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1. A  világjárvány-felkészültség a mostani tervek szerinti formában egy átverés/csalás/trójai faló, melynek célja:

a) adófizetői pénzek több tíz- vagy százmilliárd dolláros átvitele kiemelt iparágaknak, nemzeteknek, a WHO-nak,
b) a közegészségügyre hivatkozva indokoltá tenni a cenzúrát és a propagandát,
c) átruházni a közegészségügyre vonatkozó önrendelkezést és döntéshozatalt a WHO főigazgatójára,
d) az "Egy egészség" fogalmat úgy felhasználni, hogy az embereket, állatokat, növényeket és ökorendszereket, köztük az éghajlatváltozást becsomagolják a WHO fennhatósága alá tartozó "Egy egészség" kosárba,
e) több világjárványt okozni képes kórokozó (biológiai hadviselési anyagok) megszerezése és azok széles körű terjesztése, így növelve a világjárványok valószínűségét, és lehetetlenné téve, hogy származásukat megtudjuk
f) valószínűleg a világjárványok számának növelése, ami több vakcinát, vakcinaútlevelet és elektronikus valutát, valamint a népesség feletti nagyobb ellenőrzést indokolhat,
g) a gyorsan előállított, rosszul tesztelt és felelősség alól mentes vakcinák bevezetésének indoklása; és esetlegesen engedély nélküli vakcinák előírása, ahogy az a COVID világjárvány idején megtörtént,
h) a vakcinaprogram folytatása az összességében negatív hatékonyság és súlyos orvosi mellékhatások ellenére.

2. Elmulasztottuk a biológiai hadviselést/járványokat megelőzni, felderíteni vagy azokra felkészülni:

a) A szövetségi kormány által a nagyvárosokban 9/11 után bevezetett, több milliárd dolláros levegőmintavételi programok nem bizonyultak hasznosnak.
b) A rendelkezésre álló tesztek vagy túl érzékenyek, vagy túl érzéketlenek ahhoz, hogy kimutatható legyen a mikrószervezetek szándékos kibocsátása.
c) A biológiai védelmi anyagok beszerzése gyakran a jó kapcsolatú vállalatoktól történt, olyan termékek beszerzésével, melyeket nem használtak fel és később lejártak, mint a lépfene és a himlő vakcinák, gyógyszerek.
d) A maszkok, kesztyűk és köpenyek beszerzését nem pótolták a kisebb amerikai Ebola-járvány 2014-es kitörése után, és ezek a termékek általánosan nem áltak rendelkezésre a COVID során.
e) A személyzetet nem képezték ki az egyéni védőeszközök megfelelő használatára, mert a hiány miatt a CDC iránymutatásait úgy alakították át, hogy az megengedje az újrahasználatot annak ellenére, hogy így csökken a szűrőhatékonyság és a hosszabb vagy ismételt használat esetén növekszik a fertőzési kockázat.
f) A lehetséges világjárványt okozó kórokozók (PPP-k vagy "célzott hatóanyagok") esetében a CDC "célzott hatóanyag" programnak jelentett évi 200 balesettel az USA igazolta, hogy még a legjobb 3. és 4. szintű biológiai biztonsági laboratóriumokkal és képzéssel sem lehet biztonságosan végezni a PPP-kkel kapcsolatos kutatásokat.
g) Eddig még senki sem volt képes minden emberi és műszaki hibát kiküszöbölni.
h) Nem tudjuk 100%-ban megelőzni, hogy a fertőzött kísérleti állatok megharapják a kutatókat és az állatkezelőt.

3. Hogyan nézne ki valójában egy világjárvány megelőzési, felkészültségi és válaszadási rendszer, amennyiben a WHO komolyan venné ezt a kérdést?

a) Szigorú felügyelet és korlátozások vonatkoznának a PPP-kutatásra, hogy biztosak lehessünk abban, hogy az csak békés célokra, például vakcina- vagy gyógyszerfejlesztésre szolgál.
b) Az új PPP-k kutatását a világjárványügyi egyezmény nem ösztönözné, hanem visszaszorítaná.
c) A PPP-k átadása szigorúan szabályozott lenne, a Biztonsági Tanács 1540. sz. határozatával és az USA választott hatóanyagokra vonatkozó rendeleteivel összhangban.
d) A funkció nyerési kutatásból való részesedés szigorúan tilos lenne.
e) Redfield, volt CDC igazgató a kongresszusnak elmondta, hogy nem ismer orvosságot, oltást vagy gyógyászati készítményt, amit biológiai hadviselés (Gain of Function) kutatással fejlesztettek ki. A GOF-et meg kell szűntetni.
f) Az 1972-es évi biológiai fegyverekről szóló egyezményt meg kell erősíteni a kifogásolási ellenőrzésre vonatkozó rendelkezésekre és a be nem tartásért járó büntetésekre vonatkozó kiegészítésekkel.
g) A széles terjedelmű, olcsó, engedélyezett vírusellenes gyógyszereket, mint a hidroksziklorokin és az ivermektin, elérhetővé kell tenni, nem pedig elnyomni.
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