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緊急警告！：あなた、またはご家族が、Covid 治療のために病院に行く前に！ 

 

 
 

最初に、最も重要なことは、極端に複雑で込み入った、制度上の取り決めがあり、それが

人工の COVID-19 パンデミックが始まる前に、うまく段取りされていたということを、き

ちんと理解することである。 

 

常に、もしあなたが本当に彼らのやり方を知ろうと思うなら、カネの流れを

追うことである。 

 

なぜなら、この完全に作られたパンデミックの続く間に設けられた、財政的な報償と経済

的な仕組みが、あまりにも多岐多様であり、これを全体的集合として考えてみたときに、

なぜ、実質的に「アメリカの半分」が、結局は「起訴されない共犯者」のカテゴリーに収

まるかが、明かになってくる。 

https://stateofthenation.co/?p=99955


 

これこそまさに、トップレベルの Covid 犯罪者たちにとって、必要で膨大な、一枚岩の隠

蔽を 2年近くも強制し通すことが、なぜ、これほど簡単だったかの理由である。間違いな

く、これほどうまくいった、全惑星に及ぶ、この現行犯罪の大きな波は、自己警察的なも

のでなければならない。そして確かにそうなのだ！ 

 

これから続く話は、一つの小さいが、しかし COVID-19 犯罪の謎の、肝心の部分である。

この詳細な暴露物語は、高い尊敬を受けている医師と、同様に評価されている弁護士によ

って書かれたものであり、それは最近、Association of American Physicians and Surgeons

（アメリカ医師・外科医協会）によって出版されている。 

 

         最高度警戒警報！ 

 

もしあなたか、あなたのご家族が、Covid-19 治療のために、または他の種類のケアのため

に病院へ行かれるなら、その前に、この記事を必ず読んでください。あらゆる人々が絶対

に知っておかなければならいことは、もはや自分は、生命を救う施設に入っているのでは

ないということ、むしろアメリカの病院は、Covid ジェノサイド工場になっているという

ことです。それがここに説明されています： 

 

 

あなたの命を食って生きるバイデンの報酬： 

COVID-19 による病院の報償支払い 

 

By Elizabeth Lee Vliet, M.D. and Ali Shultz, J.D. 

https://www.truthforhealth.org/ 
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かつて信用のあった病院へひと度、入院すると、COVID-19 に罹ったアメリカの患者は、

事実上、囚人となって、厳しい治療契約に従わねばならない。これは Ezekiel Emanuel の

「完全な生活システム」（Complete Lives System）に基づくもので、50 歳以上の人は、こ

れによって医療ケアの制限を受ける。彼らはショッキングな、高い死亡率をもっている。

どのようにして、なぜ、このようなことが起こるのか？ それには、どうすればいいのか？

https://www.wnd.com/2021/10/exposed-inhumane-lethal-covid-protocol-hospitals/ 

 

音声記録に暴露されているように、アリゾナ州の病院執行部は、毎週数回、ケアの規準を

下げるために会合していることを認めており、それに対応して、患者が医者の訪問を受け

る権利も制限されている。ほとんどの COVID-19 患者の家族は、彼らの愛する人たちに

何が起こっているのかを、故意に知らされないでいる。 

https://rumble.com/vmtpt1-medical-freedom-stop-medical-tyranny-exposing-hospital-

abuses.html 

 

この悲劇的で、避けられる、何万何十万という生命の損失の、原因になっているものには、

（１）「CARES Act＝法」があり、これが病院に対し、Covid-19 に関するあらゆることに

ついて、ボーナス報償支払いを与えている（テスト、診断、入院、レムデジビル(?) や換

気装置の使用、Covid-19 死の報告、ワクチン接種、等）。そしてさらに、（２）Centers for 

Medicare and Medicaid Services（CMS、医療政府機関）は、習慣的で長期的な患者の権利

の放棄を認めさせている。 

https://www.cms.gov/files/document/covid-19-emergency-declaration-waivers.pdf 

 

2020 年には、「テキサス病院連盟」が、患者が権利を放棄するよう CMS に要求した。テ

キサスの弁護士 Jerri Ward によれば、「CMS は、患者の権利に関する、連邦法の権利放棄

を認めた。CMS は特別に、病院が、患者あるいはその代行者のもつ、医療記録アクセスに

対する権利を、侵害することを許そうとしており、これは患者が医師訪問を受け、孤立状

態から解放されることを、妨げるものである。」彼女（弁護士）は、強調して言う――「権

利は病院や CMS から来るものでなく、放棄することはできない。それは権利の反対概念

だ。ここに言っている権利放棄は、患者を孤立させ、患者に対する完全な支配を勝ち取り、

患者と患者の意思決定者の、「情報を得た上の合意」の能力行使を、否定するものである。」 

 

「国家的パンデミック緊急事態」のようなものを作ることは、このような大まかな行動を

正当化し、一人ひとりの医者の医療的意思決定や、患者の権利を踏みにじることになる。

「CARES Act＝法」は、病院が、NIH の庇護のもとに、もっぱら連合政府によって仕切ら

れる治療を用いるために、報償を与えている。こうした「恩恵」は、Covid-19 診断をつく

https://www.wnd.com/2021/10/exposed-inhumane-lethal-covid-protocol-hospitals/
https://rumble.com/vmtpt1-medical-freedom-stop-medical-tyranny-exposing-hospital-abuses.html
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り出し、Covid-19 契約に従うことによって、「利益を稼ぐ」のではないにしても、有利な

見返りとなっている。 

 

病院の利益に含まれるものとして： 

 

＊ 緊急治療室や、すべての患者の入院に際しての、「無料で」要求される PCR テスト。

これには政府の支払う病院費用がつく。 

＊ 1 つひとつの陽性の COVID-19 診断に対する、追加ボーナス支払い。 

＊ COVID-19による入院ごとにつく、もう 1つのボーナス。 

＊ Medicare からの 20 パーセントの「ブースト」ボーナス支払い。これは病院の勘定書

き全体に対してつくもので、イベルメクチンのような薬品でなく、レムデジビルを使

った場合。 

＊ もう 1 つ、より大きなボーナス支払いが病院に入る。COVID-19 患者が機械による換

気を受けた場合。 

＊ より多くのカネが病院に落ちる。死の原因が COVID-19 と記載された場合。これは患

者が直接、COVID-19 で死ななくてもよい。 

＊ COVID-19診断はまた、検死官に対しては特別の支払いをする。 

 

CMS は「価値をベースとする」支払いプログラムを実行しており、ヘルスケア施設の何人

の従業員が COVID-19 ワクチンを受けたか、というようなデータを確かめている。現在、

なぜ、多くの病院が、COVID-19 ワクチン命令を実行しているのか、これでわかる。彼ら

はより多く支払われているからだ。 

 

病院以外では、医者の特別報酬は、ドクターの収入を、COVID-19 の EUA（緊急使用許

可）ドラッグによる、患者治療実績につなげることで、確保されている。CMS にこの情報

を報告することを怠るならば、医者は、弁済の４％を損することになる。 

 

医療のコード化と、法的な専門用語による曖昧さのために、それぞれの病院が、COVID-

19 患者ごとに受け取っている現実の額を、確かめることはできない。しかし Thomas Renz

弁護士と CMS の警告家たちが、患者一人につき、支払総額は少なくとも 10 万ドルになる

と計算した。 

 

このことは、病院の一人の患者としての、あなたの健康と安全に、どのような意味をもつ

のか？ 

 

政府の指令する COVID治療から、死者が出ている。レムデジビル(?)について言えば、研

究の示すところでは、71～75 パーセントの患者が、有害作用を経験している。そしてこの



ドラッグは、しばしば、腎臓や肝臓障害や死を伴う、こうした作用のために、5～10 日後

に停止しなければならなかった。2018 年の西アフリカ・エボラ熱流行のときの、レムデジ

ビル試験は、死亡率が 50％を越えたので、中止しなければならなかった。にもかかわらず、

2020年に、アンソニー・ファウチは、レムデジビルを、病院が COVID-19 治療に用いる

ドラッグとするという指令を出した——レムデジビルの COVID 診療所試験が、同じ有害

効果を示したにもかかわらず。https://dailyjot.com/?p=2818 

 

換気装置を使う患者において、その死亡率は愕然とするものだ。5 万７,000 以上の患者を

対象とした、69 件の研究による、National Library of Medicine 2021 年 1 月の報告では、

死亡率は、侵入機械的換気（?）を受けている COVID-19 患者において、45パーセントで

あり、年配の患者では 84 パーセントに増えたと言っている。Renz は、Truth for Health 

Foundation 記者会談において、CMSのデータは、テキサスの病院では、すべての患者の

84.9％が、換気装置を 96時間以上使った後で、死んだことを示していると言った。 

https://rumble.com/vmtpt1-medical-freedom-stop-medical-tyranny-exposing-hospital-

abuses.html 

 

さらには、入院患者に対する効果的な治療を、制限することによる死亡がある。レンツと

データ分析チームの推定によると、アメリカの病院の COVID-19 や、その他の患者の、80

万人以上の死亡は、飲料物、滋養物、抗生物質、効果的な抗ウィルス薬、抗炎症薬、それ

に抗凝固薬の治療投与を、制限するアプローチのために、起こったものである。 

 

今わかってきたことは、政府に指令された医療ケアが、我々の歴史上、最悪の事態を迎え

ているということである。これは連合政府の強制によって、効果のない、危険な COVID-

19 の治療が行われ、続いて、病院と医者たちが、これら「承認された」（したがって支払

われる）アプローチのみによる、財政的報償の制度を作り出したときから始まった。 

https://www.federalregister.gov/documents/2020/11/06/2020-24332/additional-policy-

and-regulatory-revisions-in-response-to-the-covid-19-public-health-emergency 

 

我々のかつての病院と、病院で働く医療スタッフの、信頼された医療共同体は、見事に効

果的に、あなたの生命を食って生きる「報酬ハンター」になってしまった。患者たちは今、

これまでに例のない、COVID-19で病院にかからない方法を考案しなければならない。 

https://c19protocols.com/physicians-facilities-offering-early-treatment/ 

 

患者たちは、病気になる前に、あなたの命を守ってくれる、初期の家庭をベースとする

COVID-19 治療の計画を、積極的に立てなければならない。 

https://www.truthforhealth.org/patientguide/patient-treatment-guide/ 
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 ［訳者 Greatchain より］ 

 

 この重要な論文を、事の性質上、私は急いで訳した。若干理解できない専門用語は

あるが、ほぼ理解していただけると思う。これによって、多くの人々に疑問だった

かもしれない、アメリカの政府と我々の政府をつなぐ、一本の鍵が手に入ったよう

に思える。それは COVID-19 という、本来の医療とは全く別の働きをする鍵で、こ

れは、バイデン政権の利益のための、そして我々の不利益のための、重要な道具で

ある。もしこうした事情が、わが国でもほぼ同じであるとしたら、あまり考えたく

ないことが腑に落ちることになる。なぜわが国では、これほど有無を言わさず、ワ

クチン運動を進めるのだろうか？ ここに国際的な一本の筋が通っているように見

える。これは犯罪の結束による筋道であり、我々が巻き込まれて、自らこの国を滅

ぼす危険を感じさせるものである。 

 

 この論文は、私自身の経験を納得させるものでもあった。私が 2 年ほど前に「せん

妄」という不思議な病気で入院したとき（私の病名を病院は知らないはず）、一つ奇

妙なことがあった。私はなぜか、入院から退院まで、主治医にも他のどんな医者に

も、一度もお目にかかったことがなく、声を聞いたこともない。この長年の謎がこ

こでようやく解けた。これが「彼ら」の方針であることが、詳しく説明してある。

また、先日も書いたように、私の周囲が異常に冷淡で、殺気立つものを感じた。こ

れも最近の病院では当たり前であることが、ここに説明されている。患者殺しは「彼

ら」のアジェンダの重要な一部である。私と近づきになった老人が、「どうも陰謀が

あるようだ」と声を潜めて言っていたが、彼の生死については、今でもわからない。

参考までに、私の退院直後のエッセーの一つをお読み願いたい。他にいくつか書い

ている。https://www.dcsociety.org/2012/info2012/191209.pdf 

 

https://www.dcsociety.org/2012/info2012/191209.pdf

