Le 15 septembre 2023.

Ne pas parler, c'est parler. Ne pas agir, c'est agir.
- Dietrich Bonhoeffer (1906—1945)

Les médecins devraient toujours se rappeler que leurs interventions ne sont légitimes que si elles
reposent sur la certitude, ou, du moins, une forte présomption, de faire plus de bien que de mal.
- Norbert Bensaid

Destinataires principaux (envoi par huissier):
Docteur Mauril Gaudreault, Président du College des médecins du Québec

Monsieur Pierre-Gerlier Forest, Président-directeur général de I'INSPQ
Docteure Michéle de Guise, Présidente-directrice générale de I'INESSS

Madame Danielle Boué,Conseil interprofessionnel du Québec

Objet: La plus grande crise de I’histoire en matiére de santé au Québec: l'injection massive
des « vaccins » géniques expérimentaux?

Mesdames,
Messieurs,

La présente communication fait suite a plusieurs autres adressées au CMQ et fait aussi suite a une
rencontre de cing de nos membres avec autant de membres de la direction du CMQ, dont le Dr
Mauril Gaudreault, président, tenue aux bureaux du CMQ le 7 décembre 2022.

Notre collectif de médecins (actifs et retraités), et scientifiques (actifs et retraités) a convenu de
poursuivre son action de sensibilisation auprés du public, notamment a travers une tournée de
conférences tenue a travers le Québec cet été et qui a rejoint plus d’un millier de citoyens.

L'information qui a été communiquée au cours de cette tournée de méme que celle présentée ici
s’appuie sur les recherches de centaines de scientifiques indépendants de réputation
internationale qui ont présenté leurs travaux (voir Annexe A) a la Commission d’enquéte nationale
citoyenne (CeNC, ou NCI, pour National Citizens Inquiry)*. La CeNC est une initiative entierement
indépendante du gouvernement, dirigée et financée par des citoyens. Elle s’est déroulée au
printemps 2023, dans 8 villes canadiennes réparties dans 7 provinces. Au cours de cette
commission, des commissaires désignés et assermentés ont entendu le témoignage de centaines
de Canadiens et d’experts dans le but d’examiner les politiques des gouvernements face a la
COVID-19 et leurs conséquences, de maniere juste et impartiale. La CeNC avait pour objet
d’écouter, d’apprendre et de proposer des recommandations, d’établir ce qui a bien fonctionné
et ce qui n’a pas bien fonctionné, et de voir comment les Canadiens et nos gouvernements
peuvent mieux faire en cas de crise nationale, et ce, d’une fagon qui tienne compte des intéréts
de tous les membres de notre société.
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Cette lettre vous est livrée par huissier ou par courrier recommandé afin qu’elle soit notée aux
registres. Le contexte de censure entourant cette pandémie déclarée de COVID-19, le
musellement de nombreux scientifiques, I'absence totale de débats et I'adoption d’un discours
unique ont privé le public de I'information compléte et pondérée a laquelle il a droit. La gravité
de cette entorse historique aux droits fondamentaux de la personne impose, a nos yeux, une
communication certifiée afin de laisser une trace historique indélébile.

Plusieurs informations contenues dans la présente vont a I'encontre de clichés, slogans et
déclarations péremptoires non sourcées qui ont eu cours lors des trois dernieres années.

Nous vous invitons donc a étre particulierement attentifs aux arguments avancés et a la qualité
des preuves présentées.

A ce sujet et au préalable, nous formulons deux demandes au CMQ.

La premiére demande est de ne pas s’attaquer aux messagers sans étudier et considérer
sérieusement le contenu du message et sa portée. D’autres colleges médicaux, notamment en
Ontario (affaire Trozzi) et en Colombie-Britannique, ont suspendu la licence de pratique de
médecins parce qu’ils avaient déclaré trop d’effets indésirables suite a la vaccination génique a
ARNmM ou parce qu’ils avaient tenté d’ouvrir un débat scientifique sur cette pandémie déclarée.
Heureusement, le CMQ n’est pas allé jusqu’a prendre ce genre de décisions extrémes. Nous lui
demandons ici d’adopter une approche d’ouverture, objective et rationnelle.

La seconde demande que nous formulons au CMQ, est celle de nous faire savoir s'il lui
apparaissait que des éléments d’information contenus dans la présente étaient susceptibles
d’induire en erreur la population qu’elle a le devoir de protéger.

Comme le Dr Mauril Gaudreault nous I'a souligné, le CMQ n’est pas une société savante et a
recours aux avis et aux recommandations de I'INESSS et de I'INSPQ. Cependant, le CMQ n’existe
pas en vase clos et a le devoir et I'obligation de se conformer a la science et aux régles de la
science, incluant les débats contradictoires scientifiques, et de questionner I'INESSS et I'INSPQ,
d’autant plus que sa responsabilité est de protéger la population et qu’il ne peut pas déléguer
cette responsabilité a ces organisations. Le CMQ a acces a toutes les expertises qu’il juge bon de
demander et les décisions qu’il prend ou qu’il endosse mettent en jeu sa crédibilité ainsi que la
santé de la population dont il a la responsabilité.

La réponse du CMQ a notre correspondance devra étre sourcée. De simples opinions d’experts,
trop souvent en conflit d'intéréts, car bénéficiant de priviléeges, d’allocations et/ou de fonds de
recherche financés par I'industrie pharmaceutique, ne suffisent pas. Il faudra nous dire en quoi
les experts ayant témoigné a la CeNC se seraient trompés et il faudra étayer une position
divergente avec une rigueur scientifique a la hauteur de celle qui vous est présentée. Il faudra
identifier et reconnaitre les acteurs politiques, commerciaux ou financiers qui peuvent influencer
les avis d’organismes aussi réputés que le Comité sur I'immunisation du Québec (ClQ), I'INSPQ,
I'INESSS et d’autres, et tenir compte de ces influences.

Le principe de précaution et l'intérét de la personne sont le socle sur lequel toute décision
concernant la santé de la population doit étre fondée, et ce, sans aucune interférence.
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Le dialogue et la confrontation des idées auxquels vous étes invités ne sont-ils pas le modus
operandi de toute science? Sans quoi il ne saurait étre question de science?

L’enjeu est majeur. Le CMQ a fait le pari d’un pacte avec le gouvernement du Québec
(gestionnaire de la pandémie, selon la loi de la santé) et avec la Direction de la santé publique,
dont le directeur est sous-ministre de la santé. Le pacte semble avoir été de suivre a la lettre
toutes les recommandations de la Santé publique, sinon de les bonifier, sans jamais questionner
leur bienfondé, en présumant qu’elles étaient indiscutablement inspirées par le souci du bien
public. Le pacte semble avoir été d’endosser toutes ces recommandations en présumant qu’elles
n’avaient été |'objet d’aucune influence délétére infligée par des intéréts autres, qu’ils soient de
nature politique, commerciale ou économique.

Il s’est avéré qu’en acceptant cette forme de sous-traitance ou de subordination implicite du
CMQ, pourtant réputé indépendant, a la Direction de la Santé publique, le principe de précaution
contenu dans le serment d’Hippocrate, le droit et I'obligation d’un consentement libre et éclairé
ainsi que de grands pans de I'éthique et de la déontologie médicale ont été entieérement bafoués.
Le CMQ a été le témoin silencieux de sa propre dérive.

Nous pouvons comprendre, sans toutefois |'accepter, que notre gouvernement, qui facilite
I'installation des compagnies pharmaceutiques au Québec —dont I'usine Moderna au co(t de plus
d'un $ milliard a Laval —, ait pu fermer les yeux sur d'inquiétantes alertes de sécurité concernant
le vaccin génique expérimental COVID-19. Mais comment expliquer que le CMQ, réputé
indépendant et libre de toute contrainte pouvant interférer dans sa mission de protection de la
population, ait pu lui aussi fermer les yeux sur le danger potentiel de ces vaccins pour la santé de
la population?

Nous allons démontrer ici que la « vaccination » génique expérimentale, présentée comme LA
solution unique et déployée a I’ensemble de la population québécoise, y compris aux enfants et
aux femmes enceintes, a été téméraire, inappropriée et, a plusieurs égards, criminelle. L’échec
est patent et les preuves abondent.

L’enjeu est vraiment majeur, car si le CMQ et ses officiers continuaient a donner un aval
inconditionnel a toute recommandation de la Santé publique, du CIQ, de la FDA (via Santé
Canada), des CDC ou de toute autre institution concernant des vaccins utilisant la plateforme a
ARNmM, ou concernant toute urgence sanitaire future, selon le concept élargi de 'OMS de « santé
globale », elle trahirait une seconde fois son mandat, sa mission et son propre code de
déontologie. Le CMQ pourrait alors voir son immunité présumée étre contestée, ce quile rendrait
juridiquement vulnérable.

Le scandale de I'utilisation inconséquente d’un produit expérimental a I'échelle planétaire, un
produit non testé adéquatement, administré a une population d’enfants sains et a des femmes
enceintes saines a I'aide de techniques de propagande visant a tromper la population, est le plus
grand crime de I'histoire de la médecine moderne. Rappelons qu’Albert Bourla, PDG de Pfizer, a
lui-méme reconnu que « I’ARNm était une technologie qui n’avait jamais livré un seul produit, que
Pfizer et BioNtech ne travaillaient sur I’ARNm que depuis deux ans » et que c’est son « instinct »
qui I’'a amené a prendre la décision d’aller de I'avant avec cette technologie?.
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Le CMQ est une institution qui appartient aux Québécois. Nous n’accepterons pas qu’elle soit
trahie ou rendue défaillante ou inopérante par les officiers mémes a qui son administration a été
confiée.

Le CMQ doit étre ce fort inexpugnable voué entierement a la défense de la population et
imperméable a toute influence perverse. Tout comme le médecin ne peut déontologiquement
confier a un tiers ses responsabilités, le CMQ ne peut confier sa mission de protection de la
population a quiconque en sous-traitance sans en conserver |'entiére responsabilité.

Expérimentation humaine, observation active, analyse et conclusions

Il y a eu, de toute évidence, une expérimentation humaine a trés grande échelle d’un produit
inédit et en grande partie inconnu. Jamais auparavant ce produit a ARNm n’avait été administré
a une population saine. Mais :

- Y a-t-il eu une observation active et vigilante inhérente a toute expérimentation?
- Y a-t-il eu une analyse détaillée des répercussions médicales de cette expérimentation?

- A-t-on analysé et tiré les conclusions qui s’imposaient?

Nous allons démontrer que la réponse a ces trois questions est négative.

Vaccination génique COVID-19 des Québécois : une expérimentation a I’aveugle?

Les institutions qui ont promu cette vaccination génique, si elles avaient souhaité vérifier
I’hypothése d’innocuité et d’efficacité de cette procédure (qui ont, a tort, été présumées), se
seraient donné les moyens de le faire. Il aurait fallu qu’on favorise les autopsies plutét que de les
interdire. Il aurait fallu qu’on mesure les niveaux circulants de troponines et qu’on anticipe les
myocardites chez les adolescents. Il aurait fallu qu’on développe un test de détection de la
protéine Spike (S) dans les tissus, le lait maternel et le sang. Il aurait fallu qu’on s’assure, voire
gu’on encourage, la déclaration des effets secondaires indésirables par les médecins. Il aurait fallu
bien d’autres moyens de surveillance active connus des nombreux experts hautement qualifiés
de la Santé publique du Québec. Il aurait fallu également prendre en considération les études de
Pfizer (Pfizer files)? et celles de Christine Cotton3. Rien de tout cela n’a été fait.

Aussi, les experts de la Santé publique se devaient d’examiner et de suggérer des hypothéeses
explicatives aux nombreuses observations troublantes dont nous faisons ici état. En présence
d’une nouvelle technologie vaccinale, aucune information ne devait étre écartée, méme si elle
semblait menacer une conclusion préétablie ou une doxa dominante.

Comment les experts de la Santé publique du Québec ont-ils pu accepter la confusion entre Ia
définition de « cas» et de « malades »? Des experts internationaux reconnus tels Laurent
Toubiana et Christian Perronne ont souligné la nécessité de bien distinguer I'un de I'autre. Ainsi,
on a obtenu des données de décés falsifiées par une mauvaise méthode de calcul? !
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Le résultat voulu ou conséquent a été d’amplifier la menace posée par la COVID-19 et de terroriser
inutilement une population captive, avec tout ce que cela implique. Combien de personnes
décédées I'ont été en vain, de peur de se rendre a I’"hOpital pour des maladies pourtant curables?
Au total, les décés découlant de la gestion de cette crise et de I'adoption d’une injection génique
inédite et hasardeuse dépassent amplement ceux causés par la COVID-19, comme I'ont démontré
de nombreux experts ayant témoigné a la CeNC. Au final, la pandémie déclarée, prise
indépendamment des mesures adoptées, a entrainé une mortalité tout a fait comparable a celle
de l'influenza.

Les experts de la Santé publique du Québec ne pouvaient ignorer la vaste base de données VAERS
aux Etats-UnisS, ni les 1 291 effets indésirables différents connus du fabricant® et révélés par la
FDA au début de I'année 2021. Ces mémes experts ne pouvaient ignorer les études des fabricants,
réalisées notamment chez les enfants et les femmes enceintes, démontrant la dangerosité de
cette vaccination ciblée.

Tout cela tend a démontrer que la Santé publique du Québec a été incapable de faire la preuve
de sa compétence dans la mise en ceuvre d’une intervention expérimentale a grande échelle.

Ces questions pourraient aussi étre abordées lors de notre tournée du Québec, et votre avis et
vos commentaires revétent donc la plus haute importance.

Voici des directives gouvernementales, des politiques, des décisions, etc. ayant eu pour but ou
pour résultat de dissimuler, de confondre ou d’entraver 'analyse des effets de cette vaccination
génique COVID-19 sur la population soumise a cette expérimentation :

- Interdiction d’autopsies

- Signature de contrats secrets (cachés a la population) avec des compagnies a but
strictement lucratif’ et au passé criminel®,

- Utilisation du test PCR, pourtant inadéquat pour le dépistage
— Ce test ne peut distinguer un génome viral entier, donc pathogene, d'un génome
fragmenté inactif, sa fiabilité ne dépasse pas 20%° et finalement il ne distingue pas les
différents coronavirus®®.

- Aucune preuve scientifique solide, jusqu’a aujourd’hui, de l'innocuité de ce vaccin chez
les femmes enceintes et leurs bébés.
— C'est une tragédie et un scandale que |'utilisation du vaccin ait été recommandée,
voire imposée aux femmes avant, pendant et apres la grossesse. Nous avons pris
connaissance de I'étude Pfizer sur la vaccination génique des femmes enceintes!!. Cette
étude est déficiente au plan méthodologique et statistique, puisque seulement 348
patientes ont été recrutées alors qu’il fallait un minimum de 40 000 a 60 000 patientes
pour détecter des effets secondaires graves'?. Cette étude et ses résultats sont donc
totalement inutilisables. Mais il y a plus. Les femmes enceintes et allaitantes ont
toujours été exclues par Pfizer des essais cliniques de phases 1, 2 et 3. Le fabricant a
toujours été tres explicite quant a la nécessité d’étudier les effets secondaires a court et
long terme de son produit chez les femmes enceintes et chez les foetus. Or, les seules
études animales dont nous disposons sont celles effectuées en France sur 44 rats durant
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42 jours. Pour ce qui est des humains, la vaccination des femmes enceintes a été
autorisée malgré les réserves du fabricant et on a observé, durant les 68 premiers jours
(du 20 décembre 2020 au 28 février 2021) des fausses-couches, des avortements, des
malformations congénitales, des morts foetales, etc.!* Comment le CMQ, dont la mission
est la protection du public, a-t-il pu donner son aval et méme promu la vaccination des
femmes enceintes avec un produit expérimental a I'encontre du principe de précaution,
a l'encontre de son propre code d’éthique, sans aucune base scientifique et contre les
mises en garde du fabricant Pfizer lui-méme?

Utilisation d’un test PCR a 35-45 cycles, alors que les recommandations internationales
sont de 24 a 30 cycles.

— Cela a entrainé un énorme surdiagnostic faussant totalement les statistiques et
nourrissant une peur injustifiée.

Statistiques gonflées diffusées dans les médias heure apres heure
— Cela a généré de la peur dans la population et a entrainé une confusion entre le vrai
et le faux.

Dissuasion de rapporter des effets indésirables vaccinaux

— Aucun effort n’a été fait de la part des directions de santé publique dans le but
d’informer les médecins de leur obligation de rapporter les effets indésirables possibles
de la « vaccination » COVID-19. Certaines déclarations ont été rejetées arbitrairement
par les régies régionales, déclarations qui se trouvent ainsi soustraites du registre
national. Parler des effets indésirables, méme si on est médecin, est risqué et considéré
tabou. Le témoignage d’infirmiéres d’Info Santé le confirme!?, tout a été fait pour
dissimuler les effets indésirables afin de donner une illusion de sécurité a la population
concernant les injections géniques.

Aucune campagne de communication pour informer le public de I'importance de faire
des déclarations d’effets indésirables afin d’améliorer la pharmacovigilance

— Comment le CMQ et les autorités de santé peuvent-ils déclarer une rareté des effets
indésirables graves'® alors que c’est tout le contraire qui est observé dans des pays ou la
pharmacovigilance est effectuée plus sérieusement (par exemple la Finlande)®6 ¢t 17?

Aucun effort des laboratoires québécois (et canadiens), 3 ans apres la pandémie, pour
détecter la protéine spike, réputée toxique, dans les organes et tissus humains

— On ne sait toujours pas pendant combien de temps nos cellules continuent a produire
la protéine de pointe apres I'injection. On sait cependant qu’elle est détectable dans le
sang plus de 2 ans apres l'injection.

Aucun effort pour détecter les myocardites chez les adolescents vaccinés

— Combien y-a-t-il d’adolescents victimes de séquelles cardiaques permanentes post-
vaccination? Les statistiques a ce sujet sont non publiées ou dissimulées. D’aprés une
étude sur une cohorte nordique, les risques d’avoir une myocardite post-vaccinale chez
les jeunes peuvent étre multipliés par plus de 20%8. Une autre étude réalisée par des
chercheurs suisses montre que le nombre de myocardites dans les jours suivant
I'injection est beaucoup plus élevé que ce I'on pouvait penser??, Les auteurs le situent a
2,8%, soit a 1 chance sur 36. On est loin des taux de 1 sur 10 000 ou 100 000, avancés
sans aucune preuve par les autorités dans les mois suivant les débuts de la

« vaccination ». Et contrairement a ce qu’ont dit les « experts » invités sur les plateaux
télé ou dont les propos ont été rapportés dans la presse, avoir une myocardite est loin
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d’étre « bénin » sachant que cela a un impact sur I'espérance de vie. Ainsi, selon le NIH
(National Institute of Health), le taux de mortalité suivant une myocardite est de 20% un
an apres I'événement et de 50% au bout de cing ans?°.

- Tentative de la FDA de retarder de 75 ans la publication de 1 291 effets indésirables
vaccinaux bien identifiés lors des études humaines préliminaires de Pfizer?!
— Il a fallu un ordre de cour pour en forcer la publication. Malgré cette publication, le
gouvernement du Québec a continué de parler d’un vaccin « sir et efficace ». Idem avec
les données de Moderna, que la compagnie voulait rendre publiques dans 25 ans (on
parle ici des effets indésirables qu’ils avaient trouvés dans leurs essais cliniques) et
gu’une demande d’acces a I'information nous a récemment révélées.

- Refus de la FDA de dévoiler le résultat des autopsies réalisées chez des personnes
décédées a la suite d’une injection génique.

- Dissimulation par la FDA des effets cardiaques de cette vaccination génique et des morts
subites post-injection chez les jeunes Américains??.

- Autres informations dissimulées par Pfizer?.

Voici quelques observations et informations qui doivent étre prises en compte et étudiées par
la Santé publique dans le cadre de cette expérimentation

- Augmentation de 300 % des morts subites chez les footballeurs de la FIFA apres la
« vaccination », si on compare aux 12 années précédentes®*

- Augmentation des morts subites dans tous les groupes de population hautement
vaccinés (policiers, pompiers, pilotes d’avion, médecins etc.)?.

- Quatre fois plus d’avortements et de mort-nés rapportés au VAERS avec I'injection
COVID-19 que ceux rapportés par tous les autres vaccins combinés depuis 33 ans?.

- Plus d’effets secondaires rapportés au VAERS avec I'injection COVID-19 que ceux
rapportés pour tous les autres vaccins depuis 33 ans?®.

- Mortalité accrue de 50% chez les personnes vaccinées agées de moins de 50 ans
comparativement aux non-vaccinés?’ et explosion de la surmortalité chez les 0-49 ans?®

- Autopsies qui démontrent que I'injection COVID-19 cause la mort?°

- Injection proposée contre le coronavirus pour I'automne 2023 périmée3 et 31
— L'immunité naturelle acquise, la meilleure immunité qui soit, est généralisée dans la
population, ce qui rend le vaccin proposé inutile, voire dangereux. A noter que méme le
Dr Gaston De Serres, membre du CIQ et médecin-conseil a I'INSPQ, a reconnu du bout
des levres la supériorité de I'immunité naturelle sur les vaccins, en accord avec la
littérature scientifique. Paradoxalement, ce méme Dr De Serres encourageait la
vaccination de masse sans se préoccuper de leur immunité naturelle.

- Interdiction pour les médecins du Québec d’émettre des exemptions basées sur des
considérations de santé personnelles.
— Aux Etats-Unis, Rochelle Walensky, directrice démissionnaire du CDC a affirmé que
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les Américains devaient baser leurs décisions sur leurs risques personnels et non sur des
avis influencés par la politique?.

Statut vaccinal inconnu des personnes atteintes de « covid long »33 34 et 35

Ethique, bioéthique, incitation des enfants a se faire vacciner par la distribution de
créeme glacée, de billets de loto ou autres. Ostracisation des enfants non « vaccinés »
dans les écoles.

— Il est pourtant interdit par le code de Nuremberg et par tous les codes de
déontologie médicale de faire la promotion d’un produit expérimental3® ¢t 371 || est aussi
illégal d’user d’« éléments de force », de « contrainte » ou « d’autres formes sournoises
de coercition ». Tout cela a été confirmé lors de la Déclaration d’Helsinki adoptée en
1964 et dont le Canada est signataire.

Comment I'expérimentation au cours de cette crise COVID s’inscrit-elle dans I'histoire de
I’expérimentation médicale humaine38?

Essai clinique inquiétant de Pfizer chez les femmes enceintes®
Dommage au systéme immunitaire par la technologie ARNm COVID-19%
Morts subites chez les enfants*

Augmentation de la notification des maladies a prions*??

Augmentation apparente de la mortalité post- « vaccin » COVID-19 avec I'age
— Plus on est agé, plus le « vaccin » COVID-19 semble mortel, ce qui signifierait que le
vaccin ne serait non pas protecteur, mais plutot dangereux chez les personnes dgées®.

Multiples signaux de sécurité du VAERS (769)* qui, chacun pris individuellement, aurait
dl commander I'arrét immédiat de I'utilisation des injections COVD-19 selon les normes
reconnues et appliquées dans le passé* et 46,

Qualité disparate des contenus des vials*’
— Un tiers des vials semblent se comporter comme des placébos selon une étude
danoise®.

Disparité et failles de fabrication du produit vaccinal génique.
— Les vials contiennent de I’ADN plasmidique susceptible de transformer les cellules
humaines en usines de protéines de surface S toxiques a long terme. Cela pourrait

augmenter la propension des injections a produire des effets secondaires a long terme*®
et 50

Danger d’altération du génome humain par la technologie ARNm malgré qu’on ait
prétendu le contraire en I'absence de toute étude de génotoxicité par le fabricant®?! et 52

Morts subites d’athlétes hautement vaccinés®?

Augmentation de la vulnérabilité et de la contagiosité en fonction de I'augmentation du
nombre de doses recues, ce que Pfizer savait>*

Données épidémiologiques qui indiquent une pandémie des vaccinés. Edward Dowd>.

L’efficacité absolue d’un produit, indispensable en science, donne un tableau tres
différent que I'efficacité relative annoncée par les fabricants.>®.
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- Plusieurs pays dont Israél ne vaccinent plus les enfants pour des motifs dont il faut tenir
compte 7.

- Connaissance, par Pfizer, du fait que son produit causait des fausses couches et des
avortements>8 €t 9

- Immunité naturelle meilleure que I'immunité vaccinale
— Qu’on ait prétendu le contraire est malhonnéte et va a I’encontre de toute science.
LancetSO et 61

- L’exces de mortalité chez les japonais est trés important bien qu’ils soient parmi les plus
vaccinés au monde.52 et 63?

- Onaretrouvé de I’ARNm dans le lait maternel. Les implications de ceci ne peuvent étre
négligées. JAMA®,

Affirmations trompeuses, faussetés, absence de transparence, le tout en violation du principe
de consentement libre et éclairé:

- Vacciner les enfants pour protéger les adultes : la vaccination ne protége nullement
contre la transmission. Ce ne sont pas les enfants qui transmettent I'infection aux
adultes mais plutét I'inverse. Cette affirmation faite par le premier ministre lui-méme
est la plus grande violence qu’on puisse imaginer contre les enfants qui sont les victimes
innocentes de cette tragédie. Qui a conseillé le premier ministre ? Il n’y a aucune science
dans cette affirmation.

- Le passeport vaccinal est nécessaire. En réalité le passeport vaccinal est inutile et
dangereux : la vaccination n’'empéche pas la transmission et plus on est vacciné, plus on
est a risque d’étre atteint de la COVID-19 (étude de Cleveland). Ainsi le passeport
vaccinal devient une mesure qui accélére la transmission de I'infection. Etonnamment,
les fabricants n’ont jamais étudié la question de la transmission bien que les autorités
sanitaires internationales se soient donné I'objectif d’atteindre d’une immunité de
masse. Le passeport vaccinal était donc une imposture.

- Il est faux d’affirmer que le vaccin est « sir et efficace ». Une efficacité négative du
vaccin a méme été démontrée. Il n’y a jamais eu d’épidémie de non-vaccinés. Celle-ci a
été créée de toutes piéces en classant comme « non-vaccinés » les personnes vaccinées
depuis moins de 14 jours, alors que le pic des effets indésirables se situe durant cette
période. On constate par contre une épidémie de vaccinés. Il s’agit du « vaccin » le plus
dangereux de I’histoire des vaccins selon tous les systemes internationaux de détection
des effets indésirables (Eudravigilance, Yellow card, VAERS, etc.) et celui ayant
déclenché le plus grand nombre d’alertes de sécurité.

- Dire que le vaccin COVID-19 est un « vaccin comme les autres » est faux et
volontairement trompeur. Il s’agit d’'une thérapie génique selon la définition méme de la
FDA. Les effets indésirables anticipés par la FDA en 2020 sont ceux des thérapies
géniques. Les effets indésirables observés par tous les systémes de détection sont ceux
des thérapies géniques. Le protocole du fabricant utilisé pour les études humaines est
celui d’'une thérapie génique. Que les pharmaceutiques aient changé la définition du
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vaccin dans le dictionnaire Webster pour assimiler lexicalement ce produit a un vaccin
n’y change rien. Si, au final, le but est de créer des anticorps et une mémoire
immunitaire, la méthode pour y arriver (faire produire la protéine de pointe par nos
cellules) n’a rien a voir avec les vaccins « traditionnels ». L’objectif de la fabrication
d’anticorps 1gG par I'injection génique est incohérente avec une-Infection respiratoire
virale qui transite par les voies muqueuses.

- Il est faux d’affirmer que la balance bénéfice-risque du vaccin COVID-19 est favorable.
Les institutions qui ont rédigé des avis favorables ont exclu tous les effets indésirables
survenant dans les deux semaines post-injection génique, elles ont systématiquement
ignoré les effets indésirables a long terme et elles ont également ignoré les données
internationales de notification des effets indésirables. Les blessures, les déceés et les
effets indésirables graves de ce produit résultent en une balance bénéfice-risque
défavorable pour tous les ages.

- Dire que le produit vaccinal (génique) demeure au site d’injection (muscle deltoide) est
une affirmation trompeuse. Pfizer savait depuis 2013 qu’un produit a ARNm se diffusait
dans tous les organes. Les spécialistes de santé publique du Québec ne pouvaient
ignorer qu’il s’agissait d’'un mensonge adressé a une population apeurée.

- Latransmission de la COVID par des personnes asymptomatiques est un mensonge. A-t-
on pensé aux effets sociétaux et relationnels désastreux d’une telle affirmation
mensongere absente de tous les traités d’infectiologie? Ou était-ce voulu? C’est par la
toux et les sécrétions que les infections virales respiratoires se propagent. Que chacun
se méfie de I'autre n’est pas anodin. C'est I'effet recherché par certaines sociétés non
démocratiques.

- Affirmer que I'immunité vaccinale est meilleure que I'immunité naturelle est faux et
frauduleux. Ce mensonge a été relayé par les plus hautes autorités au mépris de toute
science. Les personnes vaccinées sont plus infectées par le SARS-CoV-2 que les non-
vaccinées, et ce, en proportion du nombre de doses regues. Les personnes vaccinées
meurent plus de la COVID et sont plus a risque d’hospitalisation et de séjour aux soins
intensifs. Les propres données de Santé Québec le montrent. L'immunité clonale,
fragmentaire et évanescente conférée par ce produit génique contre une seule des
protéines du virus SARS-CoV-2, n’est en aucune mesure comparable a I'immunité
naturelle globale et au long cours du systeme immunitaire de ’homme.

- Affirmer que le vaccin génique réduit les déces dus au virus est également faux. Cette
thérapie ne réduit pas les décés dus a I'infection COVID-19. Au contraire, des données
obtenues grace a une demande d’accés a I'information montrent que davantage de
vaccinés décedent de la COVID que de non-vaccinés. Que révelent les données des
déces toutes causes confondues en fonction du statut vaccinal?6> et 66

Informateurs, désinformateurs et vice-versa
Les décrypteurs, souvent illettrés en science, les Tik Tok de ce monde et tous ceux qui ont

claironné les slogans de propagande énumérés ci-dessus, ont tenu le haut du pavé durant toute
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la durée de cette crise. C'était les bienpensants, ceux qui définissaient une nouvelle science,
virtuelle, qui se passe volontiers de toute controverse.

Au sein de la population, on trouve aussi ces citoyens et ces travailleurs qui ont compris
instinctivement le principe de précaution pour eux-mémes et pour leurs proches. lls ont subi les
pires outrages. lls ont été ostracisés et traités d’antisociaux et ont subi des pertes financiéres
considérables.

On trouve également ces méres qui ont protesté contre la vaccination forcée des enfants; celles-
la mémes qu’on a matraquées par une loi spéciale votée le 23 septembre 2021 a toute vapeur par
I’Assemblée nationale du Québec®’.

En dernier lieu on trouve ces centaines de victimes fragilisées et brisées dans leur corps et leur
ame. Celles d’entre elles qui désirent se prévaloir du « Programme d’indemnisation des victimes
d’une vaccination », programme inscrit dans la loi sur la santé publique (LSP), et ne peuvent le
faire, car les médecins terrorisés par le climat de censure et craignant de perdre leur licence de
pratique, se désistent, se taisent et refusent de les défendre.

Le CMQ a définitivement établi son camp parmi les bienpensants. Il a vilipendé les personnes non
vaccinées, contrevenant ainsi au principe d’égalité de traitement.

Aujourd’hui, les multi-vaccinés travailleurs de la santé, immunodéprimés par ces produits, sont
plus a risque d’infection et plus susceptibles de propager le virus. Du point de vue du patient, étre
soigné par un non-vacciné est nettement plus sécuritaire.

Quelle lecon le CMQ tire-t-il de cette expérience, plutdt génante aujourd’hui et pour I'avenir?

Conclusion
Tirer les legcons qui s’imposent

Nous sommes témoins du plus grand scandale médical de I’histoire de la médecine moderne. Les
officiers du CMQ n’ont pas le droit de baisser les bras devant I'ampleur de la tache. Leur mandat
est de servir le public en tout premier lieu. Pour ce faire, ils doivent se libérer de I'influence des
firmes de consultants (ex.: McKinsey) ainsi que des compagnies pharmaceutiques dont les
activités criminelles sont intégrées dans leur plan d’affaires. La gouvernance doit étre totalement
revue.

L'utilisation d’un produit génique comportant des risques gravissimes et n’ayant jamais été utilisé
chez une population saine, administré a I’lhumanité entiére, aura été un succés commercial,
certes, mais une mésaventure médicale innommable.

L'instabilité de ce produit a ARNm in vivo et in vitro, couplée a des déficiences de production
majeures dans les différents lots, sont notoires et documentés. La présence d’ADN plasmidique
et de microARN dans les vials (dont le contenu est considéré « secret commercial » avec
interdiction d’analyse) souléve des doutes de génotoxicité et des risques a long terme tout a fait
[égitimes.
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La distribution tout a fait aléatoire de ces produits dans le corps humain, I'impossibilité d’une
posologie fiable, la présence non étudiée de 'ARNm et de la protéine Spike dans le placenta et
dans tous les organes, incluant les ovaires, le cerveau et le lait maternel, I'impact inconnu de ces
substances toxiques pour le fcetus et ses organes, ajoutent a l'indicible arrogance de cette
aventure vaccinale.

Le cumul des affirmations qu’on savait erronées et qui ont plutét été présentées comme des
certitudes, le nombre d’observations qui démontrent I'échec des prétentions associées a cette
injection génique expérimentale, son efficacité négative, sa toxicité, le rapport bénéfice-risque
nettement défavorable pour tous les ages (si I'on tient compte de la surmortalité et des effets
indésirables au long cours), les effets sociétaires immenses en termes de détresse psychologique
notamment chez les enfants et adolescents, les scissions dans les familles imposent I’'ordonnance
d’'un arrét immédiat de l'utilisation de la plateforme a ARNm ainsi qu’une réflexion en
profondeur.

RECOMMANDATIONS

1. Le CMQ doit, en tout premier lieu, recommander l'interdiction, a I'instar de plusieurs
pays, de l'utilisation de vaccins géniques a ARNm chez les enfants et les femmes
enceintes.

2. Il doit également recommander la tenue d’une enquéte publique indépendante sur
cette pandémie déclarée et sur sa gestion au Québec. Le CMQ devrait constituer un
groupe de travail composé de professionnels integres et libres de tout conflit d’intéréts.
Nous avons déja offert notre appui a cet égard et nous réitérons notre offre.

Ces produits de thérapie génique ont surtout des effets indésirables tardifs, qui surviennent au-
dela de la période stricte de 6 semaines considérée par I'INSPQ, tels que maladies dégénératives,
immunosuppression, cancers, maladies cardiaques, morts subites, etc. Toutes ces complications
avaient été prévues par un comité CBER de la FDA en 2020°% et ont été constatées dans les études
chez les humains effectuées par les fabricants. Ces effets indésirables tardifs sont
systématiqguement ignorés par les organismes qui maintiennent leur avis d’une balance bénéfice-
risque favorable.

Nous nous opposerons a I'avis du CIQ qui recommande des doses de rappel cet automne, méme
pour les enfants agés de 6 mois. Nous nous y opposerons pour tous les motifs déja énumérés lors
de nos communications; motifs qui n’ont d’ailleurs pas été réfutés.

Le CIQ ne recommande pas de vérifier le statut immunitaire des personnes qu’on souhaite
injecter, alors que la grande majorité de la population est déja naturellement immunisée. Par
conséquent, le produit proposé contraindra le virus a accélérer ses mutations. La propension
exceptionnelle de ce virus a muter spontanément devant toute contrainte est connue depuis plus
de 50 ans et on a conclu depuis toujours a la futilité de la fabrication d’un vaccin contre le rhume
et le coronavirus. L'expérience de cette crise COVID-19 le confirme.

Comme nous l'avions souligné aux directeurs du CMQ, cette vaccination génique est totalement
injustifiable pour les enfants et pour les femmes enceintes, ne serait-ce que sur les plans éthique
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et déontologique. Méme les juristes de Nuremberg n’avaient pas fait de provision dans la
rédaction de leur traité pour le cas des enfants et des femmes enceintes.

Il était impensable pour ces juristes qu’un jour on puisse expérimenter chez eux un produit
potentiellement toxique, potentiellement stérilisant, totalement inconnu, ne disposant
d’aucune donnée de bio-distribution, de génotoxicité ou de carcinogénicité. Cela a pourtant été
fait.

Nul doute qu’un jour, des juristes étudieront cette question. Des milliers de recours légaux ont
été intentés aux Etats-Unis seulement, et des actions légales contre des ordres professionnels,
contre la FDA, les CDC et 'OMS ont également été entreprises. Au Japon, c’est le gouvernement
qui fait I'objet d’'une poursuite. En Australie, un pays avec un fort taux de vaccination COVID, les
dirigeants de Pfizer et de Moderna font I'objet d’'une enquéte sénatoriale.

Si le CMQ entretenait encore des doutes sur les souffrances immenses infligées par le vaccin
génique et sur les milliers de déces découlant de la gestion de cette pandémie, s'il entretenait des
doutes sur la mortalité qui a suivi de pres la vaccination (et non pas les vagues de variants), alors
il se devrait d’écouter les témoignages sous serment de la CeNC. Le fait que cette commission
d’enquéte, financée entiérement par des citoyens, ait été volontairement ignorée par les médias
de masse pourtant informés de la tenue de cet événement et invités a y assister, n’enléve rien a
leur valeur exceptionnelle et historique. A I'opposé, ce déni volontaire est la signature d’un
malaise éprouvé par les acteurs de ce drame, qui ont de plus en plus de difficulté a contenir une
réalité émergente qui n’a plus rien de virtuel.

Si le CMQ était en désaccord avec nos affirmations et notre campagne d’information qui a pour
but de « donner a la population une information libre et éclairée sans menace ni contraintes »,
droit dont elle a été privée, alors il a I'obligation de nous faire part de ses objections.

Nous vous avons proposé une explication, abondamment documentée et qui a l'avantage
d'expliquer I'ensemble des observations entourant cette crise sanitaire COVID-19. Nous vous
invitons a ne pas laisser un seul arbre (ou une seule étude) nous cacher la forét entiére. Ainsi, si
I'explication proposée que nous avangons concernant la toxicité du vaccin génique a ARNm ne
vous satisfaisait pas, il faudra nous présenter une autre explication qui ne cherche pas a se
conformer a une conclusion préétablie, mais qui embrasse du regard I'ensemble des preuves
existantes sans exclusion aucune.

Nous demandons donc instamment au CMQ de nous signifier sans ménagement, preuves a
I'appui, toute affirmation qu’il jugerait fausse. Nous aimerions également que le CMQ nous
fournisse les études qui montrent que les injections empéchent la contamination, la transmission
et les formes graves, ainsi que leur innocuité pour les jeunes, les enfants, les femmes enceintes
et leurs bébés. |l peut, pour ce faire, demander les avis qu’il jugera nécessaires.

Lorsqu’on représente une institution aussi vénérable que le CMQ, on ne peut plaider I'ignorance.
La responsabilité du CMQ et de tous les ordres professionnels qui ont incité la population du
Québec a recevoir ce produit de thérapie génique expérimental en laissant croire qu’il s’agissait
d’un « vaccin comme les autres » reste a étre établie.

Sa responsabilité morale, quant a elle, est entiere, immédiate et inéluctable.
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Finalement, il est essentiel de libérer la parole des professionnels. Les professionnels ne
devraient pas étre harcelés et on ne devrait pas leur interdire d’émettre une opinion basée sur la
science. Qu’il soit nécessaire _de le souligner est une aberration en soi. Tous les ordres
professionnels doivent des maintenant lutter contre la propagande et permettre a leurs
professionnels de s’exprimer librement. Il en va de la confiance du public envers ses institutions
et, plus largement, de notre vie démocratique.

Anticiper le futur

Le CMQ, qui a été un acteur principal dans la promotion de cette « vaccination » génique, doit se
tourner vers le futur. Il doit, a I'instar de tous les ordres professionnels, saisir toute la portée des
politiques envisagées par 'ONU et 'OMS.

Alors que les bénéfices générés par les injections anti-covid n’ont pas de base scientifique, les
compagnies sont impatientes de se positionner afin d’avoir leur part de bénéfices futurs. Plus de
500 vaccins ARNm sont en préparation.

Sile traité international sur les pandémies de ’'OMS est adopté comme prévu en 2024, alors
cette Organisation pourrait devenir la seule gestionnaire des crises sanitaires et la responsable
de leur déclaration, de leur maintien et de leur résolution. Les gouvernements seront alors réduits
au rble d’exécutants. La population ne sera alors plus représentée par des personnes élues, mais
par des personnes aux intéréts privés menagant les intéréts publics (n’oublions pas, par exemple,
I'influence prépondérante de Bill Gates sur I’organisation, puisqu’il en est le premier donateur (via
la Fondation Bill et Melinda Gates et Gavi).

Le concept élargi de santé globale de I'OMS fera en sorte qu’une urgence sanitaire pourra étre

déclenchée a partir de préoccupations environnementales, éducatives, vétérinaires,
agroalimentaires etc.

Que fera le CMQ?

Il a le choix.

Continuera-t-il de se soumettre aveuglement et sans aucun regard critique aux directives de la
Santé publique et du gouvernement, méme si elles vont a I’encontre de ses obligations éthiques
et déontologiques ?

Continuera-t-il de recommander la vaccination des femmes enceintes, alors que le fabricant lui-
méme ne le recommande pas et que le nombre de fausses-couches rapporté dans la base de
données VAERS atteint des niveaux alarmants ?

Recommandera-t-il toujours la vaccination des travailleurs de la santé sachant que les triples et
qguadruples vaccinés sont plus contagieux que les non-vaccinés (étude de Cleveland)?

Continuera-t-il a soutenir le passeport vaccinal dont on a pourtant prouvé la contre-productivité?

Entretiendra-t-il un lien de dépendance envers le politique? Acceptera-t-il d’étre le serviteur
docile d’'une santé publique politisée?
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Se soumettra-t-il a des liens de dépendance et aux influences malsaines de I'industrie
pharmaceutique ainsi que de celles des firmes de conseil comme McKinsey?

Ou...

Choisira-t-il plutot la protection du public et la défense de sa mission? La défendra-t-il bec et
ongles, le cas échéant?

Alertera-t-il les autorités et la population sur tous les « vaccins » géniques utilisant une plateforme
a ARNm, sachant qu’il s’agit de produits de thérapie génique, que ce sont des produits ne
répondant a aucune norme pour ce genre de produits, comme |’a prouvé leur utilisation durant
la crise COVID-19?

S’abstiendra-t-il de toute promotion de ces produits a ARNm au contenu imprévisible d’un lot a
I'autre, a la distribution biologique totalement aléatoire d’une personne a l'autre et dont la
composition demeure inconnue, bien qu’administrés a I’humanité entiere?

Reconnaitra-t-il que la marchandisation de la médecine et la politisation de la santé ont forcé le
sacrifice de pans entiers de I'éthique et de la déontologie médicale et ont mené a la situation
actuelle? Corrigera-t-il la situation ?

Le CMQ est probablement devant le plus grand défi de son histoire. Il doit réaffirmer les valeurs
millénaires qui ont encadré la pratique de la médecine et fait la noblesse de cette profession au
cours des siecles. Il doit réaffirmer la mission premiére de la médecine qui est d’ceuvrer au bien-
étre du patient en dehors de toute interférence économique, financiére, politique ou autre.

L'abolition de facto du serment d’Hippocrate, du principe de précaution, du droit a un
consentement libre et éclairé et du droit de refus durant cette pandémie déclarée est un sacrilege.
Ces principes doivent étre restaurés dans les plus brefs délais.

Veuillez noter qu’un silence de votre part sera considéré comme une reconnaissance de la
justesse de nos propos.

Le souci de protection de nos enfants, de nos familles, des personnes démunies, de notre société
démocratique menacée et de ses institutions est la plus noble des motivations qui soit. Si vous
jugez que nos recommandations ne sont pas justifiées, si vous jugez qu’aucun débat n’est
nécessaire, nous le déplorerons mais nous ne cesserons pas de promouvoir ces valeurs qui sont
I’essence méme de la mission du CMQ.

Cordialement,

René Lavigueur, MD; Snezana Stanojlovic, MD; Simon Ruelland, MD; Mario Giroux, MD; Alain
Roux, MD; Dr Jacqueline Magny, MD; Euridice Prado, DDS, Ph.D.; Robert Béliveau, MD
retraité; Danielle Fisch, MD retraité; Jean St-Arnaud, MD retraité; Anne Marie Begué Simon,
MD retraité; Bernard Massie, PhD; Christian Linard, PhD; Patrick Provost, PhD; Paul Héroux
PhD.
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Cosignataires (584)

Gaétan brouillard, médecin retraité
Barry Breger, médecin retraité
Marie-Josée Dubois, médecin

Damien Chaveron, médecin
Anesthésiologiste

Gilles Genest, médecin retraité
Richard Vallée, pharmacien retraité
Michel de Maupeou, médecin retraité
Michel Robillard, médecin retraité
Marianne Hébert, médecin vétérinaire
retraitée.

Donna Flynn, Medical Laboratory
Technologist, retired

Franck Hugbéké, dentiste

Diane Leroux, dentiste

Jean Laurendeau, infirmier autorisé
Mathieu Simard, infirmier auxiliaire
Patrick Dodier, infirmier clinicien

Guy Racine, infirmier de premiére ligne
Ada Sturzu, infirmiére

Lucie Asselin, infirmiere

Myriam Levesque, infirmiére

Maryse Landry, infirmiere

Micheline Darius, infirmiere
Marie-Claude Allard, infirmiére a la
retraite

Helene Bussieres, infirmiere retraitée
Lisette Guay, infirmiere auxiliaire
retraitée

Francine Ledouy, infirmiere ASI
Réjeanne Marois, infirmiére autorisée
Karine Dorais, infirmiére aux en
neurochirurgie

Pierre MJ, infirmier

Patricia Forget, infirmiere

Julie Morissette, infirmiére

Nathalie Ricloux, infirmiére clinicienne
Julie Arsenault, infirmiere auxiliaire
retraitée

Manon Lainesse, infirmiere Clinico
Danielle Bourgeaois, infirmiere retraitée
Héléne Plamondon, infirmiére retraitée
Carole Laurendeau, infirmiere retraitée
Annie Lavoie, infirmiére auxiliaire

Diane Albert, infirmiére clinicienne
Sophie Major, infirmiere clinicienne
Elisabeth-Anne Hains, infirmiére
clinicienne

Caroline Simard, infirmiére clinicienne
Gabriela Lucaciu, infirmiere premiere
assistante en chirurgie

Christine Groleau, infirmiere retirée du
travail

Nancy Pelletier, infirmiére retraitée
Lucie Rochette, infirmiére retraitée
Gisele Proulx, infirmiére retraitée
Francine Brien, infirmiére retraitée
Manon Landry, infirmiére retraitée
Nicole Roy, infirmiére retraitée

Carole Plamondon, infirmiére retraitée
Francine Dufort, infirmiéere retraitée
Sylvie Tremblay, infirmiére retraitée
Louise Bisson, infirmiére retraitée

Paule Desgagné, infirmiére retraitée
Carole Dionne, infirmiere retraitée et
hypnothérapeute

Alexandra Duclos, acupunctrice

Vanessa Bernier, adjointe administrative
Josee Roy, adjointe administrative
Fabienne MARTINO, adjointe
administrative

Evelyne Therrien, adjointe
administrative, traductrice

Chantal Belanger, adjoint bureau poste
canada

Isabelle Joly, adjointe administrative
Line Anne Labelle, agente administrative
Raymond-Louis Laquerre, administrateur
Jocelyn Richard, agent correctionnel
Patricia Cyr, agente administrative
Melinda Fournier, agente administrative
Line Anne Labelle, agente administrative
Mélanie Berthiaume, agente
administrative

Nancy Bouchard, agente correctionnelle
France Paré, agente d'aide socio-
économique

Patricia Martel, agente de bureau

Nadia Castanha, agente de bord
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Camille Picard, agent de bord

Sylvie Loiselle, agente de bord
France Beauregard, agent de bord
Nadia Pasinato, agente de bord

Luc Grenier, agriculteur

Karl Gagnon, agriculteur

Véronique Budry, agricultrice
Réjean Villeneuve, agriculteur
Raymond Schmidt, aidant naturel
Sylvie Cloutier, aide personnelle a
domicile

Sylvie Laprise, analyste en informatique
Alain Vicet, analyste programmeur
Josée Demers, ancienne aide de service
Ninon P Poisson, ancienne infirmiéere -
naturopathe

Louis Desrochers, architecte

Denis Clermont, architecte

Katia Stoimenova, architecte
Guillaume Dufour, architecte logiciel
Michele LaPalme, archiviste médicale
retraitée

Carole Laplante, archiviste médicale,
retraitée

Marie Julien, archiviste médicale
retraitée

Catherine Robitaille, assistante en
redressement et insolvabilité

Jean sylvestre, artiste et ébéniste
Hélene Perron, artiste et thérapeute
Diane Boulet, artiste peintre
Francine Paquin, artiste-peintre
Marie-France Thompson, assistante
administrative

France Clermont, ASSS

Jean-Yves Nantel, artisan

Louise Readman, biotechnicienne
retraitée

Guy Nantel, biochimiste retraité
Benoit Champagne, biologiste
Robert Ducharme, biologiste
(Physiologie-Biochimie) retraité.
Jean-Pascal Vesin, biologiste de
formation, enseignant de yoga
André Fortin, boulanger

Robert Dupuis, camionneur

Jean Frangois Viens, camionneur
Michel Berry, camionneur entrepreneur
Linda Poulin, carrossiére

Benoit Paquin, chargé de cours collégial
et universitaire (retraité)

Anne-Héléne Jutras, chargée de cours,
Université de Montréal

Amélie Caya Houle, chargée de projets
numériques

Georgi Lazarov, chimiste-coordonnateur-
service d’analyses

Louise Marcotte, chiropraticienne
Isabelle Ayers, chiropraticienne

Lucie Gagnon, chiropraticienne
Gemma Deschenes, coach conscience
André Fleury, coiffeur technicien
capillaire

Julie Dion, coiffure et massothérapie
Cathy Goguen, coiffeuse

Caroline Laflamme, col bleu /
anciennement éducatrice en CPE
Alexandre Belanger, commercant de
voiture d’occasion

Line Madore, commis administratif
secteur finances

Euridice Prado, DDS, Ph.D.

Fabrice Roy, comptable

Denis Laferriere, conseiller financier
Diane Dupuis, conseillére en
alimentation

Carole Sallafranque, conseillere en
emploi, retraitée

Catherine Fontaine, conseillere en
médecines naturelles

Helene Gonella, conseillére en relation
d'aide

Carole Tremblay, conseillére en santé
naturelle

Agathe Amyot, conseillere en voyages
Stéphanie Boucher, conseillére
pédagogique

Valérie Lagacé-Leboeuf, conseillere
pédagogique, en petite enfance
Lucien Koty, consultant

Jiad Awad, consultant
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Mario Saint Laurent, consultant

Denis Piotte, consultant - amélioration
continue

Patrick Vesin, consultant gestion du
stress

Sylvain Bouchard, consultant santé et
sécurité au travail

Marie Garant, consultante

Josée Lacourciere, consultante

Isabelle Carrier, coordonnatrice
Amélioration continue et Qualité

Rémy Blais, courtier immobilier
Marjorie Rhéaume, courtiére
immobiliere

André Lajoie, DC Dr en chiropractie
Louis Lachance, directeur de production
audio pour le groupe ADA, musicien,
compositeur

Jonathan Fisette, directeur en
automatisation

Ricardo Savard, directeur technique (art)
Isabelle Limoges, directrice des achats
Josée D’Avignon, directrice recherche et
développement

Sylvie Brien, écrivaine et conférenciere
Denis Manseau, éditeur (retraité)
Daniel Sterl, éducateur canin

Maya Sifaoui, éducatrice

Amélie Veilleux, éducatrice

Nancy Harel, éducatrice Centre de la
petite enfance

Marylene Lanois, éducatrice qualifiée
Caroline Sauvageau, éducatrice
spécialisée

Geneviéve Ratte, éducatrice spécialisée
Julie Leclerc, éducatrice spécialisée
Guylaine Thibodeau, éducatrice
spécialisée

France Fortier, éducatrice spécialisée
Josée Bellemare, éducatrice spécialisée
Brigitte Neiderer, éducatrice spécialisée
Eric Dubé, éducateur spécialisé

Karine Wagner, éducatrice

Isabelle Robitaille, éducatrice

Celine Bourgeois, éducatrice scolaire
Line Labonté, éducatrice spécialisée

Leonard Archambault, électricien a la
retraite

Héléne Mathieu, électromécanicienne
Lucie Dumais, électricienne

Paul Bourassa, électromécanicien
Guillaume Comeau, entrepreneur
Eric Leclair, enseignant

Gilles Couture, enseignant

Sylvain Caron, enseignant au primaire
Daniel Demers, enseignant retraité
Mona lordache, enseignante

Nadine Sirard, enseignante

Luce Desgagné, enseignante

France Dolbec, enseignante

Pascale Demers, enseignante

Manon Goulet, enseignante
Castonguay Marilou, enseignante
Nina Lukova, enseignante

Martine Marcheterre, enseignante
Linda Gagné, enseignante

Marie Corbeil, enseignante

France Courchesne, enseignante
retraitée

Jocelyne Lamothe, enseignante
(retraitée) et aidante naturelle
Claudine Jouny, enseignante en soins
infirmiers

Sylvie Lessard, enseignante retraitée
Louise de La Brueére, enseignante
retraitée

Manon Bolduc, enseignante retraitée
Johanne Caron, enseignante retraitée
Gérald Lafleur, entomologiste
Christophe Courteval, entrepreneur
Dany Leclerc, entrepreneur

Stéphane Roy, entrepreneur

Olivier Régniére, entrepreneur général
Jean-Gabriel Suzeau, entrepreneur
immobilier

Nathalie Raymond, entrepreneure
Marie-Eve Moise, entrepreneure
Martin Rioux, entrepreneur

James David, entrepreneur

Renato Pasinato, entrepreneur général
Genevieve Calvé, entrepreneure
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Geneve Audet, entretien ménager.
Nathalie Fontaine, ergothérapeute
Isabelle Dion, esthétique

Charles Rainville, étudiant finissant en
sexologie

Gisanne Valcourt, étudiante

Ginette Cyr, étudiante en ayurvéda
Nicole Fleury, femme a tout faire
Clément Poisson, fiscaliste

Elisabeth Bourgault, future éducatrice
spécialisée

Dominique Teufel, géographe

Mathieu Sauvageau, gestionnaire
Marie-France Lacoste, gestionnaire
Emmanuele Bompard, gestionnaire
Veronica Zuniga, herboriste

Liza Rodrigue, herboriste traditionnelle
Johanne Caron, homéopathie

Christian Calvé, homéopathe retraité
Michel J. Deschamps, homme d'affaires
Marie-France Lampron, hygiéne et
salubrité en milieu hospitalier

Isabelle Richard, hygiéniste dentaire
Marjorie Coté, hypnothérapeute
Ghislaine Laroche, hypnothérapeute
Marie-France Richer, Infographiste
Robert Arsenault, Infographiste
Florent Bouchy, informaticien (PhD) et
massothérapeute

Michel Savage, Ingénieur

Emmanuel Racine, Ingénieur

Patrick Bureau, Ingénieur de systemes
Alain Vroye, Ingénieur retraité

Israél Dubé-Marquis, Ingénieur

Josée Roy, Inhalothérapeute

Fawzi Hafiz, Inspecteur en batiment
Daniel Duguay, instructeur aéronautique
Helene Simard, intervenante budgétaire
Marie Josée Lapointe, intervenante
psychosociale/a la retraite

Sabrina Tomassini, kinésiologue
Pierre-Olivier Pinard, kinésiologue
Danielle Desjardins, kinésithérapeute
Jean-Claude Co6té, lettreur

Daniela Andreeva, M.Sc. immunologie et
microbiologie

Sylvie Charbonneau, massothérapeute
Sylvie Bedard, massothérapeute
Annie Foucrault, massothérapeute
Mario Portolese, massothérapeute
Claire St-Laurent, massothérapeute -
retraitée

Annie Tawel, massothérapeute /
adjointe virtuelle

Jacinthe Desrosiers, massothérapeute
/professeur de Yoga

Ariane Graton, massothérapeute
intervenante

Daniele M Verdi, massothérapeute
spécialisée en oncologie

Dan Desgreniers, massothérapeute/
Naturopathe

Philippe Gélinas, menuisier

Stefany Tremblay, mére

Pascal Dufour, monteur de lignes
Manu Pitois, musicien

Evelin Auger, musicien

Ghislaine Cazaubon, naturopathe
Isabelle Otis, naturopathe

Véronik Tanguay, naturopathe
Jean-Pierre Deschénes, naturopathe
Jonathan Harvey-Maltais, naturopathe
Lyna-Lune lppersiel, naturopathe
Madeleine Alarie, naturopathe diplomée
Céline Dubeau, naturopathe
homéopathe

Diane Carriere, naturothérapeute
Céline Caza, naturothérapeute
Francine Gendreau, naturopathe

Dre Sara Lemelin, neuropsychologue
Elisabeth Fontaine, notaire et conseillére
juridique

Mariane Pilote, nutritionniste

Mireille Pelletier, opticienne
d’ordonnances

Sonia Duchesne, opticienne
d'ordonnances

Sylvie Provencher, optométriste
Mélanie Beaudry, optométriste
Claudine Tremblay, orthopédagogue
Edith Fortin, orthopédagogue
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Huguette Lebel, orthopédagogue
retraitée

Christiane Petit, orthopédagogue
retraitée

Lucie Cambron, orthopédagogue
retraitée

Serge Roy, orthothérapeute

Cédric Ouellet, orthopédagogue

Lucie Duquette, orthothérapeute
Manon Smeesters, ostéopathe
Christine Lysight, ostéopathe
Catherine Desaulniers, ostéopathe
André Fortier, D.O. ostéopathe, B.Sc.A,
Caroline Cormier, ostéopathie

Doris Gendreau-Rodrigue, paire aidante
famille (santé mentale)

Michele Daneau, paramedic

Josée Robitaille, pav

Gutschi Maria, pharmacienne

Héléne Toupin, pharmacienne

Victoria Doudenkova, PhD Bioéthique,
chercheuse postdoctorale (santé des
femmes)

Sylvayn Poirier, photographe

Denis Vayer, photographe

Vicky Darveau, physiothérapeute
Roanne Proctor, physiothérapeute
Isabelle Morneau, physiothérapeute
Odile Desbois, physiothérapeute et
ostéopathe

Chantal Dumouchel, phytothérapeute
Jean-Frangois Martinet, pompier
Patrick Laterreur, pompier

Vicky Bélanger, pompier

Nicole Dumont, pompiere

Nicole Dumont, pompiere

Janic Gargantin, praticienne en santé
(naturopathie)

Patrick Arseneault, premier répondant
Brigitte Girard, préposée aux animaux
dans une SPCA

Marc Vincent, préposé aux bénéficiaires
Julie Bouffard, préposée aux
bénéficiaires

Vanessa Deslongchamps, préposée aux
éleves handicapés

May Char, Prof. éducation corporelle
consciente

Yan April, operateur de machineries
lourdes

Aleksandar Lukov, plombier

Sonia Dionne, préposée aux bénéficiaires
Laurent Frenette, président d'entreprise
Karen Chery, professeure

Lise Séguin, psychothérapeute

Johanne Boucher, réceptionniste
Gaétane Lamontagne, recherche socio-
économique

Francis Babin, professeur

Eric Yergeau, professeur

Paul Héroux, professeur

Raymond Pageau, professeur-chercheur
retraité

Sophie Houle, professeur de piano
Marie-Eve Landriault, prof de Taiji et Qigong
Linda Gagnon, prof de yoga et ASSSS
Josianne Roy, professeure de chimie au
collégial

Genevieve Rail, Ph. D., professeure
émérite distinguée

Nadia Alexan, professeure retraitée
Svetla Kaménova, professeure
universitaire

Joseph Anthony, professionnel de la
santé

Régent Fortin, professionnel

Carla Pescador, professionnelle

Danielle Fay, professionnelle de la santé
naturelle

York Hsiang, professor Emeritus of
Surgery, UBC

Steven Pelech, professor, Department of
Medicine, Univ. of B.C.

Yves Fortier, projets humanitaires

David Gagnon, propriétaire entreprise
Cindy Vallée, propriétaire/actionnaire
taxi

Paula St-Arnaud, psychoéducatrice
Doris O’Connor, psychoéducatrice
Genevieve Chartrand, psychologue
Jacqueline Bélair, psychologue
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Paule Mongeau, psychologue
Claudette Nantel, psychologue
Nathalie Boulet, psychologue

Louise Lettre, psychologue-
psychothérapeute

Guy Forest, psychothérapeute OPQ
60169-12

Claude Duquette, citoyen
Antoinette de Robien, rédactrice -
traductrice

Caroline Cloutier, relationniste
Claude Robillard, rentier

Annie Rivard, inspectrice

Louise Amyot, intervenante en relation
d'aide

Cecilia Colombier, intervenante
psychosociale

Mario Bergeron, journalier retraité
Dianne Sauve, massothérapeute
Danielle Chapdelaine, massothérapeute
Claire St-Laurent, massothérapeute -
retraitée

Christian Grenier, répartiteur

Kamen Banchev, représentant industriel
Dr. Marian Laderoute. Ph.D., retraité
Medical Research Manager of PHAC
Porter Brian, travailleur social retraité
Jean-Guy Vallée, retraité

Ronald Roy, retraité

Luc Menard, retraité

Franck Metivier, retraité

Sylvain Poirier, retraité

Ghislaine Metivier, retraitée
Anne-Marie Lavie, retraitée
Jean-Claude Thériault, retraité

J Louis Monat, retraité

Normand Guillemette, retraité
Dominique Langlais, retraité

Benoit Menard, retraité

Diane Sévigny, retraitée

Yvan Lacombe, retraité

Luc Guillemette, retraité

Pierre Saine, retraité

Cécile Rex, retraitée

Robert Langevin, retraité

Gilles Rochette, retraité

Claude Desrochers, retraité

Denis Lizotte, retraité

Marc André Lepage, retraité
Philippe Begue, retraité

Samir Coussa, retraité

Pierre Des Lauriers, retraité
chiropraticien

Luc Lasnier, retraité de la fonction
publique du Québec

Collette Drapeau, retraité de la
profession d'acupuncteur

Robert Adam, retraité de I'éducation -
agent de développement sur les saines
habitudes de vie.

Dalyn Pepin, retraité sec. admin.
Louise Nadeau, retraitée

Evangéline Jacques, retraitée
France Aumont, retraitée
Genevieve Gaudreault, retraitée
Chantale Guay, retraitée

Danielle Roy, retraitée

Diane Ruest, retraitée

Isabelle Lizotte, retraitée

Denise Péloquin, retraitée

Lucette Desrosiers, retraitée
Micheline Claing, retraitée

Doreen Francoeur, retraitée
Francine Gauthier, retraitée
Jacqueline Jacques Genest, retraitée
Sylvie Gignac, retraitée

Chantal Coulombe, retraitée

Louise Moise, retraitée

Louise Bélisle, retraitée

Denise Lauzé, retraitée

Flor Leal, retraitée

Micheline Brassard, retraitée
Joanne Bourcier, retraitée

Louise Prévost, retraitée

Louise Renald, retraitée

Danielle Lemelin, retraitée ancienne
éducatrice scolaire

Fernande Langlais, retraitée de 90 ans
Ginette Lévesque, retraitée de
I’enseignement
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Sylvie Lambert, retraitée de
I’enseignement

Marielle Chagnon, retraitée de
I’enseignement au primaire

Murielle Gendron, retraitée de I'optique
Claire Vandal, retraitée de
I'enseignement

Maryse Lavallée, retraitée éducation
Jacques Paquin, retraité

René Chatelain, retraité

Laurent Bouchard, retraité

Régis Duchesne, retraité

Joan St-Gelais, rentiere

Diane Beaudreault, retraitée
Gilles Couturier, retraité
Johanne Gagnon, retraite
Lemay Guy, retraite

Monigue Martel, retraite
Denis Robitaille, retraite
Maurice Dufour, retraite
Benoit Pineault, retraité
Daniel St-Hilaire, retraité
Patrick Loret, retraité
Christian Drapeau, retraité
Nicole Courville, retraitée
Alain Coté, retraité

Danie Racette, retraitée
Pierre Sabourin, retraité
Lucette Labbé, retraitée
Danielle Desjardins, retraitée
Gaston Leblanc, retraité

Yves Coté, retraité (physiothérapeute)
Denis Hamel, retraité - paramédic
Ginette Morin, retraitée
Huguette Marquis, retraitée
Danielle Landry, retraitée
Jo-Ann Boisvert, retraitée
Marie-Claude Rivest, retraitée
Lyne Seguin, retraitée

Denise Lacroix, retraitée
Karmen Prud'homme, retraitée
Line Mailloux, retraitée

Line Paquette, retraitée
Sylvie Berthiaume, retraitée

Lynda Menard, retraitée

Denyse Pinsonneault, retraitée

Mireille Locat, retraitée de
I'enseignement

Mercedes D'Astous, retraitée de
I'enseignement

Rose Leblanc, retraitée

Caroline Béland, RH

Nathalie Bouchard, secrétaire dans une
école

Manon Houde, secrétaire médicale
Melanie Bessette,
secrétaire/réceptionniste

Patrick Lamothe, security

André Roberge, semi-retraite
Pierre-Yves Lasnier, semi-retraité :
conducteur d'autocar

Marie-Hélene Beauséjour, semi-retraitée
Mario Fontaine, service financier

Luc Lelievre, sociologue

Jérdome Desrosiers, spécialiste

Simon Campeau, tech en
télécommunication

Marie Danielle Balthazard, tech.
Laboratoire, retraitée

Michel Guay, technicien dentaire
Mario Chatelain, technicien en micro-
informatique propriétaire

Normand Ranger, technicien Tl -
programmeur

Lynette Tremblay, technicienne capillaire
Rebecca Mathieu, technicienne en santé
animale

Mélanie Ricard, technicienne en santé
animale

Ginette Guimond, technologiste
médicale (retraitée)

Roxanne Coté, technologiste médicale,
retraitée

André Lirzin, technologue en radiologie
Francois Gervais, technologue systemes
automatisés

Catherine Marchand, tech. Phys.

Jose Descoteaux, technicien

Stéphane Rancourt, technicien
électromécanique
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Carolyn Foster, technicienne en chimie
Guylaine Paul, technicienne en travail
social

Chantal Dumaine, technologue en
imagerie médicale, retraitée

Alain Forget, SAQ

Renée Girard, serveuse

Yvan Picard, superviseur

Suzie Guillemette, transport public
Pierrette Pleau, travail général de bureau
Lysette Aubé, travailleur autonome
Sylvain Livernois, travailleur autonome
Linda Hébert, travailleur autonome
installation commerciale

Serge Patenaude, travailleur social
professionnel

Sabine Thomas, vendeuse

Marie-Laure Turmel, vidéaste

Carole Messier, thérapeute

Daniel Ethier, thérapeute

Louise Boisvert, thérapeute Bowen
Stéphanie Bazot, thérapeute en Relation
d'aide

Céline Parr, thérapeute en santé
intégrative

Christophe Vienne, thérapeute et
comédien

Line Delisle, thérapeute sportive
retraitée

Isabelle Duclos, toiletteuse

Audrey Hébert, travailleuse autonome
Christian Leray, travailleur autonome
Marlaine Lefrancois, travailleur
autonome

Danny Pauzé, mécanicien

Luc Lacasse, mécanicien

Nathalie Ste-Marie, MSc Sciences de la
santé - épidémiologie

André Chalifour, musicien

Jessica Victoria Dubuc, travailleur social
Guy Moise, travailleur social retraité
Christian Martin, travailleur social
retraité

Mélanie Rheault, travailleuse autonome

Natasha Kitzler, travailleuse sociale
Genevieve Lafleur, travailleuse sociale
Prisca Diano, travailleuse sociale
Stéphanie Vézina, étudiante

Morneau Brigitte, étudiante en
naturothérapie

Janet Gelinas, étudiante en nutrition
Sophie Bergeron, facteure

Marguerite Chamberland, gardienne
d’enfants a domicile

Carine de Pauw, graphiste

Reginald Lachance, imprimeur a la
retraite

Anne-Marie Bellemare, travailleuse
sociale

Véronique Dussault, travailleuse sociale
Isabelle Lepage, travailleuse sociale,
enseignante TTS college et
Massothérapeute

Anne-Marie Begué Simon, universitaire
retraitée

Michel Martel, vendeur

Pauline Plourde, vente et service
clientéle et professeur de yoga

David Speicher, virologist/Visiting
Professor

Jean-Frangois Moise, commer¢ant
Anne Lauber, compositrice, cheffe
d'orchestre

Marylin Neveu, comptable

Florence Garneau, copropriétaire- centre
de Méditation

Marc-André Caron, courtier immobilier
Nicholas Parent, designer industriel
Yves Turcotte, directeur de cinéma
Josée Davignon, directrice recherche et
développement

Pierre Thiffault, citoyen

Melissa Lafleur, citoyenne

Rich Duf, citoyen

Arnaud Brien, citoyen

Anne Emond, citoyenne

Nancy Jacques, citoyen

Sandra Dufour, citoyenne

Raynald Bernier, citoyen
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Christiane Lariviére, citoyenne
Marie Carriere, citoyen
Vladimir Mihaylov, citoyen
Guy Clermont, citoyen
Brigitte Beaudoin, citoyenne

Guylaine Berthelette, citoyenne
Line Labbé, citoyenne

Marc Chulak, citoyen

Carole boulet, citoyenne
Viviane Andraos, citoyenne

e Christian Labbe, citoyen

e Robert Leblanc, citoyen

e Andien Carreau, citoyen

e Marléne Labrie, citoyenne
e Guy St-Pierre, citoyen

e Martine Dufleit, citoyenne
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