Warszawa, 24.01.2022 .

DO WSZYSTKICH POStOW IX KADENCII
SEJMU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

W zwigzku z proponowanymi rozwigzaniami legislacyjnymi zawartymi w druku sejmowym 1846 (1908)
zwracamy uwage na istotne fakty i oczekujemy ich uwzglednienia w trakcie dalszych prac nad tym projektem.
Wprowadzanie obowigzkowych szczepien przeciwko COVID-19 jest absolutnie bezzasadne, sprzeczne z obowigzujgcymi
regulacjami, stanem wiedzy medycznej oraz poczuciem spotecznej sprawiedliwosci. Nie mozna przymuszac¢ obywateli do
udziatu w eksperymencie medycznym wbrew ich woli. Oburzajgcy przy tym jest fakt, ze ci sami postowie, ktorzy chca tak
jaskrawego i niczym nieuzasadnionego ograniczenia wolnosci Polakow, uwazajg, ze sg ponad prawem i sprzeciwiajg sie
wprowadzaniu podobnych mechanizméw wymuszajgcych szczepienia na nich samych, czyli postach i senatorach.

UWAGI DO DRUKU SEJMOWEGO 1846 (1908)

Warunkowe dopuszczenie szczepionek do obrotu — podstawy prawne,
koniecznos$¢ kontynuacji i monitorowania badan

Proponowane rozwigzania prawne stanowig w istocie srodki przymusu posredniego do zaszczepienia sie
przeciwko COVID-19. Tymczasem wszystkie dostepne na rynku europejskim szczepionki przeciwko COVID-19 decyzjami
Komisji Europejskiej uzyskaty jedynie warunkowe pozwolenia na dopuszczenie do obrotu. Decyzje Komisji Europejskiej
o warunkowym dopuszczeniu do obrotu zostaty wydane w oparciu o tres¢ artykutu 14-a rozporzgdzenia (WE) nr 726/2004
Parlamentu Europejskiego i Rady oraz rozporzadzenia Komisji Europejskiej (WE) nr 507/2006.

Zgodnie z artykutem 14-a ust. 1 rozporzadzenia (WE) nr 726/2004 w nalezycie uzasadnionych przypadkach, aby
spetni¢ niezaspokojone potrzeby medyczne pacjentéw, pozwolenie na dopuszczenie do obrotu w przypadku produktéw
leczniczych przeznaczonych do leczenia lub diagnostyki medycznej choréb powaznie uposledzajacych lub zagrazajacych
zyciu, lub do zapobiegania takim chorobom, moze zosta¢ wydane przed przedtoieniem wyczerpujacych danych
klinicznych, pod warunkiem, ze korzysci wynikajace z natychmiastowej dostepnosci na rynku danego produktu
leczniczego przewyiszajg ryzyko zwigzane z faktem, ze wcigz wymagane sg dodatkowe dane. W nagtych sytuacjach
pozwolenie na dopuszczenie do obrotu takich produktow leczniczych moze zosta¢ wydane rowniez w przypadkach, gdy
nie zostaty dostarczone wyczerpujace dane przedkliniczne lub farmaceutyczne.

Natomiast w mysl art. 14-a ust. 1 cytowanego rozporzgdzenia , niezaspokojone potrzeby medyczne” oznaczaja
stan, w przypadku ktérego nie istnieje zadowalajgca metoda diagnozowania, zapobiegania lub leczenia dopuszczona w
Unii lub — nawet jezeli taka metoda istnieje — w przypadku ktérego zastosowanie danego produktu leczniczego bedzie
stanowito znaczgcg korzysé terapeutyczng dla oséb dotknietych choroba.

Art. 14-a ust. 3 rozporzadzenia 726/2004: pozwolenie na dopuszczenie do obrotu moze zostaé wydane na
podstawie niniejszego artykutu wytacznie w przypadku, gdy stosunek korzysci do ryzyka w przypadku danego produktu
leczniczego jest pozytywny, a wnioskodawca najprawdopodobniej bedzie w stanie przedstawi¢ wyczerpujace dane.

Zgodnie z art. 14-a ust. 4 zd. 1 cytowanego rozporzadzenia pozwolenie na dopuszczenie do obrotu wydane
zgodnie z niniejszym artykutem podlega szczegdlnym obowigzkom. W ramach szczegdlnych obowigzkdw, o ktérych mowa
w ust. 4, posiadacz pozwolenia na dopuszczenie do obrotu wydanego na podstawie niniejszego artykutu jest zobowigzany
do uzupetnienia prowadzonych badan lub do przeprowadzenia nowych badan w celu potwierdzenia, ze stosunek
korzysci do ryzyka jest pozytywny, art. 14-a ust. 5 rozporzadzenia.

W charakterystyce produktu leczniczego oraz w ulotce dotgczonej do opakowania znajduje sie wyrazna
informacja, ze pozwolenie na dopuszczenie do obrotu wydano z zastrzezeniem spetnienia szczegdlnych obowigzkéw, o
ktorych mowa w ust. 4, art. 14-a ust. 6 cytowanego rozporzadzenia.

Natomiast zgodnie z art. 14-a ust. 7 rozporzadzenia 726/2004 na zasadzie odstepstwa od art. 14 ust. 1
pozwolenie na dopuszczenie do obrotu wydane na podstawie niniejszego artykutu jest wazne jeden rok i moze by¢
odnawiane.




Warto réwniez zwréci¢ uwage na motywy (3)-(5), (12), art. 4 ust. 1 2, art. 5 ust. 1i ust. 2 rozporzadzenia Komisji
(WE) nr 507/2006, ktére majg nastepujace brzmienie:

(3) Pomimo ze dane, na ktérych oparta jest opinia w sprawie warunkowego pozwolenia na dopuszczenie do obrotu, moga
by¢ mniej kompletne, stosunek korzysci do ryzyka, jak okreslono w art. 1 pkt 28 lit. a) dyrektywy 2001/83/WE, powinien
by¢ dodatni. Ponadto korzysci dla zdrowia publicznego wynikajgce z natychmiastowej dostepnosci na rynku produktu
leczniczego, ktérego to dotyczy, powinny przewyzszac ryzyko zwigzane z faktem, ze wcigz wymagane sg dodatkowe dane.

(4) Przypadki, gdy przyznawane s3 warunkowe pozwolenia na dopuszczenie do obrotu, powinny by¢ ograniczone do
sytuacji, w ktorych tylko czes¢ kliniczna dokumentacji pozwolenia na dopuszczenie do obrotu jest mniej kompletna niz
zazwyczaj. Niekompletne dane przedkliniczne lub farmaceutyczne powinny byé przyjmowane wytgcznie wtedy gdy
produkt ma by¢ wykorzystywany w stanach nadzwyczajnych w reagowaniu na zagrozenia zdrowia publicznego.

(5) W celu zapewnienia wtasciwej réwnowagi w utatwianiu dostepu do lekdw pacjentom, ktdrych potrzeby lecznicze nie
zostaty zaspokojone oraz zapobiegania przyznawaniu pozwolen na leki posiadajgce niekorzystny stosunek korzysci do
ryzyka, niezbedne jest, by te pozwolenia na dopuszczenie do obrotu podlegaty szczegélnym zobowigzaniom. Podmiot
odpowiedzialny powinien by¢ zobowigzany do uzupetnienia lub podjecia pewnych badan majacych na celu
potwierdzenie, ze stosunek korzysci do ryzyka jest dodatni, a takze do rozwigzania wszelkich kwestii dotyczacych
jakosci, bezpieczenstwa i skutecznosci produktu.

(12) Planowanie badan i sktadanie wnioskow o warunkowe pozwolenie na dopuszczenie do obrotu ma miejsce na
wczesnym etapie opracowywania produktow leczniczych. Planowanie to bedzie w decydujacym stopniu zalezato od
tego, czy istnieje mozliwos¢ uzyskania pozwolenia na warunkowe dopuszczenie do obrotu. Z tego powodu niezbedne
jest zapewnienie Agencji mechanizmu umozliwiajgcego doradzanie przedsiebiorstwom, czy produkty lecznicze wchodza
w zakres tego rozporzadzenia. Doradztwo to powinno byc¢ ustugg dodatkowg w stosunku do istniejacego doradztwa
naukowego udzielanego przez Agencje.

Artykut 4

Wymagania

1. Warunkowe pozwolenie na dopuszczenie do obrotu moze zostaé przyznane, jezeli Komitet uzna, ze mimo iz
wyczerpujace dane kliniczne dotyczgce bezpieczenstwa i skutecznosci produktu leczniczego nie zostaty dostarczone,
spetnione s3 tacznie nastepujace wymagania:

a) stosunek korzysci do ryzyka produktu leczniczego, jak okreslono w art. 1 pkt 28 lit. a) dyrektywy 2001/83/WE, jest
dodatni;

b) prawdopodobne jest, ze wnioskodawca bedzie w stanie dostarczy¢ wyczerpujgce dane kliniczne;

c) niezaspokojone potrzeby medyczne zostang spetnione;

d) korzysci dla zdrowia publicznego wynikajgce z natychmiastowej dostepnosci na rynku danego produktu leczniczego
przewyzszajg ryzyko zwigzane z faktem, ze wymagane sg dodatkowe dane.

W stanach nadzwyczajnych, o ktérych mowa w art. 2 ust. 2, warunkowe pozwolenie na dopuszczenie do obrotu moze
zostaé przyznane w przypadku spetnienia wymagan okreslonych w lit. a) do d) niniejszego ustepu, rowniez jezeli nie
zostaty dostarczone wyczerpujace dane przedkliniczne lub farmaceutyczne.

Artykut 5

Zobowigzania szczegdlne

1. Poprzez natozenie szczegdlnych zobowigzan podmiot odpowiedzialny posiadajgcy warunkowe pozwolenie na
dopuszczenie do obrotu jest zobowigzany do uzupetnienia prowadzonych badan lub do przeprowadzenia nowych
badan w celu potwierdzenia, ze stosunek korzysci do ryzyka jest dodatni i dostarczenia dodatkowych danych, o ktérych
mowa w art. 4 ust. 1. Ponadto szczegdlne zobowigzania moga zostaé natozone w odniesieniu do gromadzenia danych
dotyczacych dziatan niepozgdanych produktu leczniczego.

2. Szczegdlne zobowigzania, o ktérych mowa w ust. 1, oraz harmonogram ich wypetniania sg wyraznie wyszczegdlnione
w pozwoleniu na warunkowe dopuszczenie do obrotu.

Ze wskazanych przepiséw unijnych wynikajg nastepujace wnioski:



1. Planowanie badan i sktadanie wnioskow o warunkowe pozwolenie na dopuszczenie do obrotu ma miejsce na
wczesnym etapie opracowywania produktéw leczniczych.

2. Produkt, ktéry uzyskat warunkowe dopuszczenie do obrotu, nie jest produktem leczniczym catkowicie zbadanym.
3. Warunkowe dopuszczenie moze by¢ wydane, nawet jesli brak wyczerpujacych danych klinicznych dotyczacych
bezpieczenstwa i skutecznosci danego produktu.

4. Stosunek korzysci do ryzyka powinien by¢ dodatni, a w zwigzku z tym, ze stosunek ten jest oceniony na podstawie
niekompletnych danych, ostatecznie moze okazac sie, ze ten stosunek nie jest dodatni.

5. Na podmiot odpowiedzialny sg naktadane szczegdlne zobowigzania w postaci uzupetnienia prowadzonych badan
(prowadzenie nowych badan i dostarczenie ich wynikéw), gdyz nie zostato w sposdb niebudzacy watpliwosc stwierdzone
bezpieczenstwo i skutecznos¢ produktu.

6. Motyw (12) rozporzadzenia Komisji (WE) nr 507/2006 zawiera korupcjogenne rozwigzanie, gdyz zaktada odptatne
doradztwo naukowe na rzecz przedsiebiorcow przez Agencje na wczesnym etapie opracowywania produktu w sytuacji,
gdy na podstawie m.in. wskazan tej samej Agencji, a nie jednostki zupetnie niezaleznej, w tym finansowo, ma by¢
wydawana decyzja przez KE.

Ryzyka i obowiazki wskazane przez producenta w karcie charakterystyki

produktu (na przyktadzie ,Comirnaty — Szczepionka mRNA przeciw COVID-19 /ze zmodyfikowanymi
nukleozydami/”)

Sama analiza charakterystyk produktéw leczniczych, jakimi rzekomo majg by¢ szczepionki przeciwko COVID-19,
ktore stanowia zatgczniki do decyzji Komisji Europejskiej o warunkowym ich dopuszczeniu do obrotu, nie powinna
pozostawiac ztudzen, ze autorzy projektu poselskiego Druk nr 1846 (1908) usitujg przymusié jeszcze szersze grono Polek
i Polakéw do poddania sie eksperymentowi medycznemu, co jest wprost sprzeczne z art. 39, 41 ust. 1, 68 ust. 1 oraz 76
zd. 1 Konstytucji. Tytutem przyktadu wystarczy tylko przytoczy¢ ulotke dla pacjenta i charakterystyke produktu o nazwie
handlowej , Comirnaty — Szczepionka mRNA przeciw COVID-19 (ze zmodyfikowanymi nukleozydami”) stanowigcych
zatgcznik do decyzji wykonawczej z dnia 26 listopada 2021, C(2021) 8740 (final), ktdry jest najczesciej stosowanym
preparatem przeciwko COVID-19.

We wskazanych dokumentach mozemy przeczytac nastepujace informacje:

— ,Niniejszy produkt leczniczy bedzie dodatkowo monitorowany. Umozliwi to szybkie zidentyfikowanie nowych
informacji o bezpieczenstwie” — str. 2 charakterystyki produktu /ulotki stanowigcej zatgcznik do decyzji KE 2 26.11.2021
r. (W wersji polskiej dostepny jest jeden dokument stanowigcy zatgcznik I, Il i Ill w formacie pdf);

— ,Decyzje o tym, kiedy i komu poda¢ trzecig dawke produktu leczniczego Comirnaty nalezy podjg¢ w oparciu o dostepne
dane dotyczace skutecznosci szczepionki i biorgc pod uwage ograniczone dane dotyczace bezpieczeristwa stosowania
(patrz punkty 4.4 i 5.1)” —str. 2 i 3 charakterystyki produktu /ulotki/;

— ,Zgtaszano przypadki zdarzen anafilaktycznych” — str. 4 charakterystyki produktu /ulotki/;

— ,Po podaniu szczepionki Comirnaty bardzo rzadko obserwowano przypadki zapalenia miesnia sercowego i zapalenia
osierdzia” — str. 4 charakterystyki produktu /ulotki/;

— ,Nie okreslono dotychczas ryzyka zapalenia miesnia sercowego po trzeciej dawce produktu leczniczego Comirnaty” —
str. 4 charakterystyki produktu /ulotki/;

— ,Nie oceniano skutecznosci ani bezpieczenstwa stosowania szczepionki u 0séb z obnizong odpornoscig, w tym u oséb
otrzymujgcych leczenie immunosupresyjne” — str. 5 charakterystyki produktu /ulotki/;

— ,, Okres utrzymywania sie ochrony zapewnianej przez szczepionke jest nieznany, poniewaz jest to nadal ustalane w
badaniach klinicznych bedacych w toku” — str. 5 charakterystyki produktu /ulotki/;

— ,Interakcje z innymi produktami leczniczymi i inne rodzaje interakcji:

Nie przeprowadzono badan dotyczacych interakgji.

Nie przeprowadzono badan dotyczacych jednoczesnego podawania produktu leczniczego Comirnaty zinnymi
szczepionkami” — str. 5 charakterystyki produktu /ulotki/;

— Z informacji dotyczacej niepozgdanych odczyndw poszczepiennych zawartej na str. 7 i 8 charakterystyki produktu
wynika, ze szereg dziatan niepozadanych zidentyfikowano dopiero po wprowadzeniu produktu do obrotu (np. rozlegty
obrzek konczyny, w ktérg podano szczepionke; rumien wielopostaciowy, zapalenie miesnia sercowego; zapalenie
osierdzia, nudnosci; wymioty, biegunka);

— ,Nie przeprowadzono badan genotoksycznosci ani rakotwdrczosci. Nie przewiduje sie, aby sktadniki szczepionki (lipidy
i mRNA) miaty potencjalne dziatanie genotoksyczne” — str. 15 charakterystyki produktu /ulotki/,

— ,Informacyjny RNA ze zmodyfikowanymi nukleozydami zawarty w szczepionce Comirnaty (tozinameran) jest zamkniety
w nanoczgsteczkach lipidowych, co pozwala na przenikanie niereplikujgcego sie RNA do komdrek gospodarza w celu
umozliwienia przejsciowej ekspresji antygenu S wirusa SARS-CoV-2” — str. 30 charakterystyki produktu /ulotki/;
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— Europejska Agencja Lekéw wstrzymata obowigzek dotgczania wynikéw badan produktu leczniczego Comirnaty w
populacji dzieci i mtodziezy w zapobieganiu COVID-19 (stosowanie u dzieci i mtodziezy, patrz punkt 4.2) — str. 35
charakterystyki produktu /ulotki/;
-, Ten produkt leczniczy zostat dopuszczony do obrotu zgodnie z procedurg dopuszczenia warunkowego. Oznacza to,
ze oczekiwane s3 dalsze dowody swiadczace o korzysci ze stosowania produktu leczniczego. Europejska Agencja Lekéw
dokona, co najmniej raz do roku, przegladu nowych informacji o tym produkcie leczniczym i w razie koniecznosci ChPL
zostanie zaktualizowana” — str. 35 charakterystyki produktu /ulotki/;
— na str. 66 i 67 charakterystyki produktu /ulotki/ zostaty wskazane szczegdlne zobowigzania do wykonania po
wprowadzeniu do obrotu. W tabeli tam sie znajdujacej wskazano:
A) W celu potwierdzenia skutecznosci i bezpieczeristwa stosowania produktu leczniczego Comirnaty podmiot
odpowiedzialny powinien przedtozy¢ raport korncowy z badania klinicznego dla randomizowanego, z grupa
kontrolng otrzymujgcg placebo, prowadzonego metodg slepej proby wobec obserwatora badania C4591001 —
termin: grudzien 2023.
B) W celu potwierdzenia skutecznosci i bezpieczeristwa stosowania produktu leczniczego Comirnaty,
podmiot odpowiedzialny powinien przedtozy¢ raport koncowy z badania klinicznego dla randomizowanego, z
grupa kontrolng otrzymujgca placebo, prowadzonego metody $Slepej proby wobec obserwatora badania
C4591007 - termin: lipiec 2024.

Pobiezna analiza ulotki i charakterystyki produktu prowadzi zatem do
whniosku, ze produkt leczniczy Comirnaty:

— nie zostat jeszcze doktadnie zbadany,

— mogg ujawnic sie dalsze niepozgdane odczyny poszczepienne,

— nie wiadomo, czy podanie tego preparatu nie spowodowuje wzrostu zachorowan na raka czy tez nie dojdzie do zmiany
DNA, skoro sam producent w dokumentach stanowigcych podstawe dopuszczenia produktu do obrotu wskazuje, ze , nie
przeprowadzono badan genotoksycznosci ani rakotwaérczosci” (str. 15 charakterystyki produktu /ulotki/),

—nie wiadomo, na jakiej podstawie producent stwierdzit rownoczesnie, ze ,Nie przewiduje sie, aby sktadniki szczepionki
(lipidy i mRNA) miaty potencjalne dziatanie genotoksyczne”, skoro nie przeprowadzono badan genotoksycznosci,

— nie wiadomo, na jakiej podstawie stwierdzono, ze RNA przenikajgca do komdrek gospodarza nie replikuje sie, skoro nie
przeprowadzono badan genotoksycznosci,

— nie wiadomo, dlaczego Europejska Agencja Lekow wstrzymata obowigzek dotgczania wynikéw badan produktu
leczniczego Comirnaty w populacji dzieci i mtodziezy w zapobieganiu COVID-19, skoro to witasnie ta grupa potencjalnych
odbiorcéw jest przysztoscig naroddéw i to ta grupa najdotkliwiej moze odczué srednio- i dtugofalowe skutki podania tego
preparatu, w tym w zakresie genotoksycznosci i rakotwdrczosci (str. 15, 35 i 56 charakterystyki produktu /ulotki/),

— nadal trwajg badania kliniczne majgce potwierdzi¢ skutecznosé i bezpieczenstwo produktu, a raporty koncowe w tym
zakresie majg by¢ przedstawione dopiero w grudniu 2023 r. oraz w lipcu 2024 .

W konsekwencji nie powinno budzi¢ watpliwosci, ze nikt nie powinien by¢ przymuszony ani w sposdb
bezposredni ani posredni do poddania sie szczepieniom na COVID-19, a tego typu praktyki stanowig jawne naruszenie
nie tylko art. 39, 41 ust. 1, 68 ust. 1 oraz 76 zd. 1 Konstytucji, ale rowniez Kodeksu Norymberdzkiego. Warto wskazac¢ w
tym kontekscie réwniez rezolucje Rady Europy 2361(2021) z dnia 27 stycznia 2021 r., w ktérej Unia Europejska i panstwa
cztonkowskie zostaly wezwane do dopilnowania, aby obywatele zostali poinformowani, ze szczepienie NIE jest
obowigzkowe i ze nikt nie jest politycznie, spotecznie lub w inny sposéb naciskany, aby sie zaszczepié, jesli sam nie
chce tego zrobic (pkt 7.3.1 rezolucji). W rezolucji tej panstwa cztonkowskie oraz Unia Europejska zostaty takze wezwane
do dopilnowania, aby nikt nie byt dyskryminowany z powodu braku szczepienia, z powodu potencjalnego zagrozenia
dla zdrowia lub braku checi szczepienia (pkt 7.3.2 rezolucji).

Okolicznos¢, ze wskazane preparaty uzyskaty warunkowe dopuszczenie do obrotu nie sprawia, ze ich stosowanie
nie stanowi eksperymentu medycznego, skoro nadal nie wiadomo, jakie dziatanie majg te produkty. Tym bardziej, ze
stosowanie szczepionek przeciwko COVID-19 nie przeciwdziata transmisji wirusa.



Powiktania poszczepienne

Coraz to nowe fakty ujawniane podczas stosowania szczepionek na szerokg skale wskazuja, ze preparatéw
przeciwko COVID-19 nie mozna uznac za bezpieczne. W tym miejscu nalezy powotac sie na badania przeprowadzone
przez profesora patologii Arne Burkhardal, ktdry jest jednym z najbardziej do$wiadczonych i cenionych patologéw w
Europie. Przebadat on ciata 15 oséb, ktdre zmarty w réznym czasie od podania szczepionki. We wszystkich przypadkach
prokuratura nie znalazta zadnego zwigzku pomiedzy podaniem szczepionki na COVID-19 a zgonem, a do sekcji zwtok
doszto jedynie dzieki uporowi rodzin zmartych. Tymczasem w 90% badanych ciat, w organach, doszto do reakcji
autoimmunologicznej wywotanej przez atak limfocytow na wtasne tkanki serca, ptuc oraz watroby. 90 % ciat oséb
przebadanych przez prof. Arne Burkhardta, ktére nigdy nie zostaty uznane za zmarte na skutek powiktan po podaniu
szczepionki na COVID-19, miato te same zmiany patologiczne w organach wewnetrznych spowodowane poprzez reakcje
autoimmunologiczng. Jedynym wspdlnym mianownikiem wsrdéd badanych oséb jest to, ze wszystkie one przyjety
szczepionke genowa, ktéra spowodowata produkcje biatka kolcowego w tkankach. Nie byto innych przyczyn zgonéw.
Limfocyty zaatakowaty serce, ptuca oraz inne organy. Jedyng odpowiedzig na pytanie, dlaczego limfocyty zaatakowaty
wiasne organy jest to, ze organy produkowaty cos, co jest celem dla limfocytdw. Tym celem byto biatko S wirusa. Prof. dr
Sucharit Bhakdi wskazywat, ttumaczac badania prof. Arne Burkhardta, ze juz po pierwszej dawce szczepionki wysciotka
naczyn krwionosnych zostaje zadrapana i uszkodzona. Wtedy mRNA rozchodzi sie po organizmie, do mie$nia sercowego,
do watroby, do ptuc. Wtedy tez te organy zaczynajg produkowac biatko S, co z kolei powoduje, ze organy te stajg sie
celem ataku, w wyniku czego dochodzi do reakcji autoimmunologiczne;j.

Prof. dr Bhakdi, ttumaczac wyniki badan prof. Arne Burkhardta, wskazat, ze szczepionki trafiajg rowniez do
weztéw chtonnych, gdzie przenikajg do komdrek znajdujacych sie w weztach chtonnych, ktére zaczynaja produkowaé
biatko kolca i stajg sie celem dla limfocytéw-zabdjcdw. Co sie wtedy dzieje z limfocytami-wartownikami obecnymi w
weztach chtonnych odpowiedzialnymi za kontrole m.in. nad wirusami znajdujgcymi sie w ciele np. EBV, wirusem Herpes
etc.? Gdy nie ma kontroli nad wirusem EBV, wirus ten ujawni sie mononukleozg zakazng, a wirus Herpes w postaci
potpasca. Prof. dr Bhakdi wskazat, ze jest wiecej czynnikow zakaznych uspionych w ciatach, np. gruzlica, toksoplazmoza.
Gdy zostang zniszczone limfocyty w weztach chtonnych ochrona przed tymi czynnikami zatamie sie. Zdaniem Prof. dra
Bhakdiego nastgpi eksplozja raka i nowotwordéw wsréd zaszczepionych, gdyz rowniez i w tym wypadku zadziata ta sama
zasada. Limfocyty w organizmie s3 bowiem odpowiedzialne za utrzymanie réwniez komaérek rakowych pod kontrola. Te
komarki rakowe powstajg kazdego dnia w organizmie. W konsekwencji, jesli organizm nie ma nad nimi kontroli, dochodzi
do zachorowania na nowotwor.

Rowniez liczne niepozadane odczyny poszczepienne po podaniu szczepionek na COVID-19 powinny budzié
najwyzszy niepokdj. W bazie prowadzonej przez EMA zarejestrowano na dzien 11 stycznia 2022 r. 682 977 niepozadanych
odczyndéw tylko w zakresie gtéwnego skfadnika szczepionki Comirnaty noszacego nazwe TOZINAMERAN. Natomiast w
amerykanskim systemie Vaers prowadzonym przez CDC na dzien 31 grudnia 2021 r. liczba wszystkich NOP-6w
zgtoszonych w zwigzku ze szczepieniem na COVID-19 wynosita 1 048 778, natomiast samych tylko zgondw byto 23 048.

Wyniki badan i statystyki pokazujgce negatywne skutki szczepien bywajg ignorowane, czesto wySmiewane i
lekcewazone jako ,nienaukowe”. Takie podejscie dodatkowo wzmacnia nieufno$é i obawy obywateli, tym bardziej ze —
jak juz wczesniej wskazalisSmy — mamy do czynienia z preparatami tylko warunkowo dopuszczonymi do obrotu, bedgcymi
wcigz w fazie badan i weryfikacji, z wyraznie okreslonymi przez producenta ryzykami. Osoby szczepione w punktach
szczepien nie otrzymujg ulotki informacyjnej zatgczonej do produktu, a swojg wiedze o preparacie czerpig z innych zrédet,
najczesciej z mediow, ktdre — podobnie jak producent — nie ponoszg zadnej odpowiedzialnosci za ewentualne negatywne
dla zaszczepionego konsekwencje. W sytuacji gdy $wiat rdznicuje swoje strategie walki z pandemia, decyzje o
ewentualnym szczepieniu lub braku szczepien Parlament powinien pozostawi¢ obywatelom.

Alternatywa

Informujemy réwniez o petycji koalicji organizacji WSPOLNIE DLA WOLNOSCI reprezentujgcej wiekszosé
Polakéw, srodowisko polskich medykdéw, prawnikdw, przedsiebiorcédw, nauczycieli, stuzb mundurowych, rodzicéw i

! Nagranie prof. dra Sucharit Bhakdi, w ktérym tlumaczy on badania prof. Arne Burkhardta jest dost¢pne z polskim thumaczeniem pod
linkiem: https://rumble.com/vrmhed-samozniszczenie-czyli-jak-dziaaj-wszystkie-
preparaty.html?mref=6zof&mc=dgip3&utm_source=newsletter&utm medium=email&utm campaign=Bikedreams&ep=1
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innych obywateli biorgcych udziat w wystuchaniu publicznym 5.01.2022 r., ktdra przedstawita alternatywe dla rozwigzan
z projektu nr 1846, przekazujac ja Komisji Zdrowia oraz wszystkim klubom poselskim i Prezydentowi RP.

www.stopnop.com.pl/stop1846

Nikt nie zagtosuje na postéw, ktérzy ograniczajg wolnos¢ obywatelska. Polacy nie zgadzajg sie na
odbieranie im wolnosci i jesli bedzie im ona zabierana, to wyjda na ulice, co juz sie rozpoczeto 15.01.2022,

gdy protesty odbyly sie w niemal 100 miastach w Polsce!

ORGANIZACJE UDZIELAJACE POPARCIA:

Polskie Stowarzyszenie Niezaleznych Lekarzy i Naukowcéw
Ordo Medicus Lekarze i Naukowcy na Rzecz Zdrowia,
Wolnosci, Prawdy i Niezaleznej Nauki

Stowarzyszenie Nauczycieli i Pracownikéw Oswiaty
,Nauczyciele dla Wolnosci”

Ogdlnopolskie Stowarzyszenie Wiedzy o Szczepieniach
STOP NOP

Grupa C19

Stowarzyszenie "Bronimy Munduru Dla Przysztych Pokolen"

Stowarzyszenie Prawnikow "Gtos Wolnosci"
Watahy Gtosu Obywatelskiego

Polskie Zétte Kamizelki

Polska Jest Jedna

Cztonkowie e-Parlamentu - Ruchu Wolnych Ludzi
Polska Zjednoczona

Stowarzyszenie Polska to My Sosnowiec
Stowarzyszenie Uniwersytet Trzeciego Wieku Zamek
w Swidwinie

Kedyw

Gryf Wielkopolska

Pancerni Poznan

Fundacja ABC Prawa

ZALACZNIKI:

Dostepne na stronach: www.stopnop.com.pl/uwagil846

https://nauczycieledlawolnosci.pl/uwagi-do-projektu-1846/

1. 1.Dane z systemu VAERS.
2. Dane z systemu EudraVigilance.
3. Raport dr Piotra Witczaka.

S PSP Fitopnop

ELALECH LEKARTY | NAUNWYCEW

spekirum W

STOWARZYSZENIE

Zwa T,
& °i.\
/ N _
=
WATAHV’ N @{v
ﬁ ........... Zopre v

tacznik

Stowarzyszenie Zwyktych Ludzi

MUR Przytomnych Poznan

Fundacja Nowe Spektrum

Urzad Kontroli Panstwa

Wolni i Niepokonani Konin

Wolni SLAWIANIE Konin

Izba Gospodarcza Gastronomii Polskiej

Bydgoskie Kamractwo Rodakéw

Stowarzyszenie Zjednoczenie Tradycjonalistyczne Radom
Kaliska Grupa Dziatania

Kalisz nie szczepi

Rodzice Walczacy Krotoszyn

Wolni Uczniowie

Stowarzyszenie Rodzice Chronig Dzieci
Stowarzyszenie Nasza Ziemia

Miedzynarodowa Komisja Szkolnictwa Wyzszego
i Oswiaty KNSZZ ,,Solidarnos¢ 80"

Wolne Wybory

ARE
Lo %

GRUPA

My,

%
STOWARIYSZENIE PRAWNIKOW “
GEOS WOLNDSCI

L

RUCH wuu.ytmuu‘i-‘ J;“ 4 {;&CZ“"K ﬂ

PRZEWQ)
MIEDZYZA L‘O EJ KOMlSJI

DZlCE SOUD
C ronlq m ;,FJ&.HLISZ otk dwski



http://www.stopnop.com.pl/stop1846

