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START OF TRANSCRIPT

[00:00:05] Del Bigtree
Avez-vous remarqué que cette émission ne comporte aucune publicité ? Je ne vous vends pas de couches, de
vitamines, de smoothies ou d'essence. En effet, je ne veux pas que les entreprises sponsors nous dictent ce qu'il faut
enquêter et ce qu'il faut dire. Au lieu de cela, vous êtes nos sponsors. Il s'agit d'une production de notre organisation à
but non lucratif, le Réseau d'action pour le consentement éclairé. Si vous voulez plus d'enquêtes, plus de nouvelles
percutantes, si vous voulez la vérité, allez sur icandecide.org et faites un don maintenant.



[00:00:46] Del Bigtree
Bonjour. Bonjour. Bonsoir. Où que vous soyez dans le monde, êtes-vous impatient d'aller sur la corde raide ? Je sais
que c'est le cas. C'est l'une de ces émissions où nous avons tellement d'informations à apporter aujourd'hui que je ne
suis pas sûr de pouvoir les contenir. Si vous ne le voyez pas, ma tête est sur le point d'exploser, c'est un spectacle
gigantesque. J'ai l'impression que lorsque j'ai emmené mon fils sur son premier diamant noir, vos pointes se dirigent
vers le bord, vous pensez, wow, ça a l'air si raide. Allons-nous nous en sortir ? Vous allez être avec moi, cela va être
une sacrée aventure. Vers la fin de l'émission, j'ai reçu le Dr. James Neuenschwander, qui a prononcé un discours
remarquable à l'ACIP la semaine dernière. Il va parler de l'augmentation gigantesque du diabète dans tout le pays.
Nous allons également aborder la question de la maladie d'Alzheimer, dont le nombre de cas augmente de façon
vertigineuse.

[00:01:35] Del Bigtree
Par ailleurs, des personnes tombent malades dans tout le pays. Enfin, le réseau Informed Consent Action Network a
remporté la plus grande victoire judiciaire que nous ayons connue jusqu'à présent. Je vais parler de cela, de ce que
nous avons gagné, de ce que cela signifie. Mais avant cela, vous savez, hier je suis entré dans le bureau et j'ai dit,
vous savez, je pense que nous devons rester sur le coronavirus. Il y a tout simplement trop de choses qui se passent
avec le coronavirus pour qu'on puisse l'éviter. Même si j'ai l'impression que nous venons d'y faire face la semaine
dernière, l'épidémie se poursuit et d'autres événements se produisent. Et je veux que vous sachiez que vous pouvez
venir à The HighWire et obtenir des informations auxquelles vous pouvez faire confiance. Comme toujours, si vous
êtes tout nouveau et que vous entendez parler de cette émission, ce que je veux que vous sachiez, c'est que nous
sommes une émission d'information totalement transparente. Ainsi, si vous mettez en doute nos données ou nos
informations, ou ce que nous disons à propos d'une étude ou d'un procès, il vous suffit de taper I-C-A-N dans les
commentaires et nous vous enverrons toutes les informations dont nous discutons dans cette émission. Si vous ne
regardez pas sur Facebook, YouTube ou iTunes, vous écoutez un podcast ou vous êtes peut-être sur notre site web,
thehighwire.com, auquel je souhaite que vous vous inscriviez tous au cas où nous serions exclus de Facebook ou
d'une autre plateforme de médias sociaux. Si vous êtes sur high wire.com ou sur l'une de ces plateformes, il vous suffit
d'envoyer un SMS au 33222, et de taper ICAN dans le message, et nous vous enverrons les informations de l'émission
d'aujourd'hui, qui sont très nombreuses.

[00:03:01] Del Bigtree
Parlons donc du coronavirus. La semaine dernière, j'ai proposé une théorie, une idée : et si l'on avait fabriqué un
vaccin contre le coronavirus à l'époque où l'on s'occupait du SRAS ? Nous savons que dans les études animales,
comme je l'ai dit la semaine dernière, si vous ne l'avez pas vu, revenez en arrière et regardez l'émission de la semaine
dernière, mais très rapidement, le vaccin, lorsqu'il a été administré aux animaux dans les multiples études animales, a
semblé fonctionner. Ils avaient une réponse antigénique, une réponse immunitaire, tout semblait parfait. Mais lorsqu'ils
ont lancé le défi, lorsqu'ils ont administré le coronavirus, le coronavirus du SRAS à ces animaux, les corps des animaux
ont réagi de manière excessive et sont entrés dans une tempête de cytokines. Beaucoup d'entre eux ont eu des
problèmes respiratoires, beaucoup sont morts. L'issue a été très, très mauvaise pour ces animaux. À tel point que
plusieurs études sont arrivées à la même conclusion, à savoir qu'il y a un avertissement, que nous devrions être très
prudents avant de procéder à des essais sur l'homme en raison de cette réaction. Le vaccin rendait les animaux plus
vulnérables aux maladies qu'il ne les protégeait.

[00:04:13] Del Bigtree
C'est ce que j'ai dit la semaine dernière. J'ai dit que nous savions qu'un vaccin avait été testé sur certaines personnes
en Chine. Nous savons également qu'ils ont lancé un programme de vaccination le 1er décembre de l'année dernière,
juste au moment où nous avons entendu parler du premier cas de ce nouveau COVID-19. Mais la question est de
savoir s'ils ont tenté de transmettre un coronavirus du SRAS à leur population et si cela expliquerait les taux élevés de
mortalité. Peut-être que les gens meurent de la même manière que les animaux. J'ai dit qu'il s'agissait d'une théorie.
Ce n'est qu'une théorie, peut-être que cela ne s'est pas produit, mais c'est possible. Il est possible que cela se
produise, et personne d'autre n'en parle dans les journaux télévisés. Vous n'entendez pas Fox, MSNBC, NBC ou ABC
dire qu'il est possible qu'un vaccin soit plus nocif, qu'il vous rende plus vulnérable à une maladie. Vous ne l'entendez
pas, alors qu'il s'agit du président des États-Unis ? C'est exact. Nous vous présentons aujourd'hui une vidéo de la
grande conférence de presse qui s'est tenue avec Donald Trump. Écoutez cette discussion et écoutez l'un des
scientifiques et médecins présents expliquer, Houston, qu'il pourrait y avoir un problème. Soyons prudents. Vous vous
souvenez que la semaine dernière, j'ai dit qu'il fallait être prudent avant de se précipiter sur un vaccin. Eh bien, Trump
a entendu la même chose dans son propre bureau. Jetez un coup d'œil à ceci.

[00:05:36] President Donald Trump
Vous pensez donc qu'au cours des prochains mois, un vaccin sera disponible ?



[00:05:39] Stephane Bancel, CEO of Moderna
Correct . Avec la phase deux.

[00:05:41] President Donald Trump
Oui, c'est vrai.

[00:05:42] Dr. Anthony Fauci, Immunologist
Vous n'auriez pas de vaccin, vous aurez un vaccin à tester.

[00:05:47] President Donald Trump
Et combien de temps cela prendrait-il ?

[00:05:49] Stephane Bancel, CEO of Moderna
La phase deux prendra quelques mois avant de préparer la phase trois.

[00:05:51] President Donald Trump
D'accord, donc vous parlez d'ici un an .

[00:05:53] Dr. Anthony Fauci, Immunologist
Comme je vous l'ai dit. Un an à un an et demi.

[00:05:56] President Donald Trump
Lenny parle de deux mois.

[00:06:00] Daniel Menichella, CEO of CureVac
Et nous y serons en juin. Nous y serons en juin.

[00:06:03] President Donald Trump
Dans quelques mois.

[00:06:04] Daniel Menichella, CEO of CureVac
C'est vrai.

[00:06:05] President Donald Trump
Je veux dire que je préfère l'idée d'un délai de deux mois. Il doit être....

[00:06:09] Secretary Alex Azar
Mais quand vous dites juin, la première phase d'initiation, n'est-ce pas ? En juin. Ce n'est pas un vaccin achevé, je
veux juste faire ....

[00:06:15] Daniel Menichella, CEO of CureVac
Si vous obtenez un vaccin, il sera prêt à être testé dès la première phase.

[00:06:18] President Donald Trump
Prêt à l'emploi... Prêt à l'emploi, quand, diriez-vous ? Prêt à l'emploi ?

[00:06:24] Daniel Menichella, CEO of CureVac
Je pense que ...

[00:06:25] President Donald Trump
Pour la saison prochaine ?

[00:06:26] Daniel Menichella, CEO of CureVac
En supposant que le vaccin soit bien toléré, sûr et efficace, comme l'a dit John, je pense que la question est de savoir
comment travailler avec la FDA pour l'accélérer le plus possible par le biais d'une sorte de programme accéléré pour le
faire passer par la phase deux et trois des tests, afin d'arriver à...

[00:06:39] President Donald Trump
Rapidement .

[00:06:40] Daniel Menichella, CEO of CureVac
Donc, le plus rapidement possible.



[00:06:41] President Donald Trump
Qu'en dis-tu, Lenny ?

[00:06:45] Leonard Schleifer, CEO of Regeneron
Ecoutez, je sens que le Dr Fauci est prudent et il a raison de l'être. Les vaccins doivent être testés, car il existe des
précédents de vaccins qui aggravent les maladies. Vous ne voulez pas vous précipiter pour traiter un million de
personnes et découvrir que vous aggravez la situation de 900 000 d'entre elles.

[00:07:02] President Donald Trump
C'est une bonne idée.

[00:07:03] Leonard Schleifer, CEO of Regeneron
Oui, c'est vrai. C'est pourquoi je pense que le Dr. Fauci se montre un peu prudent. Je ne veux pas parler en son nom,
mais nous devons le prouver. Vous savez, je pense qu'avec notre technologie, en sachant que nous avons des
anticorps neutralisants que nous donnons, nous savons que cette approche a fonctionné pour Ebola, nous savons
qu'elle a fonctionné pour MERS chez les animaux, nous avons un plus grand degré de confiance que cela
fonctionnerait plus tôt, je pense. Mais .

[00:07:28] President Donald Trump
D'accord.

[00:07:28] Leonard Schleifer, CEO of Regeneron
C'est comme ça.

[00:07:29] President Donald Trump
Je vous remercie de votre attention.

[00:07:33] Del Bigtree
N'est-ce pas fascinant ? Donc, pour récapituler, Trump, en fin de compte, nous entendons tout le monde parler de
délais, il demande combien de temps cela prendra, ce qui est vraiment, je pense, des questions décentes, vous savez,
c'était une bonne conversation. Puis il a dit : "Lenny, qu'en penses-tu ? Nous avons découvert que Lenny est Leonard
Schleifer, PDG et fondateur de Regeneron. Il s'agit d'une entreprise qui a manifestement fait la différence avec tous les
autres dans ce grand jeu, à savoir qui peut obtenir les huit points, c'est-à-dire les 3 ou 4 milliards de dollars que notre
gouvernement consacre actuellement à un vaccin et à la lutte contre le coronavirus. Des milliards de dollars sur la
table, tout le monde en veut. Et vous pouvez imaginer qu'il s'agit d'une vache à lait. Mais c'est Lenny qui fait la
déclaration. Il dit, vous savez, je ne veux pas parler au nom de Tony Fauci, mais je pense qu'il y a une certaine
réticence quand on l'écoute parce que nous savons qu'il y a des précédents, je viens de l'écrire, il y a des précédents
selon lesquels les vaccins peuvent aggraver les maladies. C'est ce dont je vous ai parlé la semaine dernière. Personne
d'autre n'en parle, mais ici, sur The HighWire, nous vous avons parlé du précédent. Ce qu'il dit, c'est que nous savons
qu'il existe des études animales où les animaux sont tombés plus malades et beaucoup sont morts du virus au lieu de
s'en protéger. Et c'est là le problème du vaccin contre le coronavirus. Je pense qu'il est ironique, lorsque l'on y réfléchit,
que nous ayons, vous savez, dit depuis que je suis en vie et probablement avant, qu'il n'y a pas de remède pour le
rhume.

[00:09:01] Del Bigtree
Je veux dire que c'est une réflexion intéressante, quand on pense que nous avons des vaccins contre la grippe, contre
la rougeole, contre toutes ces autres choses, mais que le coronavirus, soit dit en passant, est le rhume. Et pour une
raison ou une autre, la médecine a toujours eu du mal à dire officiellement qu'il n'y a pas de traitement pour le rhume.
Tout d'un coup, nous allons nous précipiter sur un remède, nous allons nous précipiter sur un vaccin contre le
coronavirus, et vous entendez les personnes présentes dans la salle dire qu'il y a un précédent. Il a même déclaré qu'il
est possible que si nous mettons rapidement un vaccin sur le marché, nous puissions l'administrer à un million de
personnes et que 900 000 d'entre elles tombent encore plus malades. Trump dit quelque chose comme "nous ne
voulons pas faire ça". Il est évident que nous ne voulons pas faire cela. C'était tout l'intérêt de l'émission de la semaine
dernière. Maintenant, vous savez, grâce à The HighWire, que nous avons la preuve que même des scientifiques de
haut niveau savent qu'il existe un précédent selon lequel un vaccin pourrait rendre les gens plus malades. Parlons
maintenant des chiffres, car la situation devient vraiment incontrôlable. Je veux dire que j'entends, même dans mon
école, vous savez, je suis sûr que vous l'avez entendu aussi, dans l'école que fréquentent mes enfants, nous avons
reçu un avis officiel, ce que nous allons faire à propos de COVID-19. Nous nous lavons tous davantage les mains,
nous nous frottons les coudes entre enfants.



[00:10:09] Del Bigtree
Aucun câlin n'est autorisé, je ne sais pas combien de temps cela est censé durer. Je ne sais pas si vous voulez que
vos enfants se fassent des câlins en troisième année de toute façon, mais c'est une toute autre discussion. Mais le fait
est que c'est maintenant notre école, nos enfants sont, vous savez, ils ont, nous avons même reçu un avis de notre
école sur la façon de parler à votre enfant du COVID-19, donc cela devient vraiment une affaire importante et les gens
sont effrayés. Je me suis promené dans les épiceries, on en entend parler partout. Je voudrais parler du taux de
mortalité, car c'est quelque chose que nous allons voir. Je veux dire, que ce soit ou non, vous savez, la question est
maintenant de savoir si c'est plus dangereux que la grippe. Est-ce que cela va être pire que la grippe ? Les gens sont-
ils terrifiés par la grippe ? Des gens m'appellent pour me dire, Del, compare ça à la grippe. Montrez-leur comment c'est,
vous savez, c'est peut-être la même chose que la grippe, j'étais comme ouais, mais les gens sont terrifiés par la grippe.
Ce n'est pas le cas pour moi, mais c'est le cas pour d'autres. Je veux donc réfléchir à la manière dont nous pouvons
mettre cela en perspective. Ce que nous savons, c'est qu'à l'heure actuelle, compte tenu des 80 000 cas recensés
dans le monde, le taux de mortalité semble se situer entre 2 et 3 %, plutôt 2 % en dehors de la Chine.

[00:11:18] Del Bigtree
Cela semble, vous savez, je veux dire, ils disent, je l'ai dit la semaine dernière, je disais restez à la maison si vous êtes
malade, vous irez bien. 2% n'est pas un chiffre important. Je pense que pour beaucoup de gens, c'est un chiffre
important. C'est comme si deux personnes sur 100 qui l'obtiennent allaient mourir. Et je veux en parler parce que si
c'est 2 %, alors combien cela représente-t-il, combien de personnes en bénéficient et comment obtenons-nous ce
chiffre ? J'aimerais que vous regardiez ceci, qui se trouve sur le site web du CDC. Il est dit que "80 % des patients du
COVID-19 (tous âges confondus) ont été légèrement malades". Des maladies bénignes, environ 80 %. Il s'agit donc de
patients, de personnes qui sont venues, qui ont eu une maladie très légère. Je vais être honnête, si vous pouvez
l'entendre en ce moment, j'ai un peu de congestion nasale. Il est possible que j'aie le COVID-19 en ce moment. Vais-je
me précipiter dans un hôpital et dire que j'ai le nez bouché ? En effet, si les symptômes sont légers, combien de
personnes vont le signaler ? En outre, si vous avez des symptômes plus lourds, par exemple, Patrick, puis-je leur dire
? Je veux dire, Patrick était malade comme un chien la semaine dernière.

[00:12:31] Del Bigtree
Il n'était pas en ville, il devait revenir pour le spectacle. Il était sur le point de prendre l'avion et il m'a appelé pour me
dire : "Del, on va conduire". Nous allons faire huit heures de route parce que je ne veux pas prendre l'avion, être mis en
quarantaine et me retrouver dans l'incapacité de participer à l'émission, ce qui est, pensez-y. Les pompiers, les
médecins, les enseignants, les personnes qui dirigent leur propre entreprise, allez-vous vous précipiter si vous vous
sentez vraiment mal ? Vous savez, vous dites, écoutez, je pourrais prendre 2 ou 3 jours de congé pour affronter cette
situation, mais je ne vais pas aller à l'hôpital où je pourrais potentiellement être mis en quarantaine pour les 14, 20
prochains jours, peu importe ce que c'est. Pour toutes ces raisons, si les symptômes sont légers, personne n'en
parlera. En raison de la terreur que suscite la maladie dans ce pays et de la possibilité d'être mis en quarantaine, de
nombreuses personnes très malades n'iront pas en parler à l'hôpital ou au CDC. Quels sont donc ces 2 % ? Le taux de
mortalité de 2 % concerne les personnes ayant fait l'objet d'une déclaration. Il y a probablement des millions et des
millions de personnes dans le monde, même si nous en sommes encore à des milliers de cas, qui sont potentiellement
porteuses du COVID-19 et dont on n'entend jamais parler. Je pense donc que nous devons prendre du recul et nous
demander si nous pouvons faire confiance aux 2 à 3 %, quel est ce système de notification ? Très bien.

[00:13:46] Del Bigtree
Je voudrais également vous montrer ce graphique, parce que la semaine dernière, je vous ai montré qu'il semble que
le taux de récupération évolue, qu'il remonte, et nous avons ici les derniers jours. Je voudrais montrer les derniers
jours. À partir du 24, le taux de récupération est en orange. Puis, le 25, il augmente, vous pouvez le voir, il augmente
complètement, jusqu'au 4 mars maintenant, regardez le taux de récupération est maintenant en train de dépasser les
cas actifs. C'est exactement ce que vous voulez voir maintenant que cette chose apparaît dans différents endroits du
monde. Je dois imaginer que maintenant que nous avons des cas aux États-Unis d'Amérique, cela va, en quelque
sorte, se répandre dans tout le pays. Je pense que nous avons manqué le moment où nous aurions pu vraiment
l'arrêter. Nous n'avons pas empêché à temps les avions en provenance de Chine et du Japon d'arriver, si bien que ce
phénomène apparaît maintenant un peu partout. La question est de savoir si nous devons perdre la tête à ce sujet.
Parlons maintenant du fait que, pour couronner le tout, qui sera diagnostiqué comme étant atteint de cette maladie ?
Un article paru dans US News indique que 100 000 Américains meurent chaque année de la pollution de l'air.



[00:14:52] Del Bigtree
Les gens souffrent de toutes sortes de problèmes respiratoires supérieurs dus à la pollution de l'air, et que va-t-il se
passer avec eux ? Allons-nous dire qu'ils ont contracté le coronavirus ou qu'ils sont simplement plus sensibles au
coronavirus ? Est-ce que c'est le taux de mortalité ? Nous disons qu'il s'agit de personnes âgées, en général, et
qu'elles n'étaient pas en très bonne santé. Cela ne semble pas affecter les enfants du tout. Mais toutes ces personnes
qui ont des problèmes de pollution, vous savez, le syndrome de détresse respiratoire supérieure, qui sévit dans toute la
Chine . Je veux dire, pensez à la Chine. Ils sont tellement pollués qu'on ne peut même pas imaginer le nombre de
personnes qui doivent y mourir chaque année, simplement à cause de la détresse respiratoire supérieure due à l'air.
Vous voyez, tous ces éléments pèsent dans la balance lorsque nous décidons à quel point nous allons être terrifiés par
cette situation. Et puis, bien sûr, parlons des tests. Un jour ou l'autre, vous devrez commencer à faire des tests pour
déterminer le nombre de cas. Si vous ne l'avez pas remarqué, personne ne peut faire de tests. La FDA, le CDC, tout le
monde se bat, personne ne pense que le test fonctionne. Voici quelques titres de presse sur le sujet. "Les laboratoires
d'État signalent des problèmes avec le kit de test du coronavirus, le CDC enverra de nouveaux réactifs". Puis on peut
lire : "Les Centres de contrôle et de prévention des maladies ont déclaré aujourd'hui que de nouveaux réactifs seront
fabriqués et envoyés aux laboratoires d'État qui ont signalé des résultats non concluants avec le nouveau kit de test du
coronavirus (COVID-19) envoyé par les CDC."

[00:16:07] Del Bigtree
Ils essaient de créer un meilleur kit de test, n'est-ce pas ? Pensons simplement aux tests. Laissez-moi vous montrer,
laissez-moi vous montrer comment les chiffres fonctionneraient avec cela. Supposons qu'ils mettent au point un test
dont la précision est de 99 %. Dans seulement 1 % des cas, il s'agit d'un faux positif. Ce serait un test très, très précis,
d'ailleurs, n'est-ce pas ? Ce serait formidable d'avoir un taux de 99 %, mais on en est loin pour l'instant. Mais si nous
disposions d'un kit de test précis à 99 % et que nous testions tout le monde en Amérique, nous serions devenus
vraiment, vraiment paranoïaques en Amérique et nous nous serions dit : "Testons tout le monde". 300 et environ 40
millions d'Américains, cela signifie que vous auriez 34 millions de cas de faux positifs, à partir de ce 1% . 34 millions de
faux positifs. Où le test va-t-il nous mener ? Nous devons commencer à nous faire une idée de tout cela et nous
demander jusqu'à quel point l'hystérie est nécessaire. Quels sont les chiffres réels ? Et même à partir de ces chiffres
réels, qui les rapporte ? C'est ce qui me fait penser que les gens logiques doivent sortir de la folie sur ce sujet. Je sais
que vous n'êtes ni médecin, ni scientifique, mais vous avez appris les mathématiques de base et vous pouvez
comprendre comment les choses peuvent devenir sensationnelles et exagérées. Cela dit, si le taux est de 2 %, je
suppose qu'il y aura des morts en Amérique, en Europe, c'est inévitable.

[00:17:35] Del Bigtree
La grippe fait de nombreux morts chaque année. C'est donc le cas. Nous avons également des personnes qui sont sur
leur lit de mort en ce moment même. Il y a fort à parier qu'il sera très difficile de les empêcher d'attraper le COVID-19,
ce qui fera grimper votre taux de mortalité. Voilà ce que j'en pense. Parlons maintenant du traitement. Nous nous
précipitons donc, et lorsque nous réfléchissons à la dangerosité de la situation, le taux de mortalité est-il vraiment de 2
%, est-il inférieur ? Faut-il se précipiter sur un vaccin ? Évidemment, je vous le dis, nous ne devrions pas nous
précipiter du tout. Mais existe-t-il un autre moyen de traiter ce problème ? Pourquoi allons-nous toujours vers un
vaccin ? Avez-vous remarqué que des essais sur la vitamine C sont actuellement en cours en Chine ? Jetez un coup
d'œil à ceci. Voici un article paru dans le Global Research . "La Chine traite le coronavirus COVID-19 avec de la
vitamine C par voie intraveineuse. Dans cet article, le rédacteur en chef de l'édition chinoise de l'OMNS, le Dr. Richard
Chang nous parle, depuis la Chine, de la première étude approuvée sur l'administration de 12 000 à 24 000 mg/jour de
vitamine C par voie intraveineuse (....). Dr. Chang, qui est un spécialiste américain de la médecine anti-âge, ajoute :
"La vitamine C est très prometteuse pour la prévention, et particulièrement importante pour traiter les patients
mourants lorsqu'il n'y a pas de meilleur traitement. Plus de 2 000 personnes sont mortes de l'épidémie de COIV-19, et
pourtant je n'ai jamais vu ou entendu parler de l'utilisation de vitamine C par voie intraveineuse à forte dose dans
aucun des cas. L'accent mis actuellement sur les vaccins et les médicaments antiviraux spécifiques pour lutter contre
les épidémies est déplacé".



[00:19:13] Del Bigtree
Cette étude sur la vitamine C est donc en cours. Nous l'avons dit, prenez votre vitamine C, je pense que c'est une
bonne idée. Vous savez que des personnes sont bloquées et qu'elles publient des articles disant que la vitamine C est
utilisée en Chine et qu'il semble qu'elle soit efficace. Voilà, c'est fait. Combien de cas aurions-nous si toutes les
personnes infectées avaient reçu de fortes doses de vitamine C ? Nous ne connaissons pas ce chiffre, et je doute que
vous l'entendiez, car le gouvernement n'en parle jamais. Ils sont en réunion avec Donald Trump, personne ne veut en
parler. Pouvez-vous imaginer que la vitamine C puisse guérir cette maladie ? Vous savez à quel point ce serait bon
marché ? Je veux dire, pensez-y. La raison pour laquelle ils veulent un vaccin est qu'un vaccin est administré à des
milliards de personnes dans le monde. Nous avons actuellement des dizaines de milliers de personnes concernées
par ce problème. Si vous avez un produit qui guérit des dizaines de milliers de personnes, vous ne gagnerez pas
autant d'argent qu'un produit que vous donnez et vendez à des milliards de personnes.

[00:20:03] Del Bigtree
Vous voyez comment cela fonctionne ? C'est pourquoi les vaccins sont si aimés et chéris par l'industrie
pharmaceutique. Maintenant, pour ceux d'entre vous qui disent, Del, la vitamine C, vraiment ? Je veux dire, je
comprends, beaucoup d'entre vous sont encore dépendants de la drogue. Quoi que je dise, vous devez toujours avoir
tous vos médicaments dans votre armoire et vous y croyez, je comprends. Je vous dirais de changer votre régime
alimentaire, de commencer à travailler sur d'autres choses, mais pour vous, il y a aussi une réponse. Vous pensez
peut-être que la vitamine C est une illusion, mais parlons plutôt d'un médicament. C'est vraiment très intéressant. Voici
un scientifique français qui s'appelle Didier Raoult, je crois. Il est biologiste et spécialiste des maladies infectieuses en
France. Je crois savoir qu'il a découvert personnellement plus de 60 virus différents, des virus tout à fait nouveaux
dans le monde entier. En Europe, ils comparent ce type à Stanley Plotkin, qui est le parrain en titre du programme de
vaccination aux États-Unis. Il a fabriqué plus de vaccins que n'importe qui d'autre. En fait, le Dr. Stanley Plotkin cite
sans cesse Didier Raoult, qui a prononcé un discours la semaine dernière. Il a déclaré en substance : le coronavirus,
c'est l'heure de la fête, c'est fini. Pourquoi ? Regardez ce qu'il a dit dans cette vidéo.

[00:21:22] Del Bigtree
"Voici un scoop de dernière minute, une nouvelle très importante. Les Chinois, qui sont les plus rapides et qui sont très
pragmatiques, au lieu de chercher à développer un nouveau vaccin ou une nouvelle molécule qui pourrait traiter le
coronavirus, ont fait ce que nous appelons du "repositionnement", c'est-à-dire qu'ils ont testé d'anciennes molécules
qui sont connues et qui ont été utilisées dans le passé sans montrer d'effets toxiques pour voir s'ils pouvaient en utiliser
certaines pour traiter le nouveau coronavirus. Ils les ont testés pour leur nouveau virus et ont découvert que, tout
comme pour le virus du SRAS, la chloroquine est active in vitro. On m'a demandé quels conseils je donnerais aux
Chinois et ce que j'attendais d'eux, car je pense qu'ils ont les meilleures équipes de virologues au monde. Je leur avais
dit : "J'espère que vos chercheurs seront très rapides pour prouver l'efficacité de la chloroquine sur les Coronavirus". Et
maintenant, c'est fait ! C'est efficace sur le Coronavirus. 500 mg de chloroquine par jour pendant 10 jours apportent
une amélioration spectaculaire et sont recommandés pour tous les cas cliniques qui ont été testés positifs pour les
Coronavirus. C'est une excellente nouvelle. En fait, de toutes les" - écoutez ceci - "infections respiratoires, c'est
probablement la plus facile à traiter. Il n'y a donc plus aucune raison de s'enthousiasmer. Il n'y a vraiment aucune
raison de s'enthousiasmer et de se précipiter pour produire un vaccin. Il suffit de travailler et de rechercher les
molécules autorisées qui sont potentiellement actives et qui peuvent être d'une utilité immédiate. À ce stade, bien sûr, il
pourrait y avoir une ruée vers la chloroquine dans les pharmacies".

[00:22:50] Del Bigtree
Reprenons l'essentiel de ce qu'il dit ici. Je pense que ces lignes sont importantes. Il me dit : "En fait, de toutes les
infections respiratoires, c'est probablement la plus facile à traiter." Ce type est bien placé pour le savoir, c'est l'un des
meilleurs spécialistes des maladies au monde. "Il n'y a donc plus aucune raison de s'enthousiasmer." "Il n'y a vraiment
aucune raison de s'enthousiasmer et de se précipiter pour produire un vaccin..." Voilà, c'est fait. C'est The HighWire
qui vous présente les dernières nouvelles concernant le coronavirus cette semaine. Je ne suis pas sûr, je ne regarde
pas MSNBC tout le temps, ou Fox ou CNN ou NBC, ABC, mais vous devriez probablement vous demander pourquoi
ils ne mentionnent pas la vitamine C s'ils ont du succès en Chine ? Et plus important encore, puisque nous savons que
l'industrie pharmaceutique américaine est à l'origine de ce phénomène, pourquoi ne parlons-nous pas de la
chloroquine ? Pour ceux d'entre vous qui ne comprennent pas ce qu'est la chloroquine, permettez-moi de clarifier les
choses. Il s'agit d'un médicament antipaludéen qui est utilisé avec succès pour traiter la malaria. En fait, comme il l'a
souligné dans sa discussion, après le SRAS, ils l'ont utilisé et ont obtenu d'excellents résultats contre le SRAS, qui était
un coronavirus. Et maintenant, il a dit au gouvernement chinois qui l'a sollicité parce qu'il est l'un des meilleurs
spécialistes au monde : "Que devons-nous faire ? Il a dit : "Essayez la chloroquine.



[00:24:10] Del Bigtree
Ils ont fini par l'essayer, et ça marche. À tel point qu'il semble qu'il s'agisse d'une maladie des voies respiratoires
supérieures facile à guérir. Peut-être le plus simple. Voilà, c'est fait. Voilà les nouvelles telles que nous les rapportons.
C'est ce que je pense que vous devriez savoir. Je veux dire, que vous vouliez ou non prendre ce médicament, je
réfléchirais, regardez-le, s'il guérit le paludisme, alors réfléchissez à d'autres choses qui guérissent le paludisme. Je ne
vais pas aller plus loin, mais certains d'entre vous sont suffisamment intelligents pour comprendre ce que je veux dire.
Il existe des produits qui me causeront des ennuis si je les mentionne, mais j'ai entendu dire qu'ils fonctionnent
également sur le coronavirus. Faites donc vos recherches. Quoi qu'il en soit, devriez-vous être hystérique ? Je ne
pense pas que ce soit le cas. Faut-il s'en inquiéter ? Je ne pense pas que nous devrions être plus inquiets que nous le
sommes pour la grippe ou toute autre chose. C'est peut-être une bonne idée de ne pas se toucher le visage ou de ne
pas se lécher les doigts entre les moments où l'on parle, où l'on écrit ou où l'on lit. Mais en fin de compte, je pense que
nous allons assister à une sorte de non-événement, ce qui nous amènera à nous demander pourquoi Gates en fait
tout un plat. Pourquoi le CDC ou l'OMS, lorsque ces personnes font du sensationnalisme, ne deviennent-ils pas
l'enfant qui criait au loup ? À un moment donné, allons-nous dire, vous savez quoi, je n'y crois plus ? Vous n'arrêtez
pas de crier à la fin du monde, et j'ai beau m'en réjouir, elle ne vient pas.

[00:25:33] Del Bigtree
C'est ce qui se passe et c'est ce que l'on apprend. Et c'est nous qui vous informons. La semaine dernière, j'ai expliqué
avec force à quel point nous avions besoin de votre aide. Je vous ai dit la semaine dernière que nous avions besoin de
collecter des fonds pour poursuivre nos efforts juridiques. Nous avons eu recours à de nombreuses démarches
juridiques. Notre victoire contre l'Institut national de la santé, notre victoire contre la FDA, notre victoire contre le
National, je veux dire, contre le Health and Human Services, tout cela. Et j'ai dit, mais des choses plus importantes
arrivent et nous nous retrouvons dans des cas de plus en plus importants. Je vous ai dit que nous avions besoin de
100 000 dollars pour pouvoir dire lundi à notre équipe juridique, dirigée par Aaron Siri, "Continuez, les gens nous
soutiennent". Eh bien, je tiens à vous annoncer que nous avons atteint notre objectif. Vous avez réussi. Vous vous
êtes mobilisés, vous nous avez permis de passer le week-end, et nous sommes en pleine forme pour cette semaine,
ce mois et cette année. Il reste encore beaucoup à faire. Ce n'est qu'un début et les finances devront continuer à
s'améliorer.

[00:26:38] Del Bigtree
Mais vous êtes intervenus, vous avez fait la différence, et je veux que vous sachiez à quel point vous devriez vous
sentir bien. Je pense aussi qu'il y a eu un énorme changement d'énergie à cause de cela, parce qu'il y a eu un cas que
nous essayons de résoudre avec le CDC depuis de très nombreux mois. Ces dernières semaines, le débat est devenu
très conflictuel. Et puis jeudi dernier, quand j'ai dit, s'il vous plaît, soutenez-nous dans notre travail . Nous sommes
l'organisation à but non lucratif qui a le mieux réussi à engager des poursuites contre les vaccins. Avant notre arrivée,
tout le monde disait qu'on ne pouvait pas intenter de procès. Il n'y a rien à faire, c'est impénétrable. Mais nous avons
trouvé un moyen et nous y sommes parvenus. Jeudi, vous vous êtes tous mobilisés. Vendredi, vous avez commencé à
nous aider, et beaucoup d'entre vous se sont inscrits à notre liste de 20 $ pour 2020 afin de faire partie d'un don
récurrent qui fait la différence dans ce monde. Je ne sais pas si c'est juste de l'énergie. Je ne sais pas si, d'une manière
ou d'une autre, cosmiquement, nous avons déplacé l'énergie dans le temps et l'espace. Mais vendredi, nous avons
finalement reçu les signatures du CDC et nous venons de régler et de gagner une autre affaire. Je vais parler de ce
cas, mais je voudrais d'abord parler de l'autisme. Je voudrais parler du fait que nous entendons constamment dire qu'il
n'y a aucune preuve que les vaccins causent l'autisme. Des tonnes et des tonnes d'études ont été réalisées, ad
nauseum. C'est à peu près ce qu'on entend sur toutes les télévisions du monde.

[00:28:10] Various speakers
Les vaccins n'ont rien à voir avec l'autisme.

[00:28:13] Robert Redfield, Director of the CDC
Les vaccins ne provoquent pas l'autisme.

[00:28:15] Dr. Peter Hotez
Les vaccins ne causent pas l'autisme. La science est claire.

[00:28:18] Various speakers
Nous avons complètement démenti toute association entre l'autisme et ces vaccins.

[00:28:22] Various speakers
Elle a fait l'objet d'un examen approfondi.



[00:28:25] Dr. Peter Hotez
De nombreuses preuves démontrent qu'il n'y a pas de lien entre les vaccins et l'autisme.

[00:28:28] Paul Offit, MD
Nous croyons en la science qui a clairement disculpé les vaccins.

[00:28:31] Various news reporters
Robert, la communauté scientifique s'accorde à dire qu'il n'y a pas de lien.

[00:28:35] Dr. Sanjay Gupta
La communauté scientifique ne sait pas exactement ce qui cause l'autisme, mais nous savons que les vaccins n'en
sont pas la cause.

[00:28:41] Dr. Sophia Jan
Des centaines, des centaines et des centaines de milliers d'enfants ont été examinés et étudiés pour déterminer si ce
risque existe ou non. Et aucun lien n'a été démontré.

[00:28:54] Paul Offit, MD
Une montagne de preuves scientifiques nous a déjà appris que le vaccin combiné contre la rougeole, les oreillons et la
rubéole (ROR) ne provoque pas l'autisme, que le thimérosal et le conservateur contenant de l'éthylmercure qui se
trouvaient dans un certain nombre de vaccins ne provoquent pas l'autisme et, plus récemment, que trop de vaccins
administrés trop tôt, si vous voulez, ne provoquent pas non plus l'autisme, de sorte que nous savons que le calendrier
est sûr.

[00:29:15] Various speakers
Parce que je suis médecin, parce que j'ai été formé à l'immunologie et à la méthode scientifique, je peux faire le tri et
trouver la vérité. Une partie de ce travail consiste à s'assurer que je connais des sources crédibles, que je comprends
la méthodologie et que j'ai pu répondre à la question : "Non, ils ont montré que ce n'était pas le cas".

[00:29:32] Anderson Cooper, CNN
Existe-t-il des rapports scientifiques évalués par des pairs qui indiquent un lien entre les vaccins et l'autisme ?

[00:29:39] Various speakers
Non. Et non seulement il n'y a pas de travaux évalués par des pairs, mais il s'agit probablement de la question de santé
publique la plus étudiée concernant les enfants.

[00:29:47] Various speakers
Les vaccins sont vraiment la seule chose que nous ayons étudiée comme étant à l'origine de l'autisme.

[00:29:51] Various speakers
Les instituts de médecine, les Centers for Disease Control, ont enquêté à plusieurs reprises sur ce sujet. Les vaccins
ne provoquent pas l'autisme.

[00:30:01] Various speakers
Il s'agit de millions d'enfants qui ont été examinés, lorsque l'on combine toutes les études.

[00:30:07] Various speakers
Des centaines de milliers d'enfants.

[00:30:09] Dr. Peter Hotez
Des études portant sur plus d'un million d'enfants montrent qu'il n'y a pas de lien entre les vaccins et l'autisme.

[00:30:14] Various speakers
La fausse information selon laquelle les vaccins causent l'autisme a été démentie par un grand nombre d'études
solides.

[00:30:19] Dr. Scott Gottlieb, AEI Resident Fellow
Le lien supposé entre ces vaccins et l'autisme a été complètement démenti il y a des années, et de nombreuses études
de même ampleur ont été réalisées par la suite.

[00:30:27] Alison Singer, President, Autism Science Foundation
Il arrive un moment où il y a tellement de preuves, dont aucune n'établit de lien entre les vaccins et l'autisme, que l'on
se dit que c'est assez.



[00:30:37] John Oliver, comedian
Oui, c'est vrai.

[00:30:38] Dr. Scott Gottlieb, AEI Resident Fellow
Nous n'avons pas besoin de plus de recherche. À un moment donné, trop c'est trop. C'est bien de continuer à collecter
des données, mais à un moment donné, il faut savoir dire non.

[00:30:49] Del Bigtree
Si vous êtes l'une de ces personnes qui regardent notre émission et qui ont vu leur enfant régresser vers l'autisme
après une vaccination, ou qui l'ont probablement vu tomber très malade après une première série de vaccinations,
vous avez demandé à votre médecin ce qu'il en pensait, il vous a répondu que ce n'était qu'une coïncidence, que
c'était normal, et vous avez recommencé, et l'état de votre enfant a empiré. Je ne peux pas imaginer à quel point il est
difficile de voir ces personnes dire ces choses à la télévision. Je tiens à dire qu'au cours de l'année dernière en
particulier, de nombreuses personnes m'ont pris à part parce que je voyage dans tout le pays et que je parle devant
des groupes d'experts, des groupes d'experts du Sénat et du Congrès, et qu'ils me disent, Del, laisse tomber l'autisme.
Laisse tomber l'autisme, parce que, tu sais, nous avons tellement de données scientifiques aujourd'hui, la science de
l'aluminium et toutes ces autres questions sur les maladies auto-immunes. Vous savez, nous savons que nous avons
de l'asthme et nous savons que toutes les maladies de Crohn et la sclérose en plaques. Il y a tellement de choses dont
on peut parler aujourd'hui, et ils ont fait de cet autisme un mot à la mode qui nous gêne. Je tiens à vous dire que je vois
des gens qui n'ont probablement pas d'enfants autistes à la maison et qui pensent qu'ils sont asthmatiques ou qu'ils ont
d'autres problèmes. Mais je ne suis pas comme les autres. Je suis l'une des rares personnes, moi, Polly Tommey,
peut-être Andy Wakefield et quelques autres, à avoir été au domicile de milliers de personnes atteintes d'autisme ou, si
ce n'est pas le cas, à les avoir fait parler d'elles devant des caméras.

[00:32:24] Del Bigtree
J'ai parcouru le pays et certaines parties du monde pour entendre ces histoires partout où je vais, j'ai vu à quel point
cette vie est difficile. Je ne peux qu'imaginer à quel point il doit être tragique de perdre un enfant en parfaite santé qui,
un jour, disait "Je t'aime, maman", "Je t'aime, papa", et puis vous êtes allé chez votre médecin, on vous a injecté un
vaccin, vous faisiez ce que l'on vous avait dit de faire. Vous faisiez ce que vous pensiez avoir fait dans votre enfance.
Vous ne saviez pas que le programme de vaccination avait explosé, passant de 11 vaccins à 54 peut-être. Mais votre
enfant n'a plus jamais été le même. Certains d'entre eux s'automutilent, se frappent, se blessent. Vous essayez de les
protéger d'eux-mêmes. Je veux que vous sachiez que je ne cesserai jamais de parler de l'autisme. Je ne cesserai
jamais de parler d'un problème qui est passé de 1 sur 10 000 à 1 sur 36 selon les sondages du CDC. Cette chose
pourrait potentiellement mettre fin à notre espèce. Cela va certainement rendre les choses si chères que nous ne
pourrons plus faire quoi que ce soit d'autre dans ce monde. C'est pourquoi le réseau Informed Consent Action Network
n'a pas laissé l'autisme tranquille. Au lieu de cela, nous avons intenté un procès. Permettez-moi de vous expliquer
comment fonctionne ce procès.

[00:33:47] Del Bigtree
Aujourd'hui, nous entendons de plus en plus dire qu'il est possible de diagnostiquer, de commencer à voir les signes
de l'autisme dans les six premiers mois. En fait, ces propos émanent d'Autism Speaks, un groupe qui refuse
d'admettre que les vaccins puissent jouer un rôle dans cette affaire. Ils recueillent d'ailleurs des millions, des dizaines
de millions de dollars chaque année pour éviter d'effectuer les études scientifiques appropriées, mais c'est ce qu'ils
disent. À l'âge de six mois, on peut observer peu ou pas de grands sourires ou d'autres expressions chaleureuses,
joyeuses et engageantes, ainsi qu'un contact visuel limité ou inexistant. Ils passent ensuite à neuf mois, mais ce sont
les étapes que nous pouvons observer. Il est donc clair que l'autisme, nous le reconnaissons aujourd'hui, ne
commence pas seulement à l'âge de 18 mois. Il s'agit peut-être de tous ces vaccins précoces, de toutes ces visites
chez le bébé, à deux mois, à quatre mois, à six mois. C'est pourquoi nous avons décidé de nous demander ce que
contenaient ces vaccins. Et plus précisément, si vous allez, souvenez-vous . Si vous vous rendez à vos visites de bien-
être pour les six premiers mois, on vous dira, on vous remettra une fiche de visite et sur cette fiche, il est dit, vous
savez, qu'il va y avoir une certaine sensibilité autour du site. Il peut y avoir un peu de fièvre, un peu d'irritabilité, mais
c'est à peu près tout. Il a été prouvé que les vaccins sont extrêmement sûrs. Et si vous avez d'autres questions, c'est
écrit au bas de la feuille, si vous avez d'autres questions, vous pouvez aller sur notre site web au CDC.



[00:35:09] Del Bigtree
Eh bien, si vous allez là-bas, c'est ce qui est dit, c'est le bas de cette feuille VIS, n'est-ce pas ? Vous vous rendez
ensuite sur le site web et que voyez-vous lorsque vous êtes sur ce site ? Vous voyez cette page. On peut y lire : "Les
vaccins ne causent pas l'autisme... Il n'y a pas de lien entre les vaccins et l'autisme." Il est très important qu'ils vous
disent que les vaccins ne causent pas l'autisme. J'ai déjà beaucoup parlé de ce sujet, et beaucoup d'entre vous savent
sans doute exactement où je veux en venir. Mais c'est la raison pour laquelle le travail que nous effectuons à l'ICAN
est si important. C'est une chose de le dire, c'est une chose de souligner les divergences, et c'est une toute autre
chose d'obtenir une stipulation ordonnée par un tribunal avec les parties représentant le CDC, les parties représentant
l'ICAN, et un juge signant la stipulation. Quel est donc leur engagement ? Voici ce que nous avons fait. Nous avons dit,
d'accord, si vous êtes si sûrs que les vaccins ne causent pas l'autisme, et si vous vous mettez tous à la télévision pour
dire, oh, écoutons ces... Nous avons fait des recherches approfondies. Nous avons fait des recherches approfondies. Il
s'agit de la question de santé publique la plus étudiée qui soit. Des millions d'enfants ont été examinés. Les vaccins
sont la seule chose sur laquelle nous avons enquêté en ce qui concerne l'autisme. Nous devons retirer notre argent de
cette enquête et envisager d'autres possibilités. Nous avons complètement démystifié la question de savoir si les
vaccins causent ou non l'autisme, nous l'avons démystifiée.

[00:36:35] Del Bigtree
Vraiment ? D'accord, très bien. Voici donc ce que nous avons dit. Puisqu'il apparaît que nous administrons ces vaccins
infantiles, les six premiers étant l'hépatite B, le Hib, le Prevnar, le DTaP et la polio. Nous les administrons encore et
encore en plusieurs doses au cours des six premiers mois, et puisque vous avez dit que vous aviez fait des études sur
tous les vaccins, voici ce qu'il en est. Il y a ceci, il y a cela, vous pouvez voir ici qu'au cours des six premiers mois, nous
avons, je crois, au moins 15 doses de vaccins que nous donnons à nos enfants, d'accord. Nous nous sommes donc dit
que c'était une bonne chose. Nous aimerions, nous avons présenté une demande, tout d'abord, dans le cadre d'une
demande d'accès à l'information et à la documentation (FOIA). Nous aimerions simplement voir les études qui
montrent que les vaccins ne causent pas l'autisme. Soyons plus précis. Nous avons dit que nous aimerions voir toutes
les études sur lesquelles le CDC s'appuie pour affirmer que le vaccin DTaP ne provoque pas l'autisme. Toutes les
études sur lesquelles le CDC s'appuie pour affirmer que ni Engerix-B ni Recombivax HB ne provoquent l'autisme.
Toutes les études sur lesquelles le CDC s'appuie pour affirmer que le Prevnar 13 ne provoque pas l'autisme. Les CDC
se sont appuyés sur toutes ces études pour affirmer que les vaccins Hib ne causent pas l'autisme. Le CDC s'est
appuyé sur toutes ces études pour affirmer que les vaccins antipoliomyélitiques inactivés (VPI) ne causent pas
l'autisme. Nous aimerions ensuite obtenir des copies des études sur lesquelles le CDC s'appuie pour affirmer que
l'exposition cumulative aux vaccins qu'il recommande d'administrer aux bébés au cours des six premiers mois de leur
vie ne provoque pas l'autisme.

[00:38:08] Del Bigtree
Je veux dire, bon sang, Paul Offit a dit que nous avons des montagnes, des montagnes et des montagnes de ces
études, qu'elles sont partout. Nous l'avons examinée de manière exhaustive. Cela aurait dû être facile. Mais devinez
quoi ? Ils n'ont pas vraiment répondu pendant un certain temps, et nous avons insisté. Puis ils nous ont donné un lien
vers leur site web. Nous avons dit : non, non, non, non, non, non, non, non, non. Vous ne vous en tirerez pas comme
ça. Il s'agit d'une demande de FOIA. Il s'agit d'une demande de documents. Vous n'allez pas nous dire ce que vous
pensez ou ce que vous pensez et nous envoyer sur une fausse piste, nous en avons assez de cette fausse piste. Nous
en avons assez de nous faire rouler dans la farine. Non, nous voulons que vous nous fournissiez cette prétendue
montagne de preuves que vous détenez et qui prouvent que les vaccins que nous administrons à nos enfants au cours
des six premiers mois ne provoquent pas l'autisme, comme vous le dites. Eh bien, devinez quoi ? Ils ne voulaient pas
le faire. Cela a d'ailleurs été le cas pour toutes nos actions en justice. Il s'agit au départ de demandes de FOIA, mais le
CDC ne veut pas se conformer à la loi. Ils ne veulent pas fournir les études, ce qui nous amène à nous demander
pourquoi. Pourquoi ne veulent-ils pas fournir ces études ? Nous les avons poursuivis devant le tribunal fédéral. Et
vendredi, comme je l'ai dit, nous avons obtenu gain de cause. Ils n'ont pas le droit d'éviter de nous dire quelles sont les
études.



[00:39:17] Del Bigtree
En fait, ils ont décidé à la place, ou ils ont dû nous donner la liste. Alors voilà, les amis. Voici à quoi cela ressemble
dans le document. Ils nous ont donné la liste. Il s'agit en fait de 20 études. 20 études au total constituent la liste
complète de ce qu'ils ont examiné lorsqu'ils affirment que ces vaccins pour enfants, les cinq et les effets cumulés de
ces vaccins administrés au cours des six premiers mois de la vie. 20 études nous permettent d'affirmer en toute
confiance qu'ils ne causent pas l'autisme. Rappelez-vous, ils ont parlé de montagnes. Mais voici ce qu'ils nous ont
donné, ce sont 20 pièces de Jenga. Ce n'est pas une montagne, c'est une taupinière. C'est une honte. Je ne sais pas
comment tous ces experts passent à la télévision pour crier et hurler au sujet du nombre d'études réalisées, mais
lorsque nous les avons finalement demandées, ils nous en ont répondu 20. N'oublions pas qu'ils auraient pu nous
donner toutes les études du monde pour étayer leur point de vue. C'est tout ce dont ils disposaient lorsqu'ils ont
effectué leur recherche, alors pourquoi ne pas faire la même chose pour ces études ? Permettez-moi de vous
expliquer brièvement ce qu'il en est. Passons au grand écran. 20 études, les voici. Voici les 20 études qu'ils ont
fournies. N'oubliez pas que nous demandons, je regarde là, désolé. Nous posons des questions sur le DTaP, le Hib,
l'Hep B, le Prevnar et la polio, d'accord ? Nous devrions donc voir des études, je suppose, sur le DTaP, le Hib, le Hep B,
le Prevnar et la polio, n'est-ce pas ? C'est faux.

[00:41:02] Del Bigtree
Voici les résultats de ces 20 études. La première est une étude sur le ROR, d'accord ? La seconde, une étude sur le
ROR et le DTaP. Les suivantes, le ROR, ces quatre études portent sur le ROR et le thimérosal. Pour ceux qui ne
savent pas ce qu'est le thimérosal, il s'agit d'un conservateur contenant du mercure qui était autrefois présent dans les
vaccins. Beaucoup de parents pensaient que c'était la cause de l'autisme de leur enfant. Ils ont fini par retirer ce vaccin
de tous les vaccins pour enfants, du moins c'est ce qu'ils disent. Je sais que certains d'entre vous diront, Del, qu'ils
rincent et nettoient encore les vaccins avec du thimérosal, qu'il y en a des traces, mais disons que, pour l'essentiel, le
thimérosal a été retiré des vaccins de l'enfance, à l'exception du vaccin contre la grippe, d'ailleurs, les vaccins
multidoses contre la grippe contiennent encore du mercure. Mais encore une fois, nous avons des études sur le ROR
et le thimérosal. Les études suivantes, jusqu'à 20, donc un, deux, trois, quatre, cinq, six, de 7 à 20, sont toutes des
études sur le thimérosal. Enfin, nous avons une étude sur les antigènes, d'accord ? Soyons clairs. Je parle d'études et
je pourrais être corrigé par certains experts, alors soyons très clairs. Il ne s'agit même pas de 20 études, il y a aussi
des analyses. Sur les 20 études, je crois que la deuxième, la troisième, la quatrième et la sixième sont des analyses
d'autres études. Des examens portant essentiellement sur quoi ? Les études sur le ROR et le thimérosal, d'accord.
Revenons maintenant à la grande liste.

[00:42:39] Del Bigtree
Pouvons-nous ramener les 20, la liste des 20 ? Nous y voilà. Très bien. Lorsque nous examinons les 20 dossiers, nous
savons qu'une poignée d'entre eux sont examinés, mais combien d'entre eux répondraient réellement à la question du
DTaP, Hib, Hep B Prevnar, polio ? Je vais être très honnête avec vous. De toute évidence, ils ont complètement raté le
coche, mais s'il y avait une chance qu'ils nous donnent des réponses, ils mentionnent le vaccin DTaP dans cette étude,
au numéro 2 et au numéro 20, lorsque nous parlons de l'étude sur les antigènes. Pourquoi ne pas parler de l'étude sur
les antigènes ? Voyons voir, est-il possible que cela leur ait permis d'affirmer que les vaccins ne causent pas l'autisme
? Ramenez-le ici et prenez mon ordinateur. L'étude sur les antigènes est donc une étude que nous avons déjà vue à
maintes reprises sur la manière dont les vaccins sont administrés. L'étude sur les antigènes s'est déroulée de la
manière suivante. En gros, ils ont pris des enfants ayant reçu un grand nombre de vaccins et les ont comparés à
d'autres enfants ayant également reçu un grand nombre de vaccins. Mais ils ont essayé de voir si les niveaux
d'antigènes augmentaient ou diminuaient le nombre de cas d'autisme. Lorsque l'on lit cette étude sur les antigènes, on
en arrive à la conclusion qu'il s'agit en fait d'une étude sur le vaccin DTP. L'exposition croissante aux protéines
stimulant les anticorps et aux polysaccharides contenus dans les vaccins n'est pas associée au risque d'autisme.



[00:44:12] Del Bigtree
Frank DeStefano, qui est également le responsable de la fameuse étude du CDC. A ce propos, je vous signale qu'il n'y
a pas d'autre solution que d'aller à la rencontre des gens. Oh, attendez, attendez, attendez, attendez. Je dois le faire,
pouvons-nous revenir ici rapidement ? J'ai raté le coche et c'est très, très important. Nous y voilà. Pouvons-nous les
faire remonter ? Pouvons-nous voir toutes les études, me ramener à 20, parce que je pense que c'est génial. Je rends
mon équipe folle en ce moment. Je vous l'avais dit. D'accord, donc, et combien d'études sur le ROR, combien d'études
sur le ROR ? Vous allez adorer. Sur l'ensemble de ces 20 études, n'est-ce pas ? C'est ce qu'ils nous ont fourni. Et nous
avons celui-ci qui est un ROR, puis un autre qui est un ROR et un DTaP, et enfin les autres qui sont un ROR et du
thimérosal, d'accord ? Donc ce groupe ici, tous ces groupes ici, toutes ces études, vous savez quelle étude n'est pas
là. Voilà ce que je veux dire. Vous savez quelle étude ne figure pas ici ? C'est celle de Frank Destefano ou du Dr.
L'étude de William Thompson, l'étude sur l'autisme menée en 2004 sur le ROR, qui est le point central du film
VAXXED, qui m'a mis dans tout ce pétrin au départ. Il n'y en a même pas ici. De toute évidence, nous avons fait
tellement de dégâts avec VAXXED qu'ils ont dit : "Au diable, ne le mettez même pas là-dedans". Je suis presque sûr
qu'ils savent que je suis à l'origine de cette demande à l'ICAN, alors ils ont dit : "Oubliez ça".

[00:45:30] Del Bigtree
Nous n'allons même pas soutenir l'étude de Frank DeStefano sur le ROR pour l'autisme, qui est incroyable. Désolé. Je
veux dire que c'est peut-être un peu anti-climatique de revenir en arrière, mais je devais le faire. Je dois le faire. Il faut
revendiquer une certaine victoire. Vous avez publié un documentaire, qui a été l'étude déterminante. C'est celui dont ils
ont dit qu'il prouvait définitivement que le ROR ne causait pas l'autisme, et maintenant ils ne le mettent même pas dans
la liste. J'espère que vous entendez cela, Dr. William Thompson, si vous êtes là à regarder . Ils ne considèrent même
plus que cette étude mérite d'être mentionnée. D'accord. Revenons à cette étude sur les antigènes. Ainsi, lorsque vous
examinez l'étude, vous devez vous rappeler que le vaccin DTP, c'est-à-dire l'ancienne version du vaccin DTaP
(diphtérie, tétanos et coqueluche), contenait plus de 3 000 antigènes. Pour vous donner un ordre d'idée, les vaccins
moyens actuels contiennent cinq, voire dix antigènes au maximum. Ils ont donc comparé des groupes d'enfants ayant
reçu tous les vaccins avec un vaccin DTaP et des groupes d'enfants ayant reçu tous les vaccins plus le vaccin DTP, et
leur conclusion a été que, que les enfants aient reçu des milliers d'antigènes ou seulement des centaines d'antigènes,
il n'y avait pas de différence dans la quantité d'autisme qu'ils présentaient. Les antigènes ne sont donc pas à l'origine
de l'autisme. J'aimerais mettre cela sur le compte de mon argument selon lequel le Jack Daniel's ne vous intoxique
pas.

[00:46:56] Del Bigtree
Voici comment je procède à l'étude. Nous avons examiné dix personnes, nous avons examiné les personnes qui ont
pris dix verres de vodka, puis nous avons examiné les personnes qui ont pris dix verres de vodka plus un verre de Jack
Daniel's. Lorsque nous les avons comparés, les deux groupes ont titubé, ont eu des difficultés à conduire et la plupart
d'entre eux ont eu le même pourcentage de troubles de l'élocution. Par conséquent, puisque Jack Daniel's n'a fait
aucune différence dans l'équation, Jack Daniel's n'est pas à l'origine de l'intoxication. Vous voyez comment cela
fonctionne ? Un tas d'antigènes, plus d'antigènes, mais beaucoup d'antigènes, beaucoup de vaccins. Il ne provoque
pas l'autisme. Maintenant, vous pouvez dire, Del, c'est vraiment trop simple, mais la vérité est que vous devriez
regarder leur propre conclusion. C'est la conclusion de DeStefano dans sa propre étude. Pouvons-nous jeter un coup
d'œil à ceci ? Le voici. " On peut avancer que les TSA avec régression, dans lesquels les enfants perdent
généralement leurs capacités de développement au cours de la deuxième année de vie, pourraient être liés à des
expositions pendant la petite enfance, y compris les vaccins ; cependant, nous n'avons trouvé aucune association entre
l'exposition aux antigènes des vaccins pendant la petite enfance et le développement des TSA avec régression." Il
l'admet donc d'emblée. Tout ce que nous pouvons vous dire, c'est qu'il n'y a pas de différence entre des milliers
d'antigènes et des centaines d'antigènes. Il s'agit d'une étude totalement inutile. Il se trouve que c'est là que Sanjay
Gupta se rend lorsqu'il affirme qu'il y a moins d'antigènes que jamais auparavant et que les vaccins sont donc plus
sûrs. Non, vous ne pouvez même pas faire cette déclaration car vous venez de prouver que les antigènes ne sont pas
le problème.



[00:48:28] Del Bigtree
En fait, aucun membre du mouvement, aucun sceptique à l'égard des vaccins ne s'est jamais plaint de la quantité
d'antigènes. Il s'agit toujours de l'adjuvant. Il s'agit toujours de la quantité de vaccins et de tous les autres produits
chimiques toxiques. Nous pouvons donc l'effacer. Le numéro 20 n'est plus sur la liste, d'accord. Il n'a pas abordé le
DTaP, la polio, l'Hep B, le Hib, le Prevnar 13. Elle ne répond pas à la question, et cette étude ne peut donc pas être
utilisée pour affirmer que les vaccins ne causent pas l'autisme. Il nous reste donc une dernière étude. Pouvons-nous le
faire remonter ? Permettez-moi de vous indiquer lequel afin que nous sachions de quoi nous parlons. Je n'ai pas dit à
mon équipe que j'allais leur faire ça. Si nous en parlons. Ils m'apporteront les 20 cas différents. Nous y voilà. Nous y
voilà. Je vous l'ai dit, il y a eu des critiques. Il n'y a qu'une seule critique, c'est celle-ci. Deuxièmement, lorsqu'ils nous
ont soumis leur liste, il s'agit du numéro deux de la liste. "Effets indésirables des vaccins, preuves et causalité", ok.
Voici donc le numéro deux. Il s'agit de l'étude de l'Institut de médecine sur les dangers, vous savez, le lien entre les
vaccins et les problèmes. Je vous l'ai déjà montré, mais pour ceux d'entre vous qui sont tout nouveaux, rappelez-vous
que c'est la seule autre étude qui puisse être prise en compte parce que c'est la seule qui utilise le mot DTaP.

[00:49:55] Del Bigtree
L'étude sur les antigènes est inutile. Examinons maintenant cette étude de l'Institut de médecine. Voici ce qu'ils
concluent lorsqu'on leur demande d'examiner si les vaccins, le DTaP ou toute forme de vaccin contenant de la
coqueluche, l'anatoxine tétanique et la diphtérie causent l'autisme. Voici ce qu'a dit l'Institut de médecine, en 2012.
"Les preuves sont insuffisantes pour accepter ou rejeter une relation de cause à effet entre les vaccins contenant
l'anatoxine diphtérique, l'anatoxine tétanique ou la coqueluche acellulaire et l'autisme". Voilà qui est dit. Elle est
inadéquate, c'est-à-dire, et essentiellement, si vous lisez l'ensemble de l'étude qu'ils nous ont fournie. C'est notre
preuve, lorsqu'elle examine le seul vaccin de notre liste, le DTaP, et dit que nous n'avons pu trouver aucune étude dans
le monde qui montre que le DTaP ne cause pas l'autisme. Ils ont donc confirmé notre point de vue. Nous avons
demandé les études dont vous disposez qui prouvent que le DTaP ne provoque pas l'autisme, et vous nous donnez
l'étude de l'Institute of Medicine ou une revue qui a examiné toutes les études à travers le monde et a dit, nous ne
pouvons pas trouver d'études du tout.

[00:50:47] Del Bigtree
Vous savez ce qui est encore plus fou dans tout ça ? Voyons ce qu'ils ont trouvé. Dans cet article, on peut lire ceci, tout
en haut de la même page . "Le comité a examiné une étude pour évaluer le risque d'autisme" - d'ailleurs, la seule étude
que nous ayons trouvée - "après l'administration du vaccin DTaP. Cette seule étude (Geier et Geier, 2004) n'a pas été
prise en compte dans le poids des preuves épidémiologiques parce qu'elle fournissait des données provenant d'un
système de surveillance passif et ne comportait pas de population de comparaison non vaccinée". D'accord, nous y
voilà. Ils ont trouvé une étude qui montrait effectivement une relation de cause à effet, mais ils ont dit qu'ils ne l'avaient
pas prise en compte dans le poids des études épidémiologiques parce qu'elle ne comportait pas de groupe de
comparaison non vacciné.

[00:51:53] Del Bigtree
Pouvons-nous faire remonter les 20 derrière moi ? Je vous rends fous. Réfléchissez à ce point. La seule étude qui a
montré, vous savez, qu'il y avait un lien, ils ont dit, nous ne faisons pas confiance à cette étude parce qu'elle provient
du VAERS, leur propre système de rapport, et qu'elle n'a pas de contrôle non vacciné. D'ailleurs, regardez ça. Ces 20
études, pas une seule. Aucune de ces 20 études ne comporte de groupe de contrôle non vacciné. Ainsi, si l'on se fie à
ce que dit l'Institute of Medicine, pour avoir une étude décente, qui atteigne le niveau de preuve épidémiologique et qui
soit bien alimentée, il faut avoir un groupe témoin non vacciné. Pourtant, ils n'en utilisent jamais, jamais, dans aucune
des études qu'ils nous fournissent. Oubliez qu'ils n'abordent même pas les vaccins sur lesquels nous avons posé des
questions, ils n'ont même pas fait ces études correctement. Si nous voulons parler du thimérosal et du ROR, c'est par
là que je commencerais. L'Institut de médecine affirme qu'il faut un contrôle non vacciné et que vous n'en avez jamais
utilisé un. Voilà, c'est fait. Nous avons entendu parler de montagnes et de montagnes d'études, de tonnes et de
millions d'enfants par tous les journalistes du monde, mais ils mentent. Pourquoi mentent-ils ou pourquoi se trompent-
ils ?



[00:53:17] Del Bigtree
En effet, lorsque nous avons demandé quelles études démontraient que le DTaP, l'hépatite B, la polio, le Prevnar 13 et
le Hib ne causaient pas l'autisme, ils n'ont pas pu nous en fournir une seule. Pas un seul. N'est-ce pas choquant ?
N'est-ce pas choquant quand on voit le nombre de fois où ce sujet est abordé sur toutes les autres chaînes
d'information du monde ? N'est-il pas choquant que nous n'ayons pu le découvrir qu'en intentant un procès ? Je sais
que j'ai vu des gens comme le Dr. Peter Hotez est actuellement en train de jouer et d'essayer de s'emparer des
milliards de dollars présentés par le gouvernement, en disant qu'il peut fabriquer un vaccin contre le coronavirus.
Malgré cela, il a déclaré qu'ils continuaient à jouer à la taupe. Ce sera l'argument, parlons de certains des arguments
qu'ils vont nous opposer, n'est-ce pas ? Ils vont dire, eh bien, je veux dire, cela ne dit rien. Le fait que le CDC n'ait pas
pu fournir une seule étude ne signifie rien. Je veux dire, regardez ces 20 études, et d'ailleurs, le CDC a dit, ce sont les
20 études que nous avons référencées pour l'ensemble du programme de vaccination, d'accord. Ces 20 études sont
celles que nous avons référencées pour tous les vaccins, même si aucune d'entre elles ne montre les effets
comparatifs ou les vaccins dans leur ensemble. Ils diront, mais je veux dire, vous savez, il y avait 20 études. Mais
pensez-y. Ils utilisent les études sur le ROR pour dire que le Prevnar 13 est sans danger ? Je veux dire, c'est comme
dire, vous savez, nous avons des études qui montrent que l'aspirine est sûre, donc l'OxyContin est sûr, nous n'avons
même pas besoin de faire l'étude, il suffit de le mettre sur le marché. En fait, vous pouvez le mélanger avec n'importe
quelle autre drogue. En toute sécurité.

[00:55:00] Del Bigtree
Vous savez qu'ils vont prendre un produit qui n'est absolument pas comparable, parce que le thimérosal, un ingrédient
à base de mercure, n'est présent dans aucun des vaccins sur lesquels nous avons posé des questions. Nous avons dit
que le mercure était sans danger. Je voudrais savoir comment ils ont réalisé ces études, mais c'est une toute autre
histoire. Le Hib est donc sans danger. Dtap est sûr. Allez, viens. C'est tout simplement la pire science connue de
l'homme. Mais je sais que vous allez le dire. Ils diront que vous jouez à la taupe. Avant, c'était le ROR. Je vous garantis
que c'est ce que diront les gros titres. Ils ont d'abord parlé du ROR. Ensuite, nous avons réfuté le ROR, et maintenant
ils passent au DTaP. Tout cet argument, n'est-ce pas ? Ce n'est pas une taupe, Peter. Il ne s'agit pas d'assommer une
taupe. En fait, il est là depuis très longtemps. Les vaccins contre la diphtérie, le tétanos et la coqueluche, et plus
particulièrement les vaccins contenant de la coqueluche, constituent une question majeure depuis très longtemps.
Pouvons-nous évoquer l'acte de 1986, s'il vous plaît ? Regardez ça. C'est à ce moment-là que nous avons adopté la
loi. Le Congrès était inquiet. Il s'agit du National Childhood Vaccine Injury Act (loi nationale sur les blessures causées
par les vaccins aux enfants), qui a supprimé toute responsabilité. Elle stipule que "le secrétaire à la santé et aux
services sociaux doit procéder à un examen de toutes les informations médicales et scientifiques pertinentes [...] sur la
nature, les circonstances et l'étendue de la relation, le cas échéant, entre les vaccins contenant de la coqueluche (y
compris les cellules entières, les extraits et les antigènes spécifiques) et les maladies et états suivants : [...] l'autisme".
Ils étaient censés l'étudier. Pourquoi cela se trouve-t-il là ? Pourquoi ce texte date-t-il de 1986 ? Pourquoi le Congrès
demanderait-il de se pencher sur la question ? Parce que de nombreux parents déclaraient que le vaccin DTP était le
dernier vaccin qu'ils avaient reçu avant que leur enfant ne sombre dans l'autisme.

[00:56:41] Del Bigtree
Et je vous ai dit à maintes reprises, lorsque j'ai parcouru le pays avec VAXXED, que plus de parents sont venus me voir
pour me dire que le vaccin DTaP avait causé l'autisme de leur enfant que ceux qui avaient dit que le ROR l'avait causé.
J'ai été choquée d'entendre cela, mon film portait sur le ROR, mais plus de gens affirment que le DTaP est à l'origine
de l'autisme de leur enfant. Il s'agit donc d'un problème majeur, très majeur. Et lorsque j'entends des experts me dire,
vous savez, différents animateurs de télévision ou des médecins me disent, eh bien, je veux dire, il n'y a aucune
preuve que les vaccins causent l'autisme. Qu'est-ce que c'est ? Pas de preuve ? N'oubliez pas que dans un tribunal,
un témoin oculaire est la meilleure preuve que vous puissiez obtenir. Il est tout à fait à sa place. Vous avez un témoin
oculaire, vous avez de très bonnes preuves. Et nous disposons de centaines de milliers, voire de millions de
témoignages sur la destruction de leur enfant et la régression vers l'autisme juste après l'administration des vaccins
DTaP. Il s'agit donc d'une preuve. Ce qu'il vous faut, c'est une fichue preuve pour démontrer que ces témoins
oculaires, les preuves, les preuves exceptionnelles dans le monde entier, sont incorrectes. Vous devez le prouver. Et
aujourd'hui, officiellement, comme je vous l'ai annoncé, ils n'ont pas pu le faire. Mais rappelez-vous, on leur a demandé
d'examiner le vaccin DTP, d'examiner tous les vaccins contre la coqueluche, parce que de nombreux parents affirment
qu'ils ont la preuve que ce vaccin est à l'origine de l'autisme de leur enfant.



[00:58:12] Del Bigtree
Ont-ils réalisé une étude ? Eh bien, en 1990 - quelle année était-ce ? En 1991, l'Institut de médecine examine,
recherche et étudie dans le monde entier. Le CDC a-t-il réalisé une étude ? Il n'y en a pas. Le CDC s'en moque. Il se
moque que le Congrès soit concerné. Aucune étude n'existe. Puis, en 2012, il nous a été soumis. Ils refont l'étude. Il
n'a jamais fait l'étude. Jamais. Rien ne prouve que le DTaP ne provoque pas l'autisme. Il existe des preuves de son
efficacité, mais nous les avons écartées parce que nous voulions un groupe de contrôle non vacciné, ce que tous les
membres du corps médical ont refusé de faire. Le voilà. On ne peut pas dire que les vaccins ne causent pas l'autisme.
Vous ne pouvez certainement pas dire qu'il y a des montagnes de preuves. Vous ne pouvez pas dire que cela a été
complètement démenti, parce qu'aujourd'hui, ce que nous avons complètement démenti, c'est le mensonge proféré par
toutes les agences de presse, tous les dirigeants des CDC, tous les dirigeants de l'OMS, tous les professionnels de la
santé qui prononcent ces mots. Ce sont elles qui sont aujourd'hui démenties par le Réseau d'action pour le
consentement éclairé (Informed Consent Action Network). Pouvons-nous en parler, s'il vous plaît ? Je voudrais lancer
un appel à Alex Azar, directeur de la santé et des services sociaux, aux directeurs des CDC et de l'OMS, à tous ceux
qui peuvent passer. Je vous donne la possibilité de retirer volontairement cette déclaration du site web du CDC.

[00:59:56] Del Bigtree
Notre gouvernement et les États-Unis d'Amérique ne devraient pas mentir lorsqu'ils parlent de science et de médecine.
Ce n'est pas seulement un mensonge, cette affirmation est une abomination pour la science. Cette déclaration et cette
page sont une source d'embarras pour tous les êtres humains de cette planète qui se considèrent comme des
scientifiques. En raison de notre action en justice, je vous dis et je vous dis maintenant, s'il vous plaît, de vous porter
volontaire pour retirer cette page, parce que si vous ne le faites pas, le Réseau d'action pour le consentement éclairé,
la présentation HighWire, et tous ceux qui nous soutiennent et nous suivent, utiliseront tous les moyens juridiques
nécessaires pour vous faire rendre des comptes. Nous avons encore besoin de votre aide. Je veux que vous écriviez à
Alex Azar. Allez-y, prenez un lien vers ce procès que vous trouverez sur icandecide.org et envoyez-lui un courriel à
l'adresse suivante : secretary@hhs.gov. Vous pouvez l'appeler au (202) 690-7000 et lui dire de retirer cette
abomination de la science. Cette déclaration n'est étayée par aucune science. J'en ai assez d'être embarrassé par la
communauté scientifique qui défend notre pays. Il est temps de commencer à faire de la vraie science. L'honnêteté et
la transparence doivent commencer dès maintenant. Vous devez le faire. Vous devez l'enlever. Je sais qu'il y a des
gens dehors. Vous vous demandez pourquoi, pour l'amour de Dieu, le gouvernement aurait menti à ce sujet. Comment
se fait-il qu'ils n'aient réalisé aucune étude en utilisant un groupe témoin non vacciné ? Comment se fait-il qu'ils n'aient
pas réalisé une seule étude sur les six vaccins que nous administrons en doses multiples, deux mois, quatre mois et
six mois.



[01:02:00] Del Bigtree
Des vaccins que des parents ont vu de leurs propres yeux administrer à leur enfant juste avant qu'il ne sombre dans
l'autisme. Pourquoi feraient-ils cela, Del ? Quel serait le motif possible ? Il faut avoir un motif, cela n'a aucun sens.
Veulent-ils tuer des enfants ? Veulent-ils détruire leur vie ? Je pense que c'est très simple, en fait. Vous devez
comprendre que lorsque nous avons signé la loi sur l'indemnisation de 1986, nous avons retiré toute responsabilité au
secteur. Ils devaient ricaner tout seuls, d'ailleurs, et nous avons mis cela sur le compte du gouvernement des États-
Unis. Cela signifie que notre gouvernement accepte toute responsabilité. Faisons donc le calcul. Il y a 75 millions
d'enfants, environ 74,2, je crois, millions d'enfants aux États-Unis à l'heure actuelle. Selon les statistiques les plus
prudentes du CDC, un enfant sur 59 serait atteint d'autisme. Cela signifie qu'il y a environ 1,26 million d'enfants autistes
en Amérique à l'heure actuelle. Ils diront que l'éducation d'un enfant autiste coûte entre 1,5 et 3 millions de dollars, j'ai
même entendu parler de 5 millions de dollars, mais soyons prudents et disons 2 millions de dollars par enfant. Dès que
les États-Unis d'Amérique admettront qu'ils n'ont pas fait de recherches scientifiques, ou qu'ils mèneront une étude
avec un groupe témoin non vacciné et qu'ils découvriront et devront admettre que les vaccins causent l'autisme, à 2
millions de dollars par enfant et 1,26 million d'enfants, la responsabilité des États-Unis d'Amérique s'élèvera à 2 520
000 000 000 dollars aujourd'hui, et augmentera de 2 000 milliards de dollars, selon des estimations prudentes,
rappelez-vous. J'ai choisi le chiffre de 1 sur 59, mais le CDC a réalisé des sondages qui indiquent un taux de 1 sur 36.
Ils disent que c'est peut-être 25 % de moins que ce que nous devrions avoir. Ce chiffre pourrait être le double, voire le
triple, de ce que nous venons de vous montrer. Pensez-vous qu'il soit possible que le gouvernement mente et
dissimule un problème qui va lui coûter 2 500 milliards de dollars ? Et d'ailleurs, lorsqu'ils déboursent ces 2 500
milliards de dollars, qui représentent plus de 10 % de notre produit national brut, qu'advient-il de la confiance dans nos
services de santé et dans notre gouvernement ? C'est la raison pour laquelle il n'y a que 20 études qui, soit dit en
passant, ont toutes été conçues pour faire une seule chose, non pas pour remettre en question la sécurité d'un vaccin,
mais pour prouver qu'il ne cause pas l'autisme. Prouver que le ROR ne provoque pas l'autisme, c'est de la science
biaisée. Ils sont allés, ils ont tout fait, ils ont conçu 20 études pour essayer de réfuter le lien. Et pourtant, ils n'y sont pas
parvenus. Pourtant, ils ne peuvent pas toucher au DTaP ou à quoi que ce soit d'autre. Bernadine Healy est-elle
disponible ? Juste pour bien marquer le coup. Au cas où cela n'aurait pas suffi à gagner un procès, écoutez l'ancien
directeur de l'Institut national de la santé, car vous l'entendrez peut-être d'une manière que vous n'avez jamais
entendue auparavant.

[01:05:19] Bernadine Healy, former Director, National Institutes of Health
C'est le moment où nous avons la possibilité de comprendre s'il y a ou non des enfants sensibles, peut-être
génétiquement, peut-être ont-ils un problème métabolique, un trouble mitochondrial, un problème immunologique qui
les rend plus sensibles aux vaccins, au pluriel, ou à un vaccin en particulier ou à un composant du vaccin comme le
mercure. Le fait que l'on s'inquiète de ne pas vouloir connaître ce groupe sensible me déçoit vraiment. Si vous savez
qu'il s'agit d'un groupe sensible, vous pouvez sauver ces enfants. La raison pour laquelle ils n'ont pas voulu rechercher
ces groupes de susceptibilité est qu'ils craignaient que s'ils les trouvaient, quelle que soit leur importance, cela
effraierait le public.

[01:06:07] Sharyl Attkisson, CBS News
Il semble que vous ne pensiez pas que l'hypothèse d'un lien entre les vaccins et l'autisme soit complètement
irrationnelle.

[01:06:13] Bernadine Healy, former Director, National Institutes of Health
Lorsque j'en ai entendu parler pour la première fois, je me suis dit que cela n'avait aucun sens. Plus on approfondit la
question, si l'on se penche sur la science fondamentale, si l'on examine les recherches effectuées sur les animaux, si
l'on se penche également sur certains de ces cas individuels et si l'on examine les preuves de l'absence de lien, ce que
je retiens, c'est que la question n'a pas reçu de réponse.



[01:06:35] Del Bigtree
Ce que je retiens, c'est que l'affirmation selon laquelle les vaccins ne causent pas l'autisme n'a rien de scientifique,
c'est un slogan publicitaire. Il est temps de faire de la vraie science, comme le demande Bernadine Healy. Notre action
en justice prouve qu'il faut le faire. Vous ne pouvez plus faire cette déclaration, les vaccins ne causent pas l'autisme.
Maintenant, pour ceux d'entre vous qui nous regardent, et beaucoup d'entre vous ont commencé à contribuer la
semaine dernière, mais vous devez comprendre que c'est ce qui nous arrive ici à ICAN. Nous disposons d'une équipe
juridique extraordinaire dirigée par un brillant avocat, Aaron Siri. Lorsque nous gagnons un procès comme celui-ci,
cela ouvre la voie à de nombreux autres procès et à l'utilisation de ce système dans des affaires civiles. C'était, vous
savez, ce que nous voulions faire. Ce dont nous avons besoin, c'est d'outils pour traiter des cas de plus en plus
importants. Je peux vous dire que nous avons réussi à passer le week-end dernier, mais nous avons toujours besoin
de votre aide. Vous ne pouvez pas imaginer ce que nous pouvons faire si chacun d'entre vous fait un don mensuel,
qu'il s'agisse d'un dollar, de 2 ou de 5 dollars, voire de 1 000 dollars par mois pour certains d'entre vous, vous ne
pouvez pas imaginer le potentiel, car croyez-moi, à mesure que ces lois sont adoptées dans tout le pays, les
perspectives sont sombres. Nous n'avons pas de services de santé disposés à nous écouter. Nous devons gagner
devant les tribunaux.

[01:07:53] Del Bigtree
C'est absolument essentiel si nous voulons mettre un terme à la mainmise de l'industrie pharmaceutique non
seulement sur nos vies, mais aussi sur celles de tous les citoyens du monde. Si vous êtes en Australie, en Pologne ou
en Allemagne, nous avons besoin de votre aide. ICAN est l'organisation à but non lucratif qui crée un précédent
juridique en ce moment même. Aidez-nous donc. Rendez-vous sur www.icandecide.org. Tous ceux qui ont participé à
la mission la semaine dernière peuvent personnellement se réjouir et se sentir responsables de cette incroyable
victoire que nous avons remportée aujourd'hui. Si vous voulez pouvoir sauter en l'air, si vous voulez pouvoir dire à vos
enfants, lorsqu'ils regarderont leurs tout nouveaux livres d'histoire, que nous ne vaccinons plus comme avant... Nous
avons mis un terme à toutes ces lois et la liberté est une réalité grâce au travail de mères et de pères brillants, de
personnes ayant des enfants blessés, d'organisations à but non lucratif telles que ICAN et de procès qui ont fait la
différence. Si vous voulez dire, vous savez quoi, j'ai joint le geste à la parole, j'en ai fait partie. Vos petits-enfants
devraient savoir que mon grand-père et ma grand-mère ont soutenu cet effort juridique qui a changé le monde. Nous
n'avons jamais eu une telle opportunité. Il n'y a jamais eu de moment pour régner avec le pouvoir qu'ont eu nos pères
fondateurs, alors j'espère que vous vous joindrez à nous, parce que c'est très amusant.

[01:09:18] Del Bigtree
C'est très amusant de pouvoir dire que j'y suis pour quelque chose. Donc, si vous avez 20 $ pour 2020, s'il vous plaît,
une fois par mois, 20 $. C'est mieux que Netflix. C'est mieux que le Frappuccino avec toute la crème fouettée sur le
dessus. Il s'agit de s'en prendre à l'homme. Vous voulez faire plaisir à l'homme ? Faites un don à l'ICAN. Très bien.
J'adore ça. J'aime mon travail. Passons à autre chose. Je t'ai promis que nous parlerions de la maladie d'Alzheimer.
L'autisme va donc ruiner l'Amérique. D'ailleurs, je pense que la principale chose que le gouvernement devrait faire,
c'est de renvoyer la responsabilité sur l'industrie pour qu'elle s'arrête, je ne veux pas voir la fin de notre gouvernement.
Mais regardez tous les autres titres, les amis. Il n'y a pas que l'autisme, regardez ça, c'est Forbes . "Les plans de la
Croix Bleue disent que la maladie d'Alzheimer a triplé chez les adultes âgés de 30 à 64 ans." D'accord. Il poursuit en
disant : "La démence précoce et la maladie d'Alzheimer ont bondi de 200% chez les Américains assurés
commercialement âgés de 30 à 64 ans" --les personnes âgées de 30 ans sont atteintes d'Alzheimer-- "sur une période
récente de cinq ans," --une augmentation de 200% en cinq ans-- "une nouvelle analyse des réclamations des
assureurs de santé Blue Cross et Blue Shield montre." Le rapport, le plus récent de l'association Blue Cross Blue
Shield, montre que 131 000 personnes âgées de 30 à 64 ans ont été diagnostiquées avec l'une ou l'autre forme de
démence en 2017."



[01:10:45] Del Bigtree
L'âge moyen d'une personne souffrant de l'une ou l'autre de ces maladies est de 49 ans et les femmes sont
disproportionnellement plus touchées que les hommes, indique le rapport, qui est le dernier de la série "The Health of
America" (La santé de l'Amérique) de l'association professionnelle. Regardez certains de ces graphiques, ils sont
incroyables. Augmentation de 200% chez les personnes ayant une moyenne de 49 ans. Regardez ce graphique,
donnez-moi le graphique suivant. Augmentation de 407 % chez les 30-44 ans. Augmentation de 242 % chez les 45-50
ans et de 90 % chez les 55-64 ans pour la maladie d'Alzheimer. Je veux dire que ce sont des statistiques horribles.
C'est ce dont je ne cesse de parler. Personne au CDC ne devrait être fier d'y travailler. Personne à Health and Human
Services, le National Institute of, ph, nous travaillons sur la maladie d'Alzheimer. Nous essayons de trouver un remède
à la maladie d'Alzheimer. Vous rendez-vous compte à quel point nous insistons sur les vaccins ? Savez-vous combien
de ces vaccins contiennent de l'aluminium ? Je veux dire, vous vous rendez compte de ce qui se passe ici ? Nous
avons eu l'occasion de nous entretenir avec le Dr. Christopher Exley, sans doute le plus grand spécialiste de
l'aluminium, qui a disséqué le cerveau de patients atteints de la maladie d'Alzheimer. Permettez-moi de vous rappeler
ce qu'il a dit.

[01:11:54] Del Bigtree
Il est évident que vous êtes arrivé à la conclusion qu'il y avait un lien étroit entre l'aluminium et...

[01:12:02] Christopher Exley
J'en suis venu à la conclusion que sans aluminium, pas d'Alzheimer.

[01:12:06] Del Bigtree
Pas d'aluminium, pas d'Alzheimer.

[01:12:08] Christopher Exley
Dans le cerveau, c'est exact.

[01:12:10] Del Bigtree
Wow, c'est le cas de le dire. Et donc.

[01:12:12] Del Bigtree
D'accord. Avez-vous entendu ce que j'ai dit ? J'ai dit : "Vous dites donc que l'aluminium peut contribuer à la maladie
d'Alzheimer ? Il a répondu par la négative. Ma déclaration officielle est la suivante : pas d'aluminium, pas d'Alzheimer.
Les vaccins ne sont pas les seuls à contenir de l'aluminium. Vous devriez vraiment surveiller toutes les autres choses
que nous faisons, que ce soit en mangeant, en buvant dans des canettes en aluminium, en cuisinant avec, en frottant
le déodorant sous nos aisselles, mais beaucoup de ces vaccins vous donnent des doses gigantesques d'aluminium. Si
vous êtes un adulte et que le CDC vient de vous dire que vous devriez vous faire vacciner contre le papillomavirus, il
s'agit d'une forme d'aluminium que nous n'avons jamais pu étudier, d'une gigantesque tonne d'aluminium. D'ailleurs,
Christopher Exley et son équipe ont continué à faire un travail de plus en plus brillant. Comment font-ils pour faire un
don à Chris Exley, d'ailleurs ? Je n'avais pas prévu cela. Si vous tapez I-C-A-N, vous aurez la possibilité de faire un
don au docteur Chris Exley et à son équipe de l'université de Keele. Mais ils commencent maintenant à suivre
l'aluminium. Vous pouvez en fait faire un don, je viens de le découvrir, à A Voice for Choice. A Voice for Choice est une
organisation à but non lucratif qui travaille directement avec le docteur Chris Exley. Si vous vous rendez sur ce site,
vous pouvez faire un don qui sera transmis à l'université de Keele pour qu'elle puisse poursuivre son travail.

[01:13:27] Del Bigtree
Mais son équipe s'est intéressée à l'aluminium, à la manière dont il se déplace et s'enroule autour du cerveau lors des
vaccinations. Voilà, c'est fait. Les problèmes de santé sont de plus en plus nombreux et de plus en plus graves. Qui
veut la maladie d'Alzheimer ? Et pourtant, vous faites constamment la queue pour vous faire vacciner, il faut que cela
cesse. Mais comme si cela ne suffisait pas, qu'en est-il de nos enfants ? D'accord, les personnes de 30 ans sont
atteintes de la maladie d'Alzheimer, c'est un problème, mais nous pouvons envisager l'inverse. Regardez ce que nous
découvrons sur nos enfants. Nous venons d'apprendre que le diabète de type 1 a augmenté de 30 % depuis 2017. Je
suppose que cette étude s'est terminée l'année dernière, donc nous parlons probablement de deux ans, le diabète de
type 1 a augmenté de 30 % chez nos enfants ? N'oubliez pas qu'il ne s'agit pas du diabète de type 2. Il ne s'agit pas
d'un régime pourri, qui consiste à manger beaucoup d'aliments sucrés, de boissons colorées, de Doritos et d'autres
choses de ce genre. C'est le diabète de type 2. Nous n'avons jamais vu de type 1 à début tardif, nous parlons plutôt de
type 2 à début tardif. Pourquoi tous ces enfants sont-ils atteints de diabète de type 1 ? Pour en avoir le cœur net, je me
suis entretenu avec le docteur James Neuenschwander. Vous l'avez peut-être reconnu lors des réunions de l'ACIP. Le
voici en train de donner un nouveau coup de pied au Comité consultatif sur les pratiques de vaccination, la semaine
dernière.



[01:14:44] ACIP Public Comment Feb. 26, 2020
L'orateur suivant est M. James Neuenschwander, s'il vous plaît.

[01:14:50] Dr. James Neuenschwander, MD
Une fois de plus, c'est le Dr. James Neuenschwander. Je suis médecin, dûment certifié en médecine d'urgence et en
médecine intégrative, et j'ai plus de 30 ans d'expérience dans la prise en charge des enfants et des adultes atteints de
maladies chroniques. J'ai personnellement été témoin de lésions dues aux vaccins au cours de ma carrière de
médecin urgentiste, et je peux vous dire que ce n'est pas rare, et que c'est certainement plus de 1 sur 1 000 000. J'ai
également entendu des centaines et des milliers d'histoires de parents et de patients qui jurent que c'est un vaccin qui
a causé l'autisme, l'auto-immunité, l'asthme ou d'autres maladies chroniques chez eux ou chez leurs enfants. Et je suis
ici aujourd'hui pour vous dire que vous êtes en train de perdre la confiance de ces personnes et des professionnels de
la santé qui s'occupent d'elles lorsqu'il s'agit de la sécurité des vaccins. En octobre, j'ai défié cette commission, le
CDC, le NIH, tous ceux qui voulaient bien m'écouter, de tenir un débat public sur la sécurité des vaccins. Et je peux
vous dire que mon téléphone n'a pas sonné à toute volée. Il est donc certainement nécessaire de mener des
recherches beaucoup plus approfondies sur la sécurité des vaccins. Sans cette science, nous ne pouvons pas avoir
une bonne communication. Nous ne pouvons pas réutiliser les mêmes vieilles connaissances scientifiques sous
prétexte qu'elles améliorent la situation. Nous devons investir davantage dans la science de la sécurité des vaccins.
Ce ne sont pas mes mots, mais ceux de Heidi Larson, directrice du projet "Confiance dans les vaccins" de
l'Organisation mondiale de la santé. En 2013, l'Institut de médecine a donc été chargé de déterminer la sécurité de
l'ensemble du calendrier vaccinal. Ils ont découvert qu'il n'y avait aucune preuve. Aucune étude n'a comparé les
résultats sanitaires d'une population vaccinée à ceux d'une population non vaccinée.

[01:16:26] Dr. James Neuenschwander, MD
En réponse, le CDC a créé un comité d'experts chargé de déterminer comment réaliser cette étude de manière éthique
en utilisant les bases de données actuelles telles que le Vaccine Safety Datalink (VSD). Le résultat a été un livre blanc
de 2015 dans lequel ils ont présenté les 20 états de santé les plus préoccupants, ainsi que des détails sur la manière
de réaliser chacune de ces études. Ils ont même donné un exemple précis de l'utilisation du VSD pour étudier l'impact
de l'horaire sur le risque d'asthme d'un enfant. C'était il y a cinq ans. Il ne s'est rien passé. Nous attendons tous encore.
Faites l'étude. Si l'on veut que l'affirmation selon laquelle les vaccins sont sûrs et efficaces soit autre chose qu'une
campagne publicitaire, il faut disposer de ce type de données scientifiques. Et si vous ne voulez pas ou ne pouvez pas
le faire, veuillez vous retirer et permettre à des personnes comme moi d'accéder au VSD. Nous veillerons à ce que ces
études soient réalisées. Dr. M. Larson a également souligné que les hésitants en matière de vaccination rallient les
gens à leur cause à un rythme beaucoup plus soutenu que les confiants en la vaccination. Ils sont cinq fois plus
susceptibles de passer de l'autre côté, vous perdez cette bataille. Elle a également souligné l'existence d'une ligne de
front bancale de professionnels de la santé qui remettent en question les vaccins et leur sécurité. Elle a dit qu'il
s'agissait d'un énorme problème, un énorme problème pour lequel vous pouvez faire quelque chose. Vous avez le
pouvoir, et j'aimerais vous rappeler la première réunion du comité ACIP en 1964. Lors de cette réunion, le comité a
notamment été invité à conseiller de manière responsable de nouveaux projets et de nouvelles recherches. Je pense
qu'il est temps d'assumer cette responsabilité. Veuillez faire les études nécessaires. Nous vous remercions.

[01:18:05] Del Bigtree
Oh, mon héros, le Dr. James Neuenschwander. La vache ! L'ACIP fait la pluie et le beau temps. J'adore ce type et il
nous rejoint en ce moment même. Dr. Neu, je ne sais pas quoi dire. Je suis impressionné par, je veux dire, tout
d'abord, vous étiez, je sais que vous volez à partir de la hanche comme je le fais, mais vous avez tiré une citation réelle
de quelqu'un d'autre. Je veux dire, pour en venir à Heidi Larson, je veux dire que c'est vraiment, vraiment génial. Oui,
c'est vrai. C'est donc votre domaine d'expertise. Vous êtes médecin, vous avez étudié les maladies auto-immunes. Le
diabète, le diabète de type 1 est une maladie auto-immune, n'est-ce pas ?

[01:18:45] Dr. James Neuenschwander, MD
Oui, c'est l'un des 20 problèmes de santé dont je parlais et qui sont abordés dans le livre blanc. L'autisme en est une
autre. Pour autant que nous le sachions, l'autisme est également une maladie auto-immune.

[01:18:55] Del Bigtree
L'Institute of Medicine a donc dressé une liste complète des mesures à prendre, a étudié la VSD et a déclaré, dans ce
livre blanc, à tous les pays du monde qu'il fallait mener une étude. On peut comparer les vaccinés et les non-vaccinés,
et ils refusent toujours de le faire. Je veux dire, pourquoi pas, pouvez-vous croire que ce procès a été gagné ? Je veux
dire, vous le saviez, ce n'est pas comme si c'était une grande surprise. Mais nous les avons, James, nous les
attaquons, mec. Nous n'allons pas les laisser s'en tirer comme ça.



[01:19:24] Dr. James Neuenschwander, MD
Non. Nous apprécions le travail que vous faites, car il est très frustrant pour nous d'entendre des milliers d'études sur le
fait que les vaccins ne causent pas ceci ou cela. Il en va de même pour le diabète de type 1. Certaines études
établissent un lien entre certains vaccins et le diabète de type 1, comme le vaccin contre l'hépatite B, le vaccin contre le
Hib, voire certains vaccins contre la grippe. C'est pour cette raison que l'on retrouve le même genre d'études bidon où
l'on compare 4 millions d'enfants ayant reçu le DTaP à 3 millions d'enfants ayant reçu le DTaP, ce qui revient au
même.....

[01:20:01] Del Bigtree
Vaxxed versus vaxxed studies, les fameuses études vaxxed versus vaxxed. Vaxés à 100 % contre vaxés à 100 %.

[01:20:08] Dr. James Neuenschwander, MD
C'est vrai. Le même problème se pose avec toutes les maladies auto-immunes, et pas seulement avec l'autisme. Le
diabète de type 1 est un autre exemple. Aujourd'hui, ce n'est pas aussi courant que l'autisme, il n'y a donc pas autant
de parents, et la plupart des gens ne réalisent pas que le trouble auto-immun de leur enfant peut être dû à un vaccin.

[01:20:26] Del Bigtree
Vous avez vu cet article, il y a eu une augmentation de 30 % au cours des deux dernières années, n'est-ce pas ? C'est
alarmant. Il s'agit d'un problème majeur. Cela va se raccourcir. Nous ne cessons de dire que nous prolongeons la vie
des enfants, que nous vivons tous plus longtemps. On vit moins longtemps si l'on a un diabète de type 1. Je veux dire
que nous pouvons faire beaucoup de choses pour prendre soin de vous, mais vous n'êtes pas en aussi bonne santé,
vous avez des problèmes pour l'avenir. Combien de personnes souffrent du diabète de type 1 en Amérique ?

[01:20:52] Dr. James Neuenschwander, MD
Eh bien, il se situe quelque part autour de 0,5 %. Chez les enfants, l'incidence, c'est-à-dire le nombre de nouveaux cas
par an, est de l'ordre de 25 à 30 pour 100 000, ce qui signifie que la maladie n'est pas très répandue. Mais là encore,
ces chiffres s'accumulent et nous savons qu'il existe un groupe génétiquement prédisposé, c'est pourquoi des études
ont été menées pour tenter de prévenir le diabète de type 1. Vous savez, si vous avez deux parents atteints de diabète
de type 1, votre risque de développer un diabète de type 1 est d'environ 30 %, ce qui est assez élevé. Nous savons
donc qu'il existe certains facteurs de risque génétiques. Si c'est le cas, il s'agit de personnes qui peuvent être suivies et
pour lesquelles on peut peut-être faire quelque chose pour prévenir le diabète. Vous savez, c'est un peu paradoxal,
mais il existe en fait un type de vaccin que l'on utilise pour ces enfants à haut risque afin d'essayer de prévenir
l'apparition du diabète de type 1, et ce vaccin était en fait prometteur pour la prévention du diabète de type 1 jusqu'à ce
que ces enfants soient vaccinés contre la grippe, ce qui a réduit à néant les avantages de ce vaccin.

[01:21:55] Del Bigtree
Vraiment intéressant.

[01:21:56] Dr. James Neuenschwander, MD
Oui, c'est vrai. Oui, c'est une chose bizarre.

[01:21:59] Del Bigtree
Je sais que les gens disent que les vaccins causent l'autisme, c'est une pure invention, mais je veux juste parler de
l'insert ROR. Si vous consultez la notice du vaccin ROR (rougeole, oreillons, rubéole), vous verrez qu'à la rubrique des
effets indésirables sur le système endocrinien, le diabète est cité comme un effet secondaire possible. Nous savons
donc que les vaccins peuvent causer l'autisme, et lorsque nous voyons le, je veux dire causer le diabète, et lorsque
nous voyons une augmentation de 30 %, je continue à penser, je regarde tous ces mandats. En Californie, les gens
vaccinent leurs enfants même s'ils n'en ont pas envie, simplement pour qu'ils puissent aller à l'école. Nous
augmentons les taux de vaccination et nous constatons donc une augmentation de ces maladies auto-immunes. Avez-
vous une idée, avons-nous des théories sur le pourquoi ou le comment d'un vaccin qui pourrait provoquer un diabète
ou une autre maladie auto-immune ?



[01:22:51] Dr. James Neuenschwander, MD
Bien sûr, vous avez quelques problèmes. Nous savons qu'à l'état naturel, le grand risque du diabète de type 1 est
d'avoir une prédisposition génétique, puis de contracter une maladie virale, une maladie virale de type grippal, et
quelques semaines plus tard, de développer des anticorps auto-immuns et quelques mois plus tard, de développer un
diabète à part entière et d'être diagnostiqué. Il faut donc une susceptibilité génétique, mais nous savons que le virus
fait partie du processus. Par conséquent, si nous vaccinons, nous n'utilisons pas nécessairement le même virus que
celui qu'une personne recevrait dans son pays d'origine, mais nous introduisons tout de même un certain type d'agent
infectieux dans le système. Et si vous regardez, vous savez, il y a quelque chose qui s'appelle UpToDate, c'est une
ressource pour les praticiens à laquelle ils peuvent se référer comme, par exemple, quelle est la dernière chose sur le
traitement du diabète de type 1 ? Si l'on consulte UpToDate et que l'on examine les facteurs de risque du diabète de
type 1, on constate que le premier est la génétique, le deuxième une infection virale et le troisième la vaccination. Il
s'agit donc d'un facteur de risque reconnu pour le développement du diabète de type 1. Oui, je veux dire, je n'invente
rien, c'est une partie de ce qu'ils ont mis là-dedans.

[01:24:02] Dr. James Neuenschwander, MD
Toutes les informations contenues dans UpToDate sont censées être basées sur des preuves et des recherches
actuelles. Je n'ai donc pas cherché à connaître leurs références, mais quelqu'un me l'a fait remarquer il y a quelques
jours. Je ne suis pas un expert du diabète de type 1. Je m'occupe d'enfants autistes, d'enfants souffrant d'auto-
immunité, d'adultes souffrant de maladies chroniques, et la plupart de ces problèmes sont d'ordre immunitaire. Je veux
dire que le système immunitaire ne fonctionne pas comme il le devrait. Qu'il s'agisse d'une allergie, d'une maladie
auto-immune ou d'une maladie comme l'autisme, qui semble être une encéphalite auto-immune, c'est-à-dire une
inflammation du cerveau, il s'agit toujours de la même chose. Si vous regardez les courbes des maladies auto-
immunes, la polyarthrite rhumatoïde juvénile, le lupus, la sclérose en plaques, l'autisme, le diabète de type 1, elles sont
toutes à la hausse. C'est simplement l'autisme qui est le plus courant. Ainsi, si un enfant sur 36 est autiste, ce n'est pas
le cas d'un enfant sur 36 qui souffre de diabète de type 1. On n'entend donc pas parler de toutes ces autres choses.
Mais c'est le cas pour toutes les maladies auto-immunes. Tous.

[01:25:03] Del Bigtree
D'accord, voici les chiffres concernant les enfants atteints de diabète. "Selon le rapport, entre 2002 et 2015, les cas
chez les enfants afro-américains ont augmenté de 20 %, avec 20,8 enfants diagnostiqués pour 100 000 ..." Le nombre
de cas chez les enfants hispaniques est de 20 %, avec 16,3 pour 100 000. Les enfants des îles du Pacifique asiatique
ont augmenté de 19 %, avec 9,4 pour 100 000. Enfin, les enfants blancs, dont la croissance démographique est la plus
lente avec une augmentation de 14 %, restent le groupe le plus touché avec 27,3 cas pour 100 000 habitants. Voilà,
c'est fait. Je veux dire, je pense que le point, James, que vous continuez à défendre au CDC, je le fais aussi, c'est ce
que nous faisons ici sur The HighWire. Que faut-il faire ? Je veux dire, qu'est-ce qu'il faut faire ? Ce n'est pas comme si
nos enfants étaient de brillants exemples de santé en Amérique. Vous savez, ils continuent à promouvoir ce
programme de vaccination et nos enfants sont de plus en plus malades. D'ailleurs, nos personnes âgées sont
aujourd'hui atteintes de la maladie d'Alzheimer de plus en plus tôt, et elles commencent à mourir de plus en plus tôt. Je
ne saurais vous dire combien de fois j'ai entendu quelqu'un dire que sa grand-mère avait été vaccinée contre la grippe
et qu'elle était morte trois jours plus tard, ou qu'elle avait été vaccinée contre les pneumocoques.

[01:26:13] Del Bigtree
Je veux dire, il faut vraiment se demander, James, et vous avez des clients qui viennent, est-ce qu'on est juste des
zombies ? Je veux dire, est-ce que nous sommes grillés ? Y a-t-il trop de gens stupides pour que ces titres ne
dérangent personne, cette augmentation de 12,8 % de maladies chroniques, principalement des maladies auto-
immunes, à 54 % aujourd'hui ? En passant, je pense que ce chiffre est faux, je pense qu'il date d'environ 2000. Je veux
dire qu'il est écrit 2011, mais la vérité est que je ne pense pas que l'étude se soit terminée en 2007. Nous n'avons
aucune idée de l'endroit où nous nous trouvons. Nous sommes probablement aux alentours de 65, 70 % de maladies
auto-immunes. Oui, vous, si vous êtes là à dire, oh, mon enfant a de l'asthme, mais c'est normal. Oh, mon enfant est
diabétique, mais c'est normal. Oh, mes enfants souffrent de psoriasis en plaques, ils y ont droit, ils doivent s'essuyer
avec des crèmes. Si vos enfants s'enduisent de crème sur tout le corps, s'ils doivent prendre une pilule le matin, alors
vous devriez vraiment remettre en question les vaccins. Je ne sais pas comment le dire plus simplement. James, que
devons-nous faire pour réveiller les gens ?

[01:27:10] Dr. James Neuenschwander, MD
Bonne question. Nous avons besoin de plus de gens qui vous écoutent. Vous êtes un bien meilleur prédicateur que
moi.



[01:27:15] Del Bigtree
Oh, je n'en sais rien. D'ailleurs, s'il m'arrive de ne pas pouvoir faire une émission, je dis à mon équipe que c'est notre
homme, que vous avez ce bureau, que nous allons vous faire venir pour le faire en tant qu'invité. James, je vous
remercie pour votre excellent travail et pour ces informations. Je sais que vous faites un travail formidable pour guérir
les enfants, les sortir de chez eux, prendre soin d'eux, mais vous êtes aussi un excellent porte-parole de ce
mouvement. Alors, continuez à faire du bon travail.

[01:27:36] Dr. James Neuenschwander, MD
Très bien. Merci, Del.

[01:27:38] Del Bigtree
A bientôt. D'accord, nous y sommes presque. Nous sommes presque à la fin de ce gigantesque, je pense, je pense. Je
pense que j'ai dépassé toutes les diapositives sur lesquelles j'aurais pu faire une erreur ou quoi que ce soit de ce
genre, mais je veux parler d'un grand événement à venir. Encore une fois, nous ne parlons pas seulement de ce pays.
Cette forme de balayage tente d'envahir le monde entier. Je suis donc en route pour Munich, en Allemagne, pour un
événement. Nous serons nombreux à prendre la parole à cette occasion. Il s'agit d'un événement international. Ils
attendent, je crois, plus de 10 000 personnes. Je m'adresse maintenant à Martina, l'une des organisatrices de cet
événement. Oh, nous avons une vidéo pour en faire la promotion, regardons cette vidéo pour l'événement à Munich.

[01:28:18] Tina Choy, Co-organizer, European Protest for Medical Freedom
Il est temps. L'Europe se soulève. Nous en avons finalement eu assez qu'une industrie pharmaceutique toute
puissante censure notre internet, contrôle nos médias, nos tribunaux et nos gouvernements. La vaccination obligatoire
est une violation de notre intégrité physique, de nos libertés garanties par la Charte des droits de l'homme, et limite
notre accès à l'éducation, à l'emploi et à la libre circulation des citoyens. L'agenda mondial de la vaccination obligatoire
avance à grands pas. Après l'Italie en 2017 et la France en 2018, de nombreux autres pays suivent cette voie. Le
dernier pays à tomber est l'Allemagne en 2020. Ces mandats seront bientôt étendus aux adultes, aux femmes
enceintes et aux personnes âgées. Le Network for Vaccine Choice (Allemagne), en collaboration avec le European
Forum for Vaccine Vigilance (Forum européen pour la vigilance vaccinale), organise une manifestation massive pour
montrer au monde que nous sommes là, plus déterminés que jamais. Ce n'est pas le moment d'hésiter, c'est le
moment d'agir. Rejoignez-nous à Munich le 21 mars 2020. Au cours de la manifestation, des discours seront
prononcés par des personnalités éminentes qui luttent chaque jour contre les discriminations et les obligations injustes.
Vous entendrez Mme. Vera Sharav, de New York, survivante de l'Holocauste et fondatrice de l'Alliance pour la
protection de la recherche humaine. Elle est une critique féroce de l'industrie pharmaceutique et souhaite nous mettre
en garde contre la direction que nous prenons. Vous aurez également l'occasion de rencontrer Robert F. Kennedy Jr,
qui mène la bataille aux États-Unis pour défendre le consentement éclairé, les premières libertés et notre santé, avec
son organisation, Children's Health Defense (défense de la santé des enfants). Nous avons besoin de vous pour y
parvenir. Rejoignez-nous le 21 mars et soutenez-nous en faisant un don. C'est pour vous, et c'est pour nous tous.
Merci de votre présence et à très bientôt à Munich.

[01:30:39] Del Bigtree
Je suis accompagné de Tina Choy, que vous avez vue dans cette vidéo et qui organise cet événement extraordinaire à
Munich. J'attends cela avec impatience car nous avons besoin de tout le monde sur le pont, pas seulement ici aux
États-Unis, je pense que nous faisons avancer beaucoup de choses, mais l'Organisation mondiale de la santé est en
train de devenir cette superpuissance qui contrôle toutes nos nations. Et bien sûr, nous savons qu'ils sont financés par
l'industrie pharmaceutique. Le 21 mars, si quelqu'un se trouve dans la région de Munich, en Europe, n'importe où.
Vous attendez-vous à ce que des personnes viennent de différents pays, quel est le plan ?

[01:31:15] Tina Choy, Co-organizer, European Protest for Medical Freedom
Oui. Bonjour, Del, merci de m'accueillir, wow . Nous attendons des gens d'Europe. La situation est devenue un peu
plus difficile avec le coronavirus, mais nous sommes toujours déterminés à faire avancer les choses et à montrer au
monde, à l'Europe et à tout le monde que cela doit cesser. Les mandats doivent être supprimés et nous ne pouvons
plus tolérer cette situation. Une ligne a été franchie, nous sommes tous d'accord sur ce point, et nous devons donc aller
jusqu'au bout et organiser cette manifestation, oui.



[01:31:47] Del Bigtree
Il est intéressant que vous évoquiez le coronavirus. Certains pays européens empêchent désormais les
rassemblements dans les rues, n'est-ce pas ? Je veux dire que c'est quelque chose qui pourrait affecter l'Allemagne
dans un avenir proche... Je suppose que nous devrons garder un œil sur cela. Encore une fois, un effet secondaire
étrange de ce type de peur d'une maladie est d'empêcher les gens de se réunir, espérons que cela n'arrivera pas. Mais
vous avez une liste impressionnante, n'est-ce pas ? D'après ce que j'ai compris, Robert Kennedy Jr sera présent, mon
bon ami. Je pense que Mary Holland a l'intention de se rendre sur place, n'est-ce pas ? Je sais que je serai sur le
terrain.

[01:32:20] Tina Choy, Co-organizer, European Protest for Medical Freedom
Mais vous serez là, oui. Mary Holland ne peut malheureusement pas venir. Elle était antérieure.

[01:32:25] Del Bigtree
Oh, d'accord, je suis désolé. D'accord. Très bon. Je suis en route, nous allons faire en sorte que cela se produise. Je
pense que c'est important parce que je sais que les gens de toute l'Europe et du monde entier regardent The
HighWire. C'est une opportunité, nous serons là, nous serons à vos côtés. Je suis sûr qu'il y a beaucoup de gens dans
notre mouvement ici en Amérique qui ont fait leur coming out parce que c'est vraiment, vraiment important. Y a-t-il une
différence, selon vous, entre ce qui se passe avec les lois adoptées en Amérique et ce qui se passe en Europe ? Avez-
vous l'impression que les choses avancent plus lentement, que vous êtes plus en sécurité ou que vous êtes tout aussi
inquiet ? Y a-t-il une différence entre ce qui se passe actuellement en Europe et en Amérique ?

[01:33:02] Tina Choy, Co-organizer, European Protest for Medical Freedom
Pour être honnête, je ne vois pas de différence parce que, vous savez, l'Allemagne a toujours été considérée comme le
rempart contre la vaccination obligatoire en Europe, et maintenant nous sommes tombés si facilement . Il y a deux ans,
la chancelière Merkel a déclaré qu'il était très difficile de mettre en œuvre la vaccination obligatoire en Allemagne, qu'il
y avait de nombreux obstacles. Et puis ils l'ont fait passer. Ce sont les partis démocratiques qui l'ont fait passer, comme
ça, ils n'ont pas écouté les experts. Et voilà que ce mois-ci, le 1er mars, la vaccination contre la rougeole est
obligatoire. C'est le premier mandat que nous avons depuis le vaccin contre la variole en Allemagne. Et il ne s'agit pas
seulement du vaccin contre la rougeole, car nous n'avons pas de vaccin unique contre la rougeole en Allemagne. Il
s'agit donc en fait d'un mandat de vaccination contre le ROR, voire le RORV. Donc, oui. La particularité de l'Allemagne
est que, tout d'abord, ce mandat ne concerne pas seulement les enfants, mais aussi les adultes. Tous les adultes qui
travaillent avec des enfants, donc les enseignants, les garderies, tout le monde, et aussi ceux qui travaillent avec des
patients. Le personnel hospitalier et les médecins doivent donc se faire vacciner contre la rougeole. La deuxième
particularité est qu'en Allemagne, nous avons un système scolaire obligatoire, donc nous ne pouvons pas faire l'école
à la maison, c'est illégal. Maintenant que l'école et la vaccination sont obligatoires, que vais-je faire ? Ce sera un cas
très intéressant à débattre devant les tribunaux.

[01:34:44] Del Bigtree
Absolument. Eh bien, écoutez, je serai là le 21 mars, à tout hasard, nous serons là. Le coronavirus ne m'inquiète pas,
et je ne pense pas que la plupart des membres de ce mouvement s'en inquiètent. Aussi longtemps que nous serons
autorisés à nous tenir dans les rues, nous y serons. Oui, nous le diffuserons en direct sur The HighWire pour que tous
ceux qui ne peuvent pas venir puissent le voir. Mais allez-y. S'ils veulent faire un don au Forum européen pour la
vigilance vaccinale, à qui s'adresser ? Le voici, à Munich. Quel est le site web sur lequel ils peuvent se rendre ?
Pouvons-nous évoquer le don, l'avons-nous ?

[01:35:17] Tina Choy, Co-organizer, European Protest for Medical Freedom
Oui, c'est vrai. Si vous ne l'avez pas, c'est le site efbv.eu. Et puis vous le trouvez sous la rubrique "contenu", c'est la
manifestation de Munich. Et là, vous pouvez faire un don à la manifestation pour faire venir des gens fabuleux comme
vous, Robert F. Kennedy Jr. et Vera Sharav, très importante pour l'Allemagne. Elle est comme une survivante de
l'Holocauste, oui. Je pense qu'il est très important d'entendre son message sur le sol allemand, car pour la première
fois, elle parlera de la ressemblance avec le Troisième Reich et de ce qu'ils ont fait. Aujourd'hui, ce phénomène s'étend
à l'ensemble du globe et je pense que nous ne pouvons plus fermer les yeux. Je sais que ce sera une conversation
très difficile à avoir ou à entendre pour de nombreuses personnes, mais le monde entier a besoin d'entendre ce
message de Vera, et j'attends donc cela avec impatience. Et aussi de voir ces grands héros comme Bobby Kennedy et
vous-même, et vous savez. Oui, très heureux.

[01:36:24] Del Bigtree
Je vous remercie d'avoir rassemblé tous ces éléments et j'ai hâte de diffuser ce message. Nous ferons en sorte de le
diffuser dans le monde entier. Nous serons donc à Munich, en Allemagne, le 21 mars, si vous voulez vous joindre à
nous. Toni, continuez à faire du bon travail et je vous verrai dans quelques jours, littéralement, Tina, je veux dire, Tina,
je vous verrai dans quelques jours.



[01:36:41] Tina Choy, Co-organizer, European Protest for Medical Freedom
C'est très bien. J'ai hâte, Del. Au revoir.

[01:36:45] Del Bigtree
C'est à peu près tout pour notre émission. Je voudrais parler d'une dernière chose, de ce que signifie être un guerrier.
Un vrai guerrier. Vous savez, les gens me demandent, Del, vous savez, comment faites-vous, n'êtes-vous pas inquiet,
n'êtes-vous pas inquiet de ce qui va se passer ? Et je dis souvent, vous savez, je ne pense pas que nous décidions du
temps que nous allons passer sur cette planète, nous pouvons seulement décider de la qualité de la vie que nous
avons pendant que nous sommes ici. Nous avons perdu l'un de nos favoris cette semaine. Voici un petit extrait de Toni
Bark .

[01:37:15] Toni Bark, MD
Je suis le Dr. Toni Bark. Je suis médecin agréé dans l'État de l'Illinois. J'ai suivi une formation en pédiatrie et en
médecine de réadaptation et j'ai dirigé un service d'urgence pédiatrique dans les quartiers défavorisés. Je voyage et je
parle. Je vais vous parler du régime cétogène pour inverser les maladies. Je souhaite aborder les questions relatives
au programme de vaccination et aux vaccins eux-mêmes. Les exigences relatives aux exemptions médicales
accusent un retard d'environ 30 ans par rapport à la science des facteurs de risque épigénétiques. Nous agissons sur
notre expression génétique, sur nos phénotypes, d'une manière que nous ne comprenons pas. Il s'agit d'un produit
sans responsabilité qui est imposé aux enfants présentant une susceptibilité épigénétique aux blessures.

[01:37:55] Del Bigtree
J'ai une invitée spéciale aujourd'hui, la brillante et magnifique Dr. Toni Bark. Vous étiez donc médecin, vous avez fait
l'école de médecine. Où avez-vous commencé à vous intéresser aux vaccins et où s'est opéré le retournement contre
votre propre espèce ?

[01:38:10] Toni Bark, MD
J'ai été inondée et endoctrinée, vous savez, et j'ai vacciné dans la clinique. Je n'avais pas le choix, vraiment, mais je
n'ai pas beaucoup réfléchi, c'était les années 80. J'ai déménagé en Israël, je suis revenue avec un chat, j'ai dû le
vacciner, les gens ont déjà entendu l'histoire. En l'espace d'un mois, ses dents se sont effritées et sont tombées, elle a
développé un souffle cardiaque et de l'asthme, et le vétérinaire a déclaré que c'était dû à la vaccination. Et j'ai répondu :
"Qu'est-ce que tu veux dire ? La première fois que j'ai vraiment entendu parler des effets des vaccins, c'était par des
vétérinaires. Ils ont tous dit que nous avons vacciné plus de générations que nous n'avons vacciné d'animaux que
d'humains, et qu'il est très clair que nous provoquons plus de maladies auto-immunes, que nous perturbons le système
immunitaire et que nous provoquons des cancers. Je peux vous dire que lorsque j'ai commencé à découvrir cela il y a
quelques années, j'étais en train de faire mon master en gestion médicale des catastrophes et j'avais l'impression de
tomber dans un trou de lapin. Je connais des médecins analystes qui n'ont toujours pas compris parce qu'ils ne
veulent pas comprendre. S'ils se laissaient faire, ils seraient obligés de le faire. Cela bouleverse votre monde, et je ne
veux pas dire cela d'une bonne manière, vous savez, c'est comme, oh, vous avez bouleversé mon monde. Non, cela
bouleverse votre monde, comme si tout ce que je croyais être de l'ordre était maintenant du désordre parce que les
CDC me mentent parce qu'ils sont de mèche avec les grandes sociétés pharmaceutiques.

[01:39:14] Del Bigtree
Les gens diront toujours que vous ne pouvez pas, que vous ne pouvez pas revenir en arrière. Nous ne pouvons pas
revenir à la viande propre, à la nourriture propre, à l'eau propre, c'est le monde dans lequel nous vivons.

[01:39:22] Toni Bark, MD
Nous le pourrions si nous l'exigions. Il s'agit de l'huile de canola, de l'huile de soja, du maïs, de l'huile de coton, du
maïs lui-même, des sucres du maïs ou des betteraves OGM. Cela demande un niveau de conscience et d'effort que
beaucoup de gens ne veulent pas fournir, mais c'est ce qu'il faut pour changer la soupe toxique dans laquelle nous
vivons. Nous devons rester vigilants et éduquer les gens. Ce qui se passe, c'est que tout le monde a un cancer et une
immunosuppression. Pourquoi ? Le problème avec les vaccins contre l'hépatite B qui sont distribués dans la plupart
des pays est que nous savons qu'un bon nombre de personnes ne réagissent pas au vaccin. J'ai réalisé cette étude.
Je me suis portée volontaire pour participer à l'étude sur l'hépatite B lorsque j'étais résidente à Pedes et en
réadaptation. J'ai eu trois cycles, mais je n'ai jamais obtenu d'anticorps par séroconversion. Il s'avère qu'après avoir fait
ma variance snip, j'ai en fait les deux variantes snip non-répondeurs, et ils m'ont quand même donné une quatrième
dose. Cela n'a pas fonctionné trois fois, mais cela fonctionnera peut-être la quatrième fois.

[01:40:23] Del Bigtree
Que faites-vous ? Je veux dire que vous êtes très soucieux de votre santé. Avez-vous nettoyé votre corps d'une
manière ou d'une autre ?



[01:40:27] Toni Bark, MD
Bon, d'accord, c'était le cas.

[01:40:28] Del Bigtree
Et je m'en inquiéterais si je....

[01:40:29] Toni Bark, MD
Cela me préoccupe. Il est évident que j'avais beaucoup d'aluminium et de mercure dans mon corps à cause de ce
vaccin.

[01:40:34] Del Bigtree
Vous avez sauvé tant d'enfants rien que dans les salles d'audience qui sont impliquées dans ces affaires où l'un des
parents essaie de vacciner et l'autre non.

[01:40:41] Toni Bark, MD
Je considère que la salle d'audience est l'endroit où nous pouvons réellement débattre parce que nous sommes
autorisés à nous présenter. Vous savez, ils essaient de dire du mal de moi et ils disent que je ne suis pas vraiment un
expert. Cette semaine, j'ai eu une autre affaire qui a été déclarée dans la salle d'audience, vous savez, c'est dans les
dossiers. Dans l'autre cas, ils ont admis que j'étais un expert en adversité et ils ont même parlé de vaccins. Je dis
simplement "adversomics". Mais j'ai participé à des affaires dans lesquelles les juges savaient ce qui se passait, ils
l'avaient vu, ou les avocats connaissaient bien la situation parce qu'ils avaient représenté des personnes blessées
dans le cadre du tribunal des vaccins. Il y a donc de plus en plus de gens que cela touche personnellement, et je sais
que c'est beaucoup de travail d'éduquer une salle d'audience à la fois, mais c'est en train de se produire.

[01:41:20] Del Bigtree
Vous êtes l'un des meilleurs.

[01:41:21] Toni Bark, MD
Vous savez, c'est ainsi que le monde a été changé, une personne à la fois.

[01:41:24] Del Bigtree
Dr. Toni Bark, vous êtes une force avec laquelle il faut compter.

[01:41:43] Del Bigtree
Je ne pense pas avoir jamais rencontré quelqu'un qui ait vraiment vécu de son vivant. Nous l'avons perdue cette
semaine. Je pense que, parmi toutes les personnes que je connais et que nous connaissions, lorsqu'elle a traversé
cette épreuve, elle a dit qu'elle n'avait pas peur de mourir parce qu'elle avait vécu. Je pense qu'elle représente ce que
nous devrions être lorsque nous nous levons le matin. À la fin de chaque journée, c'est peut-être notre dernier jour.
Nous n'en décidons pas. Qu'avons-nous fait aujourd'hui ? Avons-nous fait la différence ? Avons-nous vraiment essayé
de rendre le monde meilleur ? Nous sommes-nous vraiment préoccupés non seulement de l'avenir de nos enfants,
mais aussi, comme le diraient les Amérindiens, des sept générations à venir ? Faisons-nous ce qu'il faut pour cette
planète, pour nos concitoyens ? Nous pouvons faire plus. Nous pouvons faire mieux. Chaque jour, nous devrions nous
lever et Toni Bark représente le meilleur de nous-mêmes. Vous savez, chaque, je veux dire, elle était l'une des
meilleures que nous ayons eues en ce qui concerne les salles d'audience. Elle s'est battue pour que tant d'enfants ne
soient pas vaccinés lorsque des divorces avaient lieu et que les parents essayaient de vacciner leurs enfants de force.

[01:42:44] Del Bigtree
J'ai parlé tant de fois debout avec elle, l'une des personnes les plus intelligentes que j'aie jamais rencontrées. Mais,
vous savez, il y avait l'autre côté d'elle qui sautait dans des glaciers gelés et voyageait à travers le monde et, vous
savez, faisait toutes sortes d'aventures étonnantes, était elle-même aventureuse. C'est donc un honneur de vous avoir
connue, Toni. Sa commémoration aura lieu samedi. Si vous voulez y jeter un coup d'œil, c'est de 13h à 16h, heure
centrale, à Evanston, dans l'Illinois. Sa famille est actuellement assise à Shiva. Et je tiens à vous dire que si vous ne
pouvez pas être dans l'Illinois, comme beaucoup d'entre vous, nous retransmettrons cette commémoration en direct
sur The HighWire samedi entre 13 et 16 heures, afin que tout le monde puisse y participer. Allons de l'avant. Faisons la
différence. Ne perdons pas notre temps ici. Voici The HighWire. Je t'aime, Toni. Je vous aime tous. A la semaine
prochaine.

[01:43:48] Del Bigtree
Merci d'avoir regardé, et merci d'être un HighWire Insider. Ne manquez pas de partager cette émission avec vos amis
sur Facebook, YouTube, Periscope et Instagram. Parce que la connaissance est le pouvoir, le pouvoir est la liberté, et
nous avons besoin de tout ce que nous pouvons obtenir.
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