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Lei sta applicando le misure del governo sulla gestione della crisi del "Covid 19"...
Ma quanti bambini malati con gli sintomi della "Covid 19" ha avuto nella Sua scuola?
Quanti dei suoi studenti sono morti?
Secondo gli studi, la percentuale dei bambini colpiti da questa malattia è quasi zero.
Sa che i bambini non trasmettono il virus?
Sapeva che l'inventore dei test PCR, il biochimico Kary Mullis, ha detto che i test PCR non sono stati utilizzati per rilevare la malattia? 
Eppure i test PCR sono stati introdotti nelle scuole al'inizio di questo anno.
D'altra parte, indossare maschere è dannoso per la salute fisica e mentale dei bambini.

Ecco alcuni fatti facilmente verificabili che sono cruciali per le loro vite e il loro futuro.

1/ I bambini non muoiono della Covid 19
"Una revisione della letteratura internazionale mostra che i bambini non sono a rischio per questa epidemia.
Tutte le serie riportate, tutte le indagini nazionali e internazionali confermano che la Covid-19 è rara e quasi sempre benigno per i bambini, e che hanno meno probabilità di morire per la Covid-19 che per l'influenza stagionale.
Nessun decesso dovuto unicamente alla Covid-19 è stato registrato in Francia da quindici mesi su quasi dodici milioni di bambini sotto i quindici anni (i tre decessi testati con PCR positivi erano gravemente immunocompromessi), mentre l'influenza ha fatto una media di 8 vittime all'anno in questa fascia di età.
L'OMS conferma che i bambini sono praticamente al sicuro.
https://docteur.nicoledelepine.fr/stoppons-en-urgence-la-vaccination-anticovid-chez-lenfant/

2/ I bambini non trasmettono la Covid 19 tra di loro o agli adulti
"I media e il governo cercano di spaventarci con i bambini positivi, ma non dicono mai che i "positivi" asintomatici non sono malati, non espellono il virus e quindi non possono infettare gli altri.
Degli oltre 11.180 articoli sull'argomento bambini e Covid-19 elencati su PubMed il 9/4/2021, e dei 1.794 specificamente dedicati alla possibile trasmissione da parte dei bambini, nessuno fornisce prove di trasmissione da un bambino all'altro o ad un’adulto nel mondo reale.
I bambini della scuola possono essere malati o risultare positivi al test, ma tra i bambini asintomatici, si tratta più spesso di falsi positivi (oltre il 90%), o di vecchie infezioni che hanno contratto a casa e dalle quali sono guariti.
La frequenza di questi falsi positivi in pazienti asintomatici è notevole: il 97% dei casi quando il test PCR viene eseguito con troppi cicli di amplificazione. L'OMS ha recentemente raccomandato di considerare sempre lo stato clinico prima di interpretare un test che non considera utile per lo screening di massa.
La completa inutilità dello screening di routine è stata dimostrata dal più massiccio di essi, lo screening di Wuhan di quasi 10 milioni di cinesi: nessuna delle persone asintomatiche positive alla PCR è stata trovata a diffondere il virus, ad ammalarsi o a infettare qualcuno.
Le trasmissioni scolastiche sono possibili, ma tutte quelle che sono state seriamente studiate epidemiologicamente mostrano che sono legate al personale adulto. Poiché i bambini sono innocenti nella trasmissione delle malattie, la loro vaccinazione, anche se fosse sicura ed efficace, sarebbe inutile per proteggere gli altri.
Qual è il rischio-beneficio quando la malattia è assente in questa fascia di età?".

https://docteur.nicoledelepine.fr/stoppons-en-urgence-la-vaccination-anticovid-chez-lenfant/

3/ I test PCR non sono affidabili 
Quando si parla di test PCR, sapete cosa dice il suo inventore, il chimico premio Nobel Dr Kary Mullis?

"Chiunque può risultare positivo a quasi tutto con un test PCR, se lo fai abbastanza a lungo con la PCR, se lo fai bene, puoi trovare quasi tutto in chiunque. Non ti dice che sei malato. [footnoteRef:1] [1:  “Anyone can test positive for practically anything with a PCR test, if you run it long enough with PCR if you do it well, you can find almost anything in anybody. It doesn’t tell you that you’re sick.” ] 


Un'altra testimonianza, del dottor Peyromaure: "La maggior parte dei test positivi nei bambini sono raffreddori. Siamo soprattutto di fronte ad un'epidemia di test fraudolenti che dichiarano persino i vostri raffreddori come covid-19.

4/ Indossare una maschera è pericoloso per la salute fisica e mentale dei bambini
 
"Indossare una maschera ha anche molti effetti deleteri sull'apprendimento della lingua sia orale che scritta. Infatti, osserviamo un aumento del rischio di errori nell'apprendimento grafo-fonemico. Nel 2021, uno studio [1] ha dimostrato che i bambini con una fragile consapevolezza fonologica erano aiutati dalla lettura delle labbra. Man mano che la lettura delle labbra scompariva sotto la maschera, il divario di prestazioni tra i forti e i deboli aumentava.
Indossare una maschera ai bambini porta a una minore ossigenazione del cervello, con conseguenti possibili mal di testa, difficoltà di concentrazione e ridotte capacità intellettuali e attentive. 
Indossare gli occhiali è complicato dalla comparsa della nebbia: molti bambini abbandonano i loro occhiali, il che porta ad un aggravamento dei loro problemi visivi.
Infine, i protocolli sanitari, e in particolare la maschera, ricordano costantemente al bambino la situazione ansiogena di Covid-19, portando all'ansia, a una ridotta voglia di andare a scuola e persino a fobie scolastiche.

https://www.lamaisondesmaternelles.fr/article/les-orthophonistes-appellent-lever-entierement-l-obligation-du-port-du-masque-pour-les?fbclid=IwAR0StqZsNyklrvRd9JoWzmImLECFcu-JZ1TBTa1tYUsj92MzRF2PKXaSQx4

Un'altra testimonianza, di una psicologa clinica e psicoterapeuta, Marie-Estelle Dupont, sugli effetti delle maschere sui bambini piccoli: 
"Il 25% dei ricoveri in pediatria erano ricoveri in psichiatria infantile
"22% in meno di QI dall'inizio della crisi nei bambini
"(...) Io, così come i professionisti della prima infanzia, il collettivo dei logopedisti, il collettivo della sanità pediatrica abbiamo notato dei ritardi nel linguaggio molto significativi, perché?
Perché un bambino impara a parlare imitando i movimenti della bocca e quando il tuo bambino è all'asilo dalle 8 alle 18.30 con adulti che hanno una maschera, quando arriva all'asilo beh il suo stock lessicale è terribilmente impoverito e questi sono bambini che arrivano all'asilo non parlando".
Fonte : https://crowdbunker.com/v/sTxf83wm
...
In conclusione, dato che i bambini non sono a rischio e non trasmettono la malattia, perché fargli indossare una maschera e sottoporli ai test? 
Caro signore o Cara signora ................, controlli questi dati per lei. Decide da solo e agite secondo la Sua coscienza.
Per favore, sappia anche che queste misure violano molte leggi fondamentali. Le voglia trovare allegate a questa lettera.  
Ha una responsabilità e un potere. Puo dire NO a tutto questo. C'è forza nei numeri. Unitevi ai suoi colleghi, siate il più numerosi possibile a dire NO. 
Proteggere i bambini. Sono il futuro dell'umanità, hanno bisogno di noi. 
In anticipo, grazie per loro.

Cordiali saluti 

(Firme)




ALLEGATI

Testi legali violati da queste misure cosiddette "sanitarie

o Trattati, convenzioni internazionali, diritto dell'Unione europea e Consiglio d'Europa:
Il Codice di Norimberga degli esperimenti medici accettabili, utilizzato dal Comitato Etico Nazionale Consultivo a sostegno e come allegato al suo parere n. 2 del 9 ottobre 1984 sulla sperimentazione di nuovi trattamenti sugli esseri umani (https://www.inserm.fr/sites/default/files/2017-11/Inserm_CodeNuremberg_TradAmiel.pdf e https://www.ccne-ethique.fr/docs/fr/avis002.pdf). 

Gli articoli 1 e 3 della Carta dei diritti fondamentali dell'Unione europea che ricordano, in particolare, la necessità di ottenere un consenso libero e informato nel contesto di qualsiasi atto medico (https://eur-lex.europa.eu/legal-content/FR/TXT/PDF/?uri=CELEX:12016P/TXT&from=HU). L'articolo 21 della stessa Carta prevede il divieto di qualsiasi discriminazione, in particolare per motivi di opinione. 

La Convenzione di Oviedo per la protezione dei diritti dell'uomo e della dignità dell'essere umano riguardo all'applicazione della biologia e della medicina, firmata il 4 aprile 1997, e il suo protocollo addizionale sulla ricerca biomedica (CETS n. 195), nei suoi articoli 5, 13 e 16 (https://www.legifrance.gouv.fr/jorf/id/JORFTEXT000026151968 e https://www.coe.int/fr/web/bioethics/oviedo-convention).  

Articolo 6 della Dichiarazione universale sulla bioetica e i diritti umani adottata il 19 ottobre 2005 dagli Stati membri dell'UNESCO (https://www.cairn.info/revue-internationale-des-sciences-sociales-2005-4-page-811.htm%2523) riguardante il consenso richiesto per qualsiasi intervento medico preventivo, diagnostico o terapeutico. 

Articoli da 25 a 31 della Dichiarazione di Helsinki dell'Associazione Medica Mondiale firmata nel giugno 1964, modificata da allora e che stabilisce i principi etici applicabili alla ricerca medica che coinvolge gli esseri umani e più specificamente sul consenso informato (https://www.edimark.fr/Front/frontpost/getfiles/4389.pdf).  

Un regolamento europeo molto recente, adottato il 14 giugno 2021 (regolamento 2021/953 del 14/6/2021), che prevede in particolare che "qualsiasi discriminazione diretta o indiretta contro le persone che non sono vaccinate" deve essere impedita, per qualsiasi motivo, anche quando queste persone non desiderano sottoporsi a queste iniezioni (https://eur-lex.europa.eu/legal-content/FR/TXT/PDF/?uri=CELEX:32021R0953&qid=1627156510823&from=FR - considerando [36]). 

Lo stesso regolamento ricorda (considerando [62]) che i diritti fondamentali derivanti dalla Carta dei diritti fondamentali dell'Unione europea.

Infine, il Consiglio d'Europa, da cui proviene la Dichiarazione dei Diritti dell'Uomo e delle Libertà Fondamentali (https://www.echr.coe.int/documents/convention_fra.pdf) all'interno dei 47 Stati membri, ha adottato un'importante risoluzione che ricorda ancora una volta il divieto di qualsiasi obbligo di vaccinazione, di qualsiasi pressione o di qualsiasi discriminazione (https://pace.coe.int/pdf/840ad2aa894c5aaa7dc1bcee5db8b64f93c90dcce035b1fc030b116275eab9a2/r%C3%A9solution%202361.pdf - Art. 7.3.). 

Queste disposizioni internazionali non possono essere modificate unilateralmente dal governo francese, anche in nome di una "emergenza" ancora da dimostrare.


