigkeit zu TIB Molbiol angegeben, aber keinen Interessenkonflikt deklariert
hatten: Landt und Marco Kaiser. Die Eurosurveillance-Redaktion war am10. Juni dar-
auf hingewiesen worden und antwortete am 30. Juli:

»Zum Zeitpunkt der Publikation war SARS-CoV-2 erst 16 Tage zuvor als die
Ursache der Coronavirus-Krankheit identifiziert (COVID-19)und eine virale
Genomsequenz war am10. Januar veroffentlicht worden [1]. Sequenzen und
Laborprotokolle,die zum Nachweis dieses neuen Virus entwickelt wurden, wur-
den von Corman et al. Uber die Website der Weltgesundheitsorganisation
(WHO)schon ab dem13.Januar verbreitet und ein Update wurde am17. Januar
gemacht.[..]

Wir erhielten auch eine ausfuhrliche Erklarung vom korrespondierenden Autor
Christian Drosten und von Olfert Landt, die erklarten, sie [...] seien nicht der
Ansicht, dass die Tatigkeit als Geschaftsfuhrer von Tib-Molbiol zum Zeitpunkt
der Einreichung einen Interessenkonflikt in Bezug auf den fraglichen Artikel
darstellte. Sie bestatigten ferner, dass die von Tib-Molbiol hergestellten und
vermarkteten Reagenzien-Setssich von denenin dem Artikel verdffentlichten
Protokollunterscheiden und dass sie unabhangig von dieser Arbeit validiert
wurden.

In Anbetracht dessen und nach Rucksprache mit Experten fir
Interessenkonflikte und Forschungsintegritat sowie den Mitherausgebern der
Zeitschrift beschloss die Chefredakteurin von Eurosurveillance, den Hinweis
auf Interessenkonflikte zu andern unddie folgende Erklarung hinzuzufigen:
Olfert Landt ist Geschaftsfuhrer von Tib-Molbiol; Marco Kaiser ist Senior
Researcher bei GenExpress unddient als wissenschaftlicher Berater fur Tib-
Molbiol.

Diese Anderung zielt darauf ab, die Transparenz weiter zuerhdéhen und impli-
ziert kein Urteil daruber, ob ein Interessenkonflikt besteht oder nicht.“[15]

Verfasst wurde der Text vom Eurosurveillance-Redaktionsteamunderinnert stark an
Drostens Stil. Die erste genannte Quelle informiert Gber die Veroffentlichung der
Genomsequenzierung,aber im Widerspruch zum Text mit keinem Wort Uber eine
Identifikation als Krankheitserreger und stammt vom10. Januar. [6] Seitdem waren
also 14 Tage bis zur Veroffentlichung des Eurosurveillance-Artikels vergangen.
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AuBerdemist Landt nicht nur der Geschaftsfihrer von TIB Molbiol, sondern vor allem
der Besitzer der Firma - was Drosten selbstverstandlich weif3 - und dasist ein grofder
Unterschied. Zudem hatte Landt parallel zu den WHO-Protokollen Manuals flr die
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PCRaufdas E-,N-und RdRp-Gen fertig, was angesichts der zeitlichen
Ubereinstimmung die Frage aufwirft,inwieweit ,die von Tib-Molbiol hergestellten
und vermarkteten Reagenzien-Setssich vondenenindemin dem Artikel veroffent-
lichten Protokoll unterscheiden®konnten. Das Versionsdatum dieser Manualsist der
11. Januar und damit der Tag,an dem Landt ein Paket mit Testproben zur
Uberpriifung an eine Niederlassung des Schweizer Pharmariesen Rochein
Hongkong geschickt hat.[16] Laut pdf-Dateieigenschaft wurden sie am15.und16.
Januar erstellt undtrugen schon die Roche-Bestellnummern.[17] TIB Molbiol hatte
damit zusammen mit Roche den First Mover Advantage, also den Vorteil,den ein
Unternehmen hat,wenn es als erstes mit einem neuen Produkt am Markt erscheint.
Vermutlich war das der Hohepunkt ihrer jahrzehntelangen Zusammenarbeit. [1]
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Undschlie3lich wirkt der letzte Satz eher bockig alsum Transparenz bemuht. Man
kann sich fragen, ob diese ,Anmerkung der Redaktion:moglicher nicht angegebener
Interessenkonflikt“ nicht auch besser zurickgezogen werden sollte. Immerhin
gehort zuden ,speziellen Interessen“der Chefredakteurin ,Veroffentlichungs-Ethik,
d.h.Qualitat und Transparenz der Wissenschaftsberichterstattung[18].

Bei Eurosurveillance und damit bei einer europaischen Behdrde ein ,nutzloses”[3]
PCR-Protokoll unter Verschweigen von Interessenkonflikten vorzulegen, ist eine
schwerwiegende Verfehlung. Noch schwerwiegender ware es, wenn der Ablauf bei
der WHO mit ihrer globalen Reichweite entsprechend gewesen ware. Anhand der
hier prasentierten Belege ist dies eine begriindete Spekulation. Drosten war im
Gremium, das die Bedingungen fur die Labortestung ,von menschlichen
Verdachtsfallen“einer Infektion mit ,demneuen Coronavirus“festgelegt hat unddas
vermutlich der Kanal war, Gber den das PCR-Protokoll so schnell undauch ungeprift
publiziert werden konnte. Damit war der Standard gesetzt, den bis vor kurzem kaum
einer o6ffentlich zu kritisieren gewagt hatte. Und so kamdie ,Drosten-PCR“ Uber uns,
macht den berihmten Virologen immer berihmter,den reichen Unternehmer noch
reicher und hinterlasst mit ihren Folgen eine Spur der Verwustung in der Welt.
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48 Antworten auf,Der ,Drosten-Test”: Wie alles anfing”

Markus
28. DEZEMBER 2020 UM 14:06 UHR

Schon wieder das Marchen vom "Drosten-Test" und zichtausenden Laborarzten die kei-
ne Ahnung davon haben, wie ein PCR-Test im Detail funktioniert.

Mal abgesehen davon, dass es hunderte PCR-Test-Hersteller mit unterschiedlichsten
Systemen gibt, die jedes fur sich einzeln zertifiziert worden sind und jedes Labor die
Tests ebenfalls validiert.

llla

28. DEZEMBER 2020 UM 14:18 UHR

Haben Sie auch Argumente, vorzugsweise solche, die sich auf den Text beziehen?
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Markus
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@llla
"Haben Sie auch Argumente, vorzugsweise solche, die sich auf den Text beziehen?"

Der Drosten-PCR-Test war im Januar und Februar 2020 relevant, mittlerweile gibt es
aber hunderte andere PCR-Tests von anderen Herstellern, die allesamt doppelt und
dreifach gepruft wurden mit denen man viel Erfahrung hat.

Und auch ganz ohne PCR-Test wiissten wir, dass es einen neuen Virus gibt, der eine
neue Krankheit ausldst. Das hatte schon 2019 der Augenarzt in Wuhan berichtet, der
spater dran gestorbenist.

AuRRerdem liegen alleinin D Ulber 5500 Menschen mit schweren Covidl9-Symptomen
auf den Intensivstationen.

Aber hier willman euch weis machen, dass, tausende Labore auf der ganzen Welt die
PCR nicht verstehen und Krakenhausarzte massenhaft Covidl9 falsch diagnostizieren.

Also: Fast alle verantwortlichen Experten auf der ganze Welt sind doof, inkompetent
oder bése Verschwédrer und nur ihr habt das erkannt. tzzt

somel
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@markus

"Der Drosten-PCR-Test war im Januar und Februar 2020 relevant, mittlerweile gibt es
aber hunderte andere PCR-Tests von anderen Herstellern, die allesamt doppelt und
dreifach geprift wurden mit denen man viel Erfahrung hat. ™

Sie verwechseln Plan und Umsetzung - Drostenist kein Hersteller, nie gewesen. Aber
der Plan,denin Europa fast alle Labore umsetzen, stammt von Drosten - nur von ihm.
China hat eigene Planer, auch die Schweiz, habe ich mir sagenlassen.

"Und auch ganz ohne PCR-Test wiissten wir, dass es einen neuen Virus gibt,"
Das bestreitet auch hier niemand.

"AufRerdem liegen alleinin D Uber 5500 Menschen mit schweren Covidl9-Symptomen
aufden Intensivstationen.”

In den Vorjahren hatten diese Leute andere Infektionen - es handelt sich um einen
"Tausch" der Infektion, wie man an den Zahlenim Jahresvergleich deutlich sieht:
https://www.initiative -qualitaetsmedizin.de/covid-19-pandemie

"Aber hier willman euch weifs machen, dass, tausende Labore auf der ganzen Welt die
PCR nicht verstehen und Krakenhausarzte massenhaft Covidl9 falsch
diagnostizieren."

Die Aufgabe der Labore ist nicht, den Test zu verstehen. Auch nicht, ihn herzustellen.
sondern ausschliedlich die, ihn richtig anzuwenden gem. Gebrauchsanweisung. lhnen
scheint die Aufgabenteilung Erfinder - Hersteller - Labor in keiner Weise klar zu sein.


https://www.initiative-qualitaetsmedizin.de/covid-19-pandemie

Jeder erflllt seine Funktion, und auf3er Drosten "versteht" den Bauplan keiner - muss
auch nicht, wenn der seinen Job verstinde ...

Maredich Zinn

29. DEZEMBER 2020 UM 1:34 UHR

5500 Menschen mit schweren Covidl9-Symptomen auf Intensiv Stationen? Woher
wissen Sie das? Influenza-Symptome sind nicht von Covidl9 unterscheidbar. Wie viele
der vermeintlich Covidl9 Patienten dort sind lediglich positiv getestet.

Daran, dass fast alle verantwortlichen Experten doof sind, habe ich wenig Zweifel.

Horst Schmitt

28. DEZEMBER 2020 UM 15:08 UHR

@llla - Danke fir Ihre umfangreiche und sehr aussagekraftige Darstellung der Situation.
Bezlglich "Markus" ist jedes Eingehen auf dessen "Argumentation” reine
Energieverschwendung.

somel
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@Markus

Der "Bauplan" fur den Test stammt fiir alle Labore von Drosten. Die verantworten nur
die "technische" Umsetzung dieses Plans.

Markus

28. DEZEMBER 2020 UM 15:01 UHR
@somel

"Der "Bauplan" fir den Test stammt fir alle Labore von Drosten. Die verantworten nur
die "technische" Umsetzung dieses Plans.”

Und genau das ist doch Quatsch.

Die ganzen anderen PCR-Test-Hersteller haben den Drosten-Test abgewandelt und
erweitert. Und jeder einzelne wurde zertifiziert und nochmals von den Laboren validiert.

Ihr tut immer so, als seidieser "Drosten-Test" eine schwarze Box, wo oben die Probe
rein kommt und unten das Ergebnis raus, auf das man sich weltweit (!) blind verlasst,
ohne zu verstehen, wie das funktioniert. Das ist doch Unsinn.



somel
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Richtig. Sie kbnnen das mit einem Verbrennungsmotor vergleichen. Das ist immer noch
der alte Otto-Motor, verfeinert, verbessert - aber das Grundprinzip ist immer noch das
des Erfinders und bleibt es auch. Wenn man eine grundlegend nicht fir einen anderen
Einsatzzweck konzipierte Methode - hier: Differentialdiagnose eines Erkrankten - auf
Gesunde anwendet, ist das Ergebnis sinnlos, wie Drosten selbst sagte in friiheren
Jahren: ein PCR-Test misst alles, was mal folgenlos Uber die Schleimhaut gehuscht ist...
so schafft sich das Gesundheitssystem seine Uberforderung selbst und ohne Sinn.

"lhr tut immer so, als seidieser "Drosten-Test" eine schwarze Box, wo oben die Probe
rein kommt und unten das Ergebnis raus, auf das man sich weltweit () blind verlasst,
ohne zu verstehen, wie das funktioniert.”

Es gibt ja Wissenschaftler, die das getan haben und die Schwachen des Plans
aufgedeckt.

https://cormandrostenreview.com

Labore sind dazu nicht in der Lage.

Klaus Dieter

28. DEZEMBER 2020 UM 14:59 UHR

Sie besuchen diese Seite doch nur, um die ungepriften MainStreamMeinungen auch
hier zu hinterlassen. Faktisch sind Ihre Angaben unbrauchbar und tragen zu einer frucht-
baren Diskussion nichts bei.

somel
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@Klaus Dieter

Ich finde es gut, dass er hier die andere Seite vertritt, in einem Forum, in dem er weif3,
dass erinder Minderheit ist. Er hat den Mut, stellt sich auch, und das begrufie ich.

Es nitzt gewonnenen Einsichten mehr, wenn man sie kontrovers erprobt als wenn man
nur in Zustimmung badet - in der Wissenschaft nennt man das Falsifikation.

Dass die BReg diese Kontroverse nicht zulasst, kritisiere ich - das ist ihr grof3ter Fehler.
Man sollte ihn dann aber nicht vice versa kopieren.

Markus
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@Klaus Dieter


https://cormandrostenreview.com/

Ihr glaubt halt lieber daran, dass sich die ganze Welt blind auf den einen "Drosten-Test"
verlasst und sich selbst auf den Intensivstationen der Krankenhauser alle blind auf den
"Drosten-Test" verlassen und dehalb Covidl9 diagnostizieren, wo keines ist.

Wer nicht von selbst erkennt, dass das vollig realitatsfernist, dem ist wahrlich kaum
noch zu helfen.

Aber genau das wird auf Seiten wie hier mit allerlei komplizierten Details, realen
Geschichten, Unsicherheit Widersprichen und Verdrehungen gezielt vermittelt und mit
Stilkritik an Hassfiguren wie Lauterbach und Drosten emonotial abgerundet.

Andere profitieren youtu.be/13pZ4qTr_7M

somel
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@Markus

Sie mussen sich schon mal grundlegend entscheiden:

Setzen Sie auf den Mainstream, die prominent vermittelten medialen Inhalte und verlas-
sensich darauf, dass das alles gutherzige, schwarmintelligente und uneigennitzige
Menschen sind oder versuchen Sie selbst , Zusammenhange zu begreifen.
Argumentativ ist nur letzteres von Nutzen.

Anwalt Junist Jurist. Er weif3, dass Juristen wie jedes Gewerbe mit ihrer Kunst Geld ver-
dienenwollen - erauch. Was ist daran nun besonders? Erist klirzlich mit seiner
Facebookklage gescheitert und hat den Vorzug, dass der deshalb juristische Fallstricke
beiLeistungsklagen selbst kennen gelernt hat. Zum anderen dient er sich den
Volksverpetzern als Rechtsbeistand an in der Sache Fullmich/Wodarg. Ich wiirde das
begrifien. Nehme aber nicht an, dass er es gratis tun wirde.

politic
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Man muss nur das Verhalten von Christian Drosten sehen, was er selbst sagte, obwohl
er keinen Virus isolierte. Seine Erkenntnise, seine Wissenschaft, kam von
"Sozialmedia". Genau, der facebook und Fake Augenarzt aus Wuhan: Li Wenliang.
Gefakte Videos und Fotos, von angeblichen Krankenhauser mit erfundenen Toten! So
bl6d muss man erst einmal sein, was nur mit krimineller Energie erklarbar ist. Ebenso
vom RKI. denn spater musste man zugeben, das man keine "Wissenschaftlichen
Protokolle" flir den Virus hat, auch frei erfunden! noch Peinlicher: Das Auswartige Amt,
die Peking Botschaft rief nicht in Wuhan an, BND identisch, und die WHO Untersuchungs
Delegationist immer noch nicht nach Wuhan geflogen, um die Fakten festzustellen

Ingrid Schmidt

28. DEZEMBER 2020 UM 18:43 UHR



Das Problem ist, dass es hunderte Testgibt, aber keinen standartisierten.

Das Problem ist, dass ein sauberer Vergleich mit der Grippe nicht méglichist, weil zu der
Grippe keine vergleichbaren Daten vorliegen.

Dass Problem ist, dass nicht festgelegt ist, was ein an und mit Corana Verstorbenerist
und das es (s.0) daflir keine saubere Standartiesierung gibt.

Ich habe Sozialwissenschaften unterrichtet. Ware ich noch im Schuldienst, wirde ich die
Schuler und Schilerinnen(ich, weiblich finde Gendersternchen doof) die Graphiken des
RKI, des Bundesamtest flr Statistik zur Ubersterblichkeit, das Diviregister und
Grippeweb analysieren lassen und mit den Nachrichten in den 6 ffentlich rechtlichen
Medien vergleichen lassen. Vermutlich wirde man mich vom Dienst suspendieren.

Mir scheint, als gebe es auf den billigen Rangen des RKI mehr Verstand als in der oberen
Preiskathegorie.

Ich bin Ubrigens 72, Risikogruppe und ich bin restlos leid, vorm Sterben an, mit, durch
Corana ungefragt gerettet zu werden indem man mir mein Leben nimmt und den
Kindern die Persoektiven,

Estrella
28. DEZEMBER 2020 UM 20:35 UHR

Oh!So eine banale Antwort auf diesen mit chirurgischer Prazision gefertigten Nachweis
der Korruption? Da wird lhr Auftraggeber nicht zufrieden sein.

Christian Schrod

28. DEZEMBER 2020 UM 21:31 UHR

@Markus
Ich hoffe Dein Vorname ist Markus und nicht Thomas >:(

somel
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Drostens Funktion flr die Bundesregierung wurde im Jahr 2017 begrindet:

"Mitglieder des Internationalen Beratergremiums sind:
Vorsitz: Prof. Dr. llona Kickbusch, Direktorin des Global Health Centre, Graduate Institute
of International and Development Studies in Genf

Prof. Dr. Christian Drosten, Direktor des Instituts fir Virologie Charité

Dr. Christopher Elias, Prasident des Global Development Program, Bill & Melinda Gates
Stiftung

Prof. Jeremy Farrar, Direktor des Wellcome Trusts
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[Goitatate ]

CAviERiKA

Prof. Dr. Jorg Hacker, Prasident der Deutschen Akademie der Naturforscher Leopoldina
- Nationale Akademie der Wissenschaften

Dr. Matshidiso Rebecca Moeti, WHO Regionaldirektorin flr Afrika

Das neu gegriindete Internationale Beratergremium wird das
Bundesgesundheitsministerium bei der Neuausrichtung der Strategie zur internationa-
len Gesundheitspolitik beraten. Daflir ist ein umfangreicher Austausch aller Ressorts
der Bundesregierung mit Vertreterinnen und Vertretern von
Nichtregierungsorganisationen, Wissenschaft, privater Wirtschaft und Politik geplant.
Dabeistehen die Gestaltungsmodglichkeiten Deutschlands in der internationalen
Gemeinschaft im Mittelpunkt."
https://www.bundesgesundheitsministerium.de/ministerium/meldungen/2017/august/i
nternationales-beratergremium.html

Man kann also aufhdren sich zu wundern, weshalb aufRer Drosten, Leopoldina, Wellcome
Trust und Gatesstiftung keine anderen wissenschaftlichen Meinungen zugelassen sind:
diese Leute sind alleinzustandig flr die weltweite Koordination der
GesundheitsmaBnahmen im Bezirk Deutschland.

politic
28. DEZEMBER 2020 UM 16:03 UHR

Kompletter Schrott, was die fur Quellen nehmen um soviel MUll zu verbreiten

Curios

28. DEZEMBER 2020 UM 14:35 UHR

"Not tested for use in diagnostic procedures™

Was machen wir hier eigentlich?

Das ist so als wenn man ein Auto verkauft und der Verkaufer sagt, damit kannst du auf
deiner privaten Rennstrecke herumfahren.

Und alle die es dann kaufen nutzten es dann auf der 6ffentlichen Strafie, obwohl es Uber-
haupt keine Zulassung dort hat!

somel
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Es kann sein, dass ich mit der folgenden Uberlegung nach NZZ-Lektiire falsch liege (und
hoffe insgeheim auf fachliche Einschatzung z.B. durch @gelegentlich, den Biologen

im Forum):

Die NZZ berichtet heute (leicht subversiv):


https://www.bundesgesundheitsministerium.de/ministerium/meldungen/2017/august/internationales-beratergremium.html
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s

"Die zweite Welle der Covid-19-Pandemie hat viele Lander mit voller Wucht erfasst.
Das spiegelt sich nicht nurin den veroffentlichten Fallzahlen, sondern auchim
Abwasser: Uber Stuhl und andere Ausscheidungen von infizierten Personen gelangt
Sars-CoV-2in die Kanalisation. Eine Ansteckungsgefahr gehe vom Abwasser nach der-
zeitigem Kenntnisstand aber eher nicht aus, erklart der Virologe René Kallies vom
Helmholtz-Zentrum fir Umweltforschung (UFZ) in Leipzig.

Selbst wenn der Stuhl noch intakte Viren enthélt, machen ihnen die im
Abwasser reichlich vorhandenen Reinigungsmittel den Garaus. Seifenmolekiile
und andere Tenside zerstoren die Virushiille. Aber die Erbinformation der Viren,
ihre RNA, iibersteht den Weg bis in die Klaranlage und kann dort nachgewiesen
werden - mit der gleichen PCR-Methode wie in der medizinischen Diagnostik.

Zahlreiche Forschergruppen weltweit wollen diese Informationen jetzt im Kampf gegen
die Pandemie nutzen."

Nun meine ich, von Sahin - der flr seinen Impfstoff im Grunde den Mechanismus des
Virus nachahmt - und Dr. Schmidt-Krliger gelernt zu haben, dass die Erbinformation nur
mittels der Protein-Spikes weitergegeben werden kann, die ein intaktes Virus befahigt,
vom Korper falschlich "anerkannt” und in Zellen eingelagert zu werden. Ohne diese
Spikes ist die Erbinformation nutzlos und ungefahrlich. DER PCR-Test findet aber
Genabschnitte des Virus unabhangig davon, ob diese Uberhaupt noch mittels Protein
ansteckungsfahig waren oder nicht!

Falls das richtig gedacht ware, DANN ist der PCR-Test buchstablich ein Fall fiirs Klo....

somel
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die Quelle: https://www.nzz.ch/wissenschaft/nicht-jeder-laesst-sich-testen-aber-alle-
muessen-aufs-klo-1d.1592437?reduced=true
(die Meldung ist nicht von heute, sondern vom 18.12))

politic
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wertlose Quelle, die verbreiten seit 20 Jahren nur Fake Storys flr Krieg ebenso: NZZ

Mad Magic

28. DEZEMBER 2020 UM 14:58 UHR

Lug und Trug seit Jahren, eine sehr sehenswerter Vortrag von Paul Schreyer, bei dem
auch dieser unsagliche Drosten dabeiist:
https://youtu.be/SSnJhHOU_28?t=2779



https://www.nzz.ch/wissenschaft/nicht-jeder-laesst-sich-testen-aber-alle-muessen-aufs-klo-ld.1592437?reduced=true
https://youtu.be/SSnJhHOU_28?t=2779

Auf diesem Blog soll es ja nicht so sehrin Richtung Verschwdrungstheorien gehen,
aber es sieht schon verdammt nach langjahrigem, geplantem Betrug aus.

Willi S.

28. DEZEMBER 2020 UM 15:05 UHR

In einem aktuellen Vortrag von Paul Schreyer wird aufgezeigt, dass bereits inden ver-
gangenen zwanzig Jahren verschiedene Pandemie-Planspiele und Ubungen auf zumeist
internationaler Ebene durchgefuhrt wurden.

Beidiesen "Ubungen" wurden im Laufe der Jahre verschiedene Varianten und Szenarien
fur weltweite "Bedrohungen" durchgespielt und gewissermafien ein Repertoire an
Handlungsstrategien angelegt.

Es gibt starke Hinweise daflr, dass unter dem Vorwand einer weltweiten Bedrohung
durch ein Virus die Bevélkerungsakzeptanz fiir eine seit langem geplante
Weltumgestaltung erreicht werden soll.

Ordnet man die vorangegangenen Planspiele in die aktuellen Geschehnisse ein, bleiben
aneiner Umsetzung dieses Plans der Gblichen Verdachtigen wenig Zweifel.

Falls am Ende einer etwaigen sorgfaltigen Untersuchung keine Zweifel bleiben sollten,
hatten wir es hier mal mit einer wirklichen Verschwérung zu tun.

Und falls die letzten Zweifel nicht ausgeraumt wiirden, ware die Untersuchung wohl noch
nicht am Ende angelangt ©

https://www.youtube.com/watch?v=SSnJhHOU_28
Paul Schreyer: Pandemie-Planspiele - Vorbereitung einer neuen Ara?

Flo
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@Markus ...und wieder das Marchen Uber tausende Wissenschaftler die sich einig sind
und die Anmerkung ,das es noch andere Tests gibt, die naturlich alle super sind, da von
den Herstellern selbst validiert. Hast du Zahlen welche Test wie oft verwendet werden,
auf welche Genabschnitte und mit welchen CT-Werten getestet wird,oder das der
Drostentest kaum Bedeutung hat unter den vielen Anderen?Und mal wieder kein einzi-
ges solides Argument, auf3er das sich Festklammern an der Tatsache, dass die da oben
schon alle richtig machen. Verschwdrungsleugner fahren nach dem gleichen Fahrplan
wie die absurdesten Verschwdrungstheoretiker, nur halt andersrum. Es gibt keine
Verschworungen, aufder von den Verschwdrungstheoretikern, die planen es den
Menschen schlecht gehen zu lassen, damit die AfD an die Macht kommt.... Eines sollten
aber alle sich klar machen, egal auf welcher Seite: Wirklich wissen tut kaum einer was,
auch nicht nach lesen von “Faktenchecks”. Letztlich entscheidet sich jeder nur wem er
mehr glaubt. Und es gibt nun mal einen ganzen Haufen an Widersprichen in der offiziel-
len Erzahlung, daran andern auch deine Scheinargumente nicht.


https://www.youtube.com/watch?v=SSnJhHOU_28

Markus

28. DEZEMBER 2020 UM 15:53 UHR

@Flo

Hier eine kleine Auswahl von in Europa angebotenen PCR-Test-Systemen. Bei Details
kannst du auch nachlesen, auf welche und wieviel Targets in der Virus-DNA getestet
wird und welche Sicherheiten noch eingebaut sind.
http://www.trillium.de/zeitschriften/trillium-diagnostik/ausgaben-2020/td-heft-
22020/innovation-markt/nachweissysteme-sars-cov-2.html

Ich glaube nicht, dass man die PCR-Tests modifizieren und erweitern kann, wenn das
aufler Herr Drosten niemand versteht... Und warum der flr die Produkte anderer
Hersteller verantwortlich sein soll, auch nicht.

somel

28. DEZEMBER 2020 UM 16:41 UHR

@Markus

Die unter lhrem Link (Medizinischer Fachverlag) veréffentliche Auswahl vonin Europa
zugelassenen Tests ist leider wenig ausssagekraftig. Das hat einmal damit zu tun, dass
ich fachlicher Laie bin, aber auch damit, dass die dort angegebenen Links, die ich stich-
probenartig aufgerufen habe, meist ausschlief3lich auf Werbeseiten der Hersteller ver-
linken und daher auch flr einen Fachmann nutzlos waren. Ich bin daher dem dort unten
genannten Link auf die Erlauterungen des RKI gefolgt und habe dort eine
"Gebrauchsanweisung”, aber keine fachliche Beurteilung gefunden:
https://www.rki.de/DE/Content/InfAZ/N/Neuartiges_Coronavirus/Vorl_Testung_nCoV.ht
ml#doc13490982bodyTextl

Um mit RA Jun zu sprechen: da lauft GELD....

Ich bin daher auf die Untersuchung des CDC, der amerikanischen
Seuchenschutzbehdrde aus Dezember 2020 gegangen, die die in USA zugelassenen
Tests einer fachlichen Prifung unterzogen hat und ausdrlicklich zu folgendendem
Schluss gelangt:

"Detection of viral RNA may not indicate the presence of infectious virus or
that 2019-nCoVis the causative agent for clinical symptoms."

Auf deutsch: Wenn mit dem PCR-Test Virus-RNA gefunden wird, dann heif3t dies nicht
zwangslaufig, dass ein infektidser Virus vorhanden ist und auch nicht, dass 2019-nCoV
die Ursache fur vorhandene Symptome sein muss.

Mirist nicht bekannt, ob es eine solche Prifung auch durch die deutsche
"Seuchenschutzbehdrde", das RKI, gibt? Falls doch, ware ich flir einen Link dankbar.

Ansonsten verwende ich hier mal das "Argument”, das sie hier oft verwenden:

Glauben Sie denn, dass all die amerikanischen Fachleute, die zu dieser Feststellung
gelangt sind bezuglich der Tests, doof sind, ligen und sich gegen Drosten bdswillig ver-
schworen haben??


http://www.trillium.de/zeitschriften/trillium-diagnostik/ausgaben-2020/td-heft-22020/innovation-markt/nachweissysteme-sars-cov-2.html
https://www.rki.de/DE/Content/InfAZ/N/Neuartiges_Coronavirus/Vorl_Testung_nCoV.html#doc13490982bodyText1

somel

28. DEZEMBER 2020 UM 16:58 UHR

@Markus - 2

Noch ein wichtiges Fundstlick, das Uber die deutschen Gepflogenheiten beider
Qualitatssicherung der PCR-TEsts gibt: eine Kleine Anfrage des Abgeordneten
Fiechtner bezliglich PCR-Qualitat im Landtag BW.

https://www.landtag-
bw.de/files/live/sites/LTBW/files/dokumente/WP16/Drucksachen/8000/16_8821_D.pd
£

Er fragt unter Ziffer 3:

"Teilt sie die Aussage des Paul-Ehrlich-Instituts ,,Alle COVID-19-Tests unterliegen der
EU-Richtlinie Gber In-vitro-Diagnostika (IVD), die derzeit in Europa die Marktzulassung
fur IVDs regelt. Gemaf dieser Richtlinie konnen die Hersteller die COVID-19-Tests - als
JIVD niedrigen Risikos‘ - noch selbst zertifizieren und auf eine unabhangige Uberpriifung
der Tests verzichten, bevor sie auf den Markt gebracht werden. Die Validierung der
Tests, die im Internet und in Apotheken angeboten werden, ist aus Sicht des Paul-
Ehrlich-Instituts, Bundesinstitut fur Impfstoffe und biomedizinische Arzneimittel, daher
nicht gesichert. Nachweislich gibt es hier auch Falschungen.”, die klarmacht, dass es
eine Validierung gar nicht gibt, auch fur den ,,Drosten-Test” nicht und erfullt er die
Anforderungen, die ein medizinischer Test erflllen und muss ein Verfahren, welches als
Grundlage flr weitreichende staatliche Mafinahmen dient, nicht umso genauer und
weitreichender fundiert sein?

Die Antwort:

Nach den derzeit giiltigen Klassifizierungsregeln konnen IVD, die nicht in Liste
A oder B genannt sind, noch ohne Benannte Stelle zertifiziert werden. Mit dem
Geltungsbeginnim Mai 2022 der bereits im Mai 2017 in Kraft getretenen euro-
paischen IVD-Verordnung (IVDR) wird sich das andern. Dann muss fiir die
Zertifizierung ein EU-Referenzlabor sowie eine Benannte Stelle hinzugezogen
werden, da COVID19-Tests dann voraussichtlich in die hochste Risikoklasse
gehoren werden.

Diagnostiklabore beziehen zertifizierte Tests zum Nachweis von SARS-CoV-2
von renommierten Herstellern, die den PCR-Test der Arbeitsgruppe von
Christian Drosten teilweise iilbernommen haben aber auch weitere
Modifizierungen zur Erhohung der analytischen Genauigkeit vorgenommen
haben. Zusatzlich zur Validierung durch die Arbeitsgruppe von Christian
Drosten erfolgt eine weitere Validierung durch die Hersteller.

Vor Einsatz inden Laboren selbst wird das Analyseverfahren nochmals sorgfaltig eta-
bliert undim Hinblick auf die Leistungsdaten validiert. Fur die Qualitatssicherung beider
PCR-Diagnostik werden bei allen Tests fortlaufend Qualitatskontrollen wie Positiv- und
Negativkontrollen mitgefihrt. Anhand der Messwerte aus diesen Kontrollen kann z. B.
Reproduzierbarkeit des Tests, Nachweisgrenze und ggf. Abweichungen von der erwar-
teten Leistungsfahigkeit erkannt werden. Zudem sind die Labore gehalten, regelmafiig
an entsprechenden Ringversuchen zur externen Qualitatssicherung von
Messverfahren teilzunehmen. Beim Extra INSTAND-Ringversuch Virusgenom-
Nachweis - SARS-CoV-2im April 2020 stand flr die teilnehmenden Laboratorienim
Vordergrund, die Analytik zum SARS-CoV-2-Nachweis hinsichtlich Testsensitivitat und
Testspezifitat zu Gberprifen. Insofern erfolgt beilabordiagnostischen PCR-
Analyseverfahren zum Nachweis von SARS-CoV-2 eine weitreichende Validierung der
Leistungsdaten. Neben der technischen Validierung, spielt auch die medizinische
Validierung und Plausibilitatsprifung durch Arzte eine wichtige Rolle fir die
Interpretation des Befundes. Aus diesem Grund sind PCR-Tests auferst zuverlassig.
Produkte aus dem Internet, deren Anwendung nicht im beschriebenen Verfahren vali-


https://www.landtag-bw.de/files/live/sites/LTBW/files/dokumente/WP16/Drucksachen/8000/16_8821_D.pdf

diert wurde und die ggf. die grundlegenden Anforderungen nicht erflllen, sind damit
nicht vergleichbar.

M.aW: Die Drosten-Arbeitsgruppe und die Hersteller zertifizieren lhre eigenen
Produkte SELBST!

Noch Fragen?

Markus

28. DEZEMBER 2020 UM 17:55 UHR

@somel
Jo. Haste auch alles, nach dem fettgedrucktem gelesen und verstanden?

Markus

28. DEZEMBER 2020 UM 17:02 UHR
@somel

Also zum einen zeigt die Vielzahl der PCR-Test-Hersteller, dass diese Hersteller natur-
lich flr ihre verkauften Produkte haften. Genau, wie die Labore, die mit den Tests
arbeiten.

Und zum anderen sagt dein Ziat nur Binsenweisheit aus.

"Auf deutsch: Wenn mit dem PCR-Test Virus-RNA gefunden wird, dann heif3t dies nicht
zwangslaufig, dass ein infektidser Virus vorhanden ist und auch nicht, dass 2019-nCoV
die Ursache fliir vorhandene Symptome sein muss."

Das heift, dass kein INFEKTIOSER (=ansteckender) Virus da sein muss und eventuell
vorhandene Symtome nicht zwingend von den beider Testpersonen festgestellten
SARS-CoV-2-Viren stammen missen.

Aber Sars-Cov-2-Viren hat man gefunden und wenn man die beiimmer mehr Menschen
findet und gleichzeitig die Krankheitsfalle hoch gehen, dann beweist das die
Verbreitung des Virus.

Aus diesem Grund nutzt man dieses Verfahren auf der ganzen Welt.

somel

28. DEZEMBER 2020 UM 18:00 UHR
@Markus

"Das heift, dass kein INFEKTIOSER (=ansteckender) Virus da sein muss und eventuell
vorhandene Symtome nicht zwingend von den beider Testpersonen festgestellten



SARS-CoV-2-Viren stammen missen.”

Leider nein. Dennim CDC-Report steht auch folgendes:

"Positive and negative predictive values are highly dependent on prevalence. False-
negative test results are more likely when prevalence of disease is high. False-positive
test results are more likely when prevalence is moderate to low. "

Das immerhin fuhrt auch das RKIl in etwas "diplomatischerer" Sprache auf dem og.
Link aus:

"Beiniedriger Pravalenz und niederschwelliger Testindikation (einschlief3lich der
Testung asymptomatischer Personen) werden an die Spezifitat der Teste im Hinblick
auf den positiven Vorhersagewert hohe Anforderungen gestellt." und "Ggf. muss zur
Klarung eine geeignete laborinterne Uberpriifung (z. B. Wiederholung mit einem ande-
ren Testsystem) erfolgen bzw. eine neue Probe angefordert werden. Der Befund soll
eine klare Entscheidung im Hinblick auf die Meldung erméglichen.”

Die Pravalenz in Deutschland ist jedoch unbekannt - um die zu kennen, muss man ent-
weder 83 Mio testen oderreprasentative Kohorten - das ist leiderauch nach 9
Monaten noch nicht erfolgt, obgleich Streeck es empfohlen hatte - erist ja nicht
Mitglied der Beratergruppe. Vor dem Hintergrund ist jedoch die Aussage zur Spezifitat
eine reine Spekulation. Zur RKI-Empfehlung der "laborinternen Uberpriifung" kannich
Ihnen aus der Praxis (und ohne Beleg) nur versichern, dass die personell und vor allem
fachlich heillos Uberforderten Behérden das nicht machen - dann hatten sie noch mehr
zu tun. Fluggesellschaften machen es, aber eben mit Verzug, und ob die Erstmeldung
als positiv je geldscht wird, falls sie sich nicht bestatigt, steht auch dort in den Sternen.

"natirlich fir ihre verkauften Produkte haften"

Auf die Haftung mochte ich hier nicht auch noch vertiefend einsteigen, nur so viel. Auch
hier muss erst mal die genaue Ursache "ver-haftet" werden, also: Die Regierung als
Promoter der Tests generell, Drosten als Erfinder, der Herstellerin der konkreten
Umsetzung oder das Laborin der fehlerhaften Anwendung? Beim Hersteller gilt die
Produkthaftung, wie Sie richtig sagen, und bei einer Zivilrechtlichen Klage misste ER
beweisen, dass er nicht verantwortlich ist. Wie aber sollte das gehen, da doch die
Aussage der Hersteller wohlweislich selbst auf die Unzuverlassigkeit des Tests hin-
weist? Ohne alle Beipackzettel von Herstellern darauf geprift zu haben bin ich sicher,
dass das von keinem von ihnen "vergessen" werden wird.

Ich habe den Beipack EINES PCR-Tests mal studiert, den des Xpert Xpress SARS-CoV-
2-Test, dort steht:

"Probentypen ermittelt. Die Leistung dieses Assays bei Verwendung anderer
Probentypen oder Proben wurde nicht

untersucht.

* Es kann zu einem falsch negativen Ergebnis kommen, wenn die Probe unsachgemaf
entnommen, transportiert oder gehandhabt wird. Falsch negative Ergebnisse sind auch
maoglich, wenn die Probe eine unzureichende Anzahl der Organismen enthalt.

+ Wie beiallen molekularen Tests kbnnten Mutationen innerhalb der Zielregionen des
Xpert Xpress SARS-CoV-die Bindung von Primern und/oder Sonden beeintrachtigen und
dazu fuhren, dass die Anwesenheit des Virus nicht nachgewiesen wird.

- Dieser Test kann durch Bakterien oder andere Viren verursachte Krankheiten nicht
ausschlieRen.”

Das ist nicht schlimm - jeder Hersteller verscht bestmoglich die Haftung zu erschweren
und meist gelingt das auch. M.aW.: einen Hersteller in Regress zu nehmen st fur
Kunden stets sehr schwer.



"Aber Sars-Cov-2-Viren hat man gefunden und wenn man die beiimmer mehr Menschen
findet und gleichzeitig die Krankheitsfalle hoch gehen, dann beweist das die
Verbreitung des Virus.

Aus diesem Grund nutzt man dieses Verfahren auf der ganzen Welt."

Das scheint mir bei lhnen die zentrale Aussage zu sein, auf die es Ihnen ankommt.
Grundsatzlich "beweist" eine Gleichzeitigkeit - nichts. Es gibt in der Statistik jenes
berihmte Beispiel, in dem tatsachlich festgestellt werden konnte, dass in Gegenden
mit hoher Storchenpopulation auch die Geburtenraten signifikant () hdher sind. Bringt
nun der Storch die Kinder oder die Kinder den Storch? man wird es nie erfahren, aber die
Statistiken der Krankenhauser - ich habe Ihnen weiter oben eine verlinkt - zeigen, dass
einmal die Belegung nicht zugenommen hat Uber die Monate, nur die Diagnose hat sich
verandert. Daim gleichen Zeitraum die Bettenkapazitaten drastisch abgebaut worden
sind, entsteht ein kiinstlicher Notstand in einem Gesundheitssystem, dass schon vor-
her mit 80 % Auslastung gefahren werdne musste, um Uberhaupt rentabel zu sein. Um
das festzustellen, ist kein Test notig. Um die tatsachliche Gefahr, die von Covid ausgeht,
zu benennen, ware ein Test nétig, der Infektionen zuverlassig nachweisen kann. Denn
aber gibt es nicht, weshalb man die Gefahrlichkeit indirekt Gber die entsprechenden
Statistiken herleitet. Die weisenin den allermeisten Landern, auch fir Deutschland,
nach wie vor kein markantes Seuchengeschehen aus. Die Hochstzahl belegter
Intensivbetten weist fir keinen Monat des Jahres 2020 eine Belegung >21.000 aus.

Alex

28. DEZEMBER 2020 UM 18:32 UHR

Weil es viele Hersteller von PCR-Tests gibt und dazu noch viele Labore diese benutzen,
ist das ein Beleg daflr, dass diese daflr haften. Kannst Du das genauer erklaren, was Du
damit sagen willst?

Die Hersteller und Labore sagen, dass man mit den Tests keine Infektion nachweisen
kann und das diese nicht fur diagnostische Zwecke geeignet sind. Aber es ist naturlich
ein tolles Geschaft, dass man sich nicht entgehenlassen kann, wenn so viele Experten
sagen, dass es dochso ist.

Estrella

28. DEZEMBER 2020 UM 15:29 UHR

@illa: das haben Sie super recherchiert, Respekt!
Bitte schicken Sie lhre Ausfihrungen dem Corona-Ausschuss.

Roseberry
28. DEZEMBER 2020 UM 15:50 UHR



Frau Merkel hing mit ihrem Wahlverein an der Macht, das ist es wohl. Deutschland als
entscheidendes Land einer weltweiten Gesundheitspolitik. Nun hat sie sich selbst in
den Aktioneninternationaler Marktradikaler verstrickt. Dass sie nicht in Quarantane
geht, zeigt, dass sie das Virus genau wie ihr Herr Spahn, der mal eben mit anderen den
Fahrstuhl fullt, fir nicht gefahrlich halt. Mit derim GG vorgesehenen demokratischen
Beteiligung ware langst die Wahrheit auf dem Tisch. Aber sie spielt China mit uns den
ihren (Klappe haltenl). Es ist ein Mangel an demokratischer Kontrolle, der zu dieser
Ausnahmesituation durch die Exekutive im Kanzleramt fihren konnte.

Ulrich

28. DEZEMBER 2020 UM 15:52 UHR

Tollgemacht, llla!l

B.M.Biirger

28. DEZEMBER 2020 UM 16:39 UHR

Der Betrug mit dem PCR-Test begann mit HIV und Aids. Damals haben sich gesunde
Menschen wegen einem positiven PCR-Test umgebracht. Man konnte in den USA Aids
haben und in Australien nicht, je nach Labor.

Schon damals dabei: Anthony Fauciund Drosten in Ausbildung.

Karys Mullis der Erfinder des PCR Tests Uber Anthony Fauci, Blrokraten und Politiker die
eine eigene Agenda haben, den Unwillen mit ihm zu diskutieren, Schafe, die nicht zwi-
schen guterund schlechter Wissenschaft unterscheiden kdnnen, sowie Wissenschaft
als Religion:

https://dryburgh.com/kary-mullis-pcr-anthony-fauci/

Seine Aussagen sind aktuell.

Markus

28. DEZEMBER 2020 UM 17:13 UHR

Genau. Eure Diskussion Uber die Zuverlassigkeit von hunderten unterscheidlichen PCR-
Test-Systemen die von tausenden Laboren weltweit verwendet werdenist so absurd,
wie die Frage ob HI-Viren die Ursache von Aids sind. Kaum etwas auf der Welt ist besser
untersucht.

gelegentlich

28. DEZEMBER 2020 UM 16:58 UHR


https://dryburgh.com/kary-mullis-pcr-anthony-fauci/

@some.l

»-Nun meine ich, von Sahin - der fir seinen Impfstoff im Grunde den Mechanismus des
Virus nachahmt - und Dr. Schmidt-Krliger gelernt zu haben, dass die Erbinformation nur
mittels der Protein-Spikes weitergegeben werden kann, die ein intaktes Virus befahigt,
vom Korper falschlich "anerkannt” und in Zellen eingelagert zu werden. “

FUr einen Korinthenkacker nicht falsch, aber mi3verstandlich. Ohne eine funktionieren-
de Hulle kann das Virus niemals in eine lebende Zelle eindringen und dort vermehrt wer-
den. Das ist die Voraussetzung der Weitergabe der Erbinformation. Eine andere
Funktion und Bedeutung hat die Hulle nicht. Daherist das Abwasser tatsachlich
gefahrenfrei.

@Markus

Sie Ubersehen einen wesentlichen Punkt. Es gibt zahlreiche Corona-Erkaltungsviren, die
relativ schnell mutieren. Ok, im Januar soll es ein neues Virus gegeben haben.
Angenommen der erste entwickelte Drosten-Test seifachlich fehlerfrei gewesen.
Dann muss jetzt getestet werden ob erauch den Unterschied zwischen diesem neuen
Virus und den vorhandenen erkennt. Zu diesem Zweck hat man 297 Patienten der
Charite, die mit Lungenerkrankungen dort waren, getestet. Ergebnis: keine von denen
hatte dieses neue Virus, laut PCR-Test. Das kann aber nur als erster Grobtest gewertet
werden. Man, d.h. auch andere Wissenschaftler, hatten nun untersuchen missen wel-
che anderen Corona-Viren unterwegs sind und ob die auch allemit Hilfe von PCR als
»nicht-neu” erfat3t worden sind. Dann erst ist die Behauptung ,,neu” verifiziert. Das ist
aber unterblieben. Man hat nunin diesem Drosten-Test eine schnellere Moglichkeit
(Test auf das E-Gen) und eine schwierigere, weil seieinen 2. Testlauf voraussetzt: auf
das ORF-1-Gen (von dem man annimmt es seitatsachlich nur bei diesem neuen Virus
vorhanden). Die Crux: ein Test nur auf das E-Gen weist das neue Virus nur dann gesi-
chert nach wennin einerunabhdngigen Untersuchung geklart wordenist wo das
E-Gen Uberall vorkommt und dass es eben nicht in anderen Corona-irgendwas-Viren
vorkommt. Diese Untersuchung gibt es nicht. Es gibt nur Behauptungen dazu.

Daher ware ein ehrliches Testergebnis, wie das Labor dem Gesundheitsamt mitzutei-
len hatte:

Test positiv

Auf E-Gen: d.h. Corona-irgendwas, vielleicht auch CoV-2, das neue.

Auf E-Gen plus ORF-1-Gen: mit Sicherheit auch CoV-2 in der Probe

Zyklenzahl: darf nicht Uber 25 sein (positiv bei 35 Zyklen wiirde bedeuten den Test 2
Tage spater zu wiederholen. Ist der gleiche Test dann bei 20 Zyklen positiv darf man
annehmen der Proband sei mit CoV-2infiziert, vielleicht sogarinfektidés. Auch wenn das
eine Folgerung, kein direkter Beweis ist).

In Deutschland teilen aber die Labore diese Details dem Gesndheitsamt nicht mit und
dieses fragt auch nicht nach. Was es kdnnte. Soweit ich weifs kann der Proband das
auch nicht erfahren. Wenn also kein Labormitarbeiter leakt... die ganze
Informationskette ist also hierarchisch so aufgebaut dass nur das RKl als Vorgesetzte
der Gesundheitsamter die Kontrolle haben kann. Eine 6 ffentliche Kontrolle ist konstruk-
tionsbedingt unmoglich. Es gibt keinen Grund daran zu zweifeln dass die Labore fachlich
ihnren Aufgaben gewachsen sind. Bis hierhin durften wir einer Meinung sein.

Dass ein PCR-Test nur Teile des Virus-Genoms nachweist aber eben keine Infektion hat
sich inzwischen gegen massive Widerstande herumgesprochen. Das RKI, das von
LFallen“ spricht wo es nur PCR-Tests gibt, ligt also taglich. Unabweisbar. Darum weiter
zu diskutierenist Zeitverschwendung. Wenn Sie dsa bezweifeln muss ich lhnen ratenin
die Schule zurick zu kehren. Dazu kommt dass die Corona-Politik der Bundesregierung
eben nicht von Wissenschaftlern vorgeschlagen wurde, sondern von unqualitifizierten
Fachfremden. Geleakt, aber nie dementiert. Suchen Sie nach ,Otto Kélbl“. Der hat auch
Interna dartiber ausgeplaudert. Ein NLP-Fuzzi, ,Sprachberater®, nichts mit Virologe oder
Epidemiologe.

Wenn Sie, @ Markus, sich nun diese Situation anschauen und sehen missen, dass inter-
nationale hdchstkalibrige Laborwissenschaftler die Drosten-Studie zerrissen haben



https://www.abgeordnetenwatch.de/blog/informationsfreiheit/das-interne-strategiepapier-des-innenministeriums-zur-corona-pandemie?fbclid=IwAR2lUkHBUN83yTjiBWO32I0dXbIQS2wABT8sjm6pid2l3fPIM7uokdIbnpU
https://cormandrostenreview.com/retraction-request-letter-to-eurosurveillance-editorial-board/

(recherchieren Sie gerne mal die Biographien der dort genannten Autoren!) dann wer-
den Sie der Wertung nicht widersprechen kénnen dass man lieber Lotto spielen als der
Bundesregierung und ihrer Corona-Politik Glauben schenken sollte.

Und noch eines: unter der Voraussetzung dass unsere Sprache funktioniert, Sie mit
einem bestimmten definierten Begriff das gleiche verbinden wie ich, missen Sie akzep-
tieren dass es in Deutschland iiberhaupt keinen Lockdown. Dass wir in Wirklichkeit
den schwedischen Weg gehen mit lediglich allerlei autoritaten Fisimatenten, wissend
dass die nichts bringen. Die Arbeit geht meist weiter, die 6ffentlichen Transportmittel
auch. Jeder, der es wissen will, kann sehen dass die Ausbreitung des Virus damit nir-
gendwo auf der Welt gestoppt wird. Die ,,Wellen® haben tGberall den gleichen Verlauf. Ok,
mal héher, mal flacher, mal schneller zurickgehend und mal langsamer. Ein Lockdown ist
das nicht. Der ware in Deutschland wohl auch nicht durchzuhalten. Wir mifiten die
Grenzen ja furimmer zumachen. Oder riskieren dass das gleiche Theater wieder

los geht.

Ich will Ihnen da nichts weiter unterstellen aber ich finde Ihre Realitatsverweigerunng
unakzeptabel.

gelegentlich
28. DEZEMBER 2020 UM 17:12 UHR

@Markus
28. Dezember 2020 um 15:53 Uhr

~@Flo

Hier eine kleine Auswahl von in Europa angebotenen PCR-Test-Systemen. Bei Details
kannst du auch nachlesen, auf welche und wieviel Targets in der Virus-DNA getestet
wird und welche Sicherheiten noch eingebaut sind.
http://www.trillium.de/zeitschriften/trillium-diagnostik/ausgaben-2020/td-heft-
22020/innovation-markt/nachweissysteme-sars-cov-2.html*

Sie Ubersehen den entscheidenden Punkt: was man wie damit testen konnte ist das
eine. Was manreal damit testet ist das andere. In Deutschland wird offenbar Uberwie-
gend nur auf das E-Gen getestet und dennoch das Ergebnis als ,,CoV-2 positiv* ausge-
geben. Offenltiche Kontrolle ware leicht méglich. Das Labor muss nur weitergeben:
Chiffre fir den Probanden

Ticket-Nummer

Welcher Test welcher Firma

Welche Targets (Gene) wurden untersucht?

Welche Zyklenzahl?

Leicht zu machen wenn man denn wollte.

»lch glaube nicht, dass man die PCR-Tests modifizieren und erweitern kann, wenn das
auBBer Herr Drosten niemand versteht...”

Oh nein. Natlrlich geht das. Im internationalen Rahmenist Drosten als Virologe ein jin-
gerer Herrund von der Reputation her ein eher kleines Licht. Sie Uberschatzen die deut-
schen Medien. Leute wie Mike Yeadon oder Kevin McKenan sind da ganz andere Kaliber.
Und die haben Uber den Test den Daumen gesenkt.

Markus


http://www.trillium.de/zeitschriften/trillium-diagnostik/ausgaben-2020/td-heft-22020/innovation-markt/nachweissysteme-sars-cov%E2%80%912.html%E2%80%9C

28. DEZEMBER 2020 UM 18:01 UHR

@somel
Jo. Haste auch alles, nach dem Fettgedrucktem gelesen und verstanden?

Auferdem ist die Diskussion um PCR-Tests von vorgestern.

Aktuell reden wir Uber Intensivstationen die trotz Lockdown und verschobenen OPs
wegen der extem arbeitsintensiven Covidl9-Falle am Limit arbeiten und von hunderten
Toten am Tag samt erheblicher Ubersterblichkeit in jeweiligen Monaten.

somel

28. DEZEMBER 2020 UM 18:15 UHR

@Markus
Sie steigenalso aus? Schade.

somel

28. DEZEMBER 2020 UM 18:36 UHR
@nochmal Markus

lesen Sie gerne die Berichte von Rico Lange, die in diesem verlinkt sind:
https://www.tagesspiegel.de/gesellschaft/berliner-intensivpfleger-an-der-corona-
front-koerper-in-leichensaecke-zu-packen-daran-kann-ich-mich-nicht-
gewoehnen/26703070.html

Es gibt diese Falle und auch massive Probleme im Gesundheitswesen.

Ein Grund mehr, taugliche Tests und Maf3nahmen zu FORDERN und sich nicht mit der
Improvisation dieser Regierung zu begnuigen.

Ich denke, Sie haben diesen meinen Standpunkt immer noch nicht verstanden. Weder
der Test noch die Ma3nahmen noch die Impfung sind geeignet, eine Pandemie zu
bekdmpfen. Sie proben eine Pandemie und verdienen Geld. Das ist alles. Es denen nicht
ums Problem, sondern um andere Dinge.

Estrella

28. DEZEMBER 2020 UM 20:42 UHR
@Markus:

So sieht es in einem Krankenhaus in D. aus. Was Sie so nicht im TV zu sehen bekom-
men @LangemannTV!

Original, schon zensiert: D_QmE6mCaXM


https://www.tagesspiegel.de/gesellschaft/berliner-intensivpfleger-an-der-corona-front-koerper-in-leichensaecke-zu-packen-daran-kann-ich-mich-nicht-gewoehnen/26703070.html

Na??77?

Karl Tomate

28. DEZEMBER 2020 UM 20:44 UHR

Belege fiir die Ubersterblichkeit wiirde ich gerne einmal sehen. In meiner Blase heift es
immer wieder, es gabe keine. Stimmt denn diese Metastudie der WHO nicht?
https://www.who.int/bulletin/online _first/BLT.20.265892.pdf

Alex

28. DEZEMBER 2020 UM 18:08 UHR

Angesichts der vielen Argumente, die hier gebracht werden, fallen die unbelegten
Aussagen von Markus noch mehr auf. Er geht auch leider nicht auf Argumente ein.
Hauptsache seine Experten haben recht.

Karl Tomate

28. DEZEMBER 2020 UM 20:24 UHR

Es ist fir mich immer wieder erstaunlich, wie sonst kritisch denkende Menschen es
jetzt fir absurd halten, dass die Politiker da ,,oben®, die Eliten, uns Blrger abziehen wol-
len. Wo sind die Belege daftir, dass sie es nicht tun wollen. Wie viele Reformen und
Gesetze sindinden letzten Jahrzehnten flir das Wohl des Souverans entstanden?
Welche Mainahmen und welches Handeln der Politiker, eng verknupft mit den
Menschen, die in unserem Land die wirklichen Hebel in der Hand haben, bezeugen einen
Sinn, ein Streben nach dem Gemeinwohl?

Ein paar Beispielthemen mdchte ich anfiihren, die andeuten, wo die Prioritaten der
Elitenliegen:

Klima und Umweltpolitik, Verteidigungsetat, Steuervermeidungspolitik von Staat und
Konzernen, Einsparungen im sozialen Bereich, ,,der gréfte Niedriglohnsektor, Harz IV
und Sanktionen, Armenspeisung durch die Tafel, Rentnerarmut,
Bildungsungerechtigkeit, Privatisierungen von Gewinnen, Vergesellschaftung von
Verlusten, Schulsystem (desolate Ausstattung, fehlende Lehrer), Nahe der Politiker zu
den Eliten, Verstrickung mit Lobby, Bezahlung der 6ffentlich Bediensteten,
Okonomisierung des Gesundheitswesens, Pflegewesens, der Wohnwirtschaft, etc.,
Verteilung von Vermogen und Macht, politische Teilhabe der Wahler, Parteispenden,
Korruption und Betrug, Beratervertrage, Sanktionen gegen Russland,
Waffenlieferungen in Krisengebiete, Kooperation mit Schurkenstaaten (USA, Saudi-
Arabien, etc.) Auslandseinsatze der Bundeswehr, Flliichtlingsstrome samt im
Mittelmeer Ertrinkende, Kriminalisierung der Seenotrettung..... In den meisten dieser
Themen lassen sich Verschwérungen der Elite gegen das gemeine Volk enttarnen,
wenn man nur will. Man darf naturlich nicht die Kommunikation der Politik und der Presse
Uber unsere liebe Demokratie mit den Tatsachen verwechseln.


https://www.who.int/bulletin/online_first/BLT.20.265892.pdf

Estrella

28. DEZEMBER 2020 UM 21:40 UHR

Ich stimme Ihnen voll zu!

Leider wird die Bevolkerung trotz gemeinsamem Interesse durch Medienhetze
gespalten.



