Australijska policja moze
porywa¢ ludzi z powodow
medycznych 1 pozbywaé¢ sie
wszystkiego ,Xacznie Z
bielizna”, aby na site
podawaé¢ szczepionki

Artykut zostat zarchiwizowany. Znajdziesz go w ponizszym
linku.

Archiwum

Indyjski ekspert ds. Broni
biologicznej mowil, ze
covid-19 to ,bioterroryzm”
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Policjant w Indiach, ktéry réwniez twierdzi, ze jest ekspertem
od broni biologicznej, napisat nowg ksigzke sugerujaca, ze
koronawirus z Wuhan (covid-19) jest produktem bioterroryzmu.

Dr Sharad S. Chauhan, odznaczony oficer indyjskiej policji
(IPS), twierdzi w swojej ksigzce ,COVID-19 — Oportunistyczny
bioterroryzm? Wirus z Chin, ktéry ma zmienic¢ historie
Swiata”, ze eksperymenty przeprowadzane na koronawirusach
podobnych do SARS w komunistycznych Chinach doprowadzity do []
uwolnienia koronawirusa z Wuhan (covid-19).

Chauhan sugeruje w swojej ksigzce, ze od ponad dekady chiAscy
naukowcy majstrujg przy koronawirusie. Nastepnie, gdy
gospodarka Chin by*a w rozsypce, nowy wirus pojawit sie nagle
po raz plierwszy w wyniku oportunistycznego bioterroryzmu,
twierdzi.

,10, co zaczeto sie jako wybuch epidemii w Chinach pod koniec
2019 roku, jest teraz globalng kleska”, donosi Great Game
India , czasopismo posSwiecone geopolityce i stosunkom
miedzynarodowym.

»Szalejgca pandemia COVID-19 zmienita $wiat jak nigdy dotad, w
tym wielkie wojny i pandemie z przesztosci. Strategiczne,
geopolityczne i geoekonomiczne konsekwencje COVID-19 powoli
sie ujawniaja. Wirus z Chin ma zmienié¢ Swiat ”.

Bioterroryzm oportunistyczny zawiera 101
krytycznych pytan dotyczacych COVID-19
Ksigzka Chauhana opiera sie zardéwno na informacjach naukowych,

jak i na otwartym Zrdédle, aby przeanalizowa¢ dowody dotyczace
pochodzenia koronawirusa z Wuhan (covid-19) z chinskiego


https://greatgameindia.com/covid-19-bioterrorism-book/

laboratorium. Opiera sie réwniez na wtasnych doswiadczeniach
Chauhana w szkole medycznej i w indyjskiej policji.

Jego ksigzka porusza réwniez to, co wedtug Great Game India to
101 ,krytycznych pytan” dotyczgcych koronawirusa z Wuhan
(covid-19), ktére zastugujg na odpowiedzi. Podczas gdy kwestia
jego powstania w chinskim laboratorium zostata usunieta z
gtéwnego tekstu i umieszczona w zatgczniku, pojawiajg sie inne
kwestie, ktore zastugujag na rozwazenie.

»Zatgczony kwestionariusz jest rozsadnym potaczeniem pytan
wyjasniajgcych i dociekajgcych i jest wartosciowy sam w sobie,
niezaleznie od odpowiedzi, utatwiajgcej efektywng dyskusje na
ten temat” — donosi czasopismo.

,Ksigzka jest jednym zrdéditem informacji o wszystkich spornych
kwestiach zwigzanych z pandemig COVID-19” — dodaje.

Czy opis wydarzen dr Li-Meng Yan wystarczy jako
dowod bioterroryzmu?

Inng osobg rozpowszechniajgcg narracje o bioterroryzmie jest
dr Li-Meng Yan, o ktorej pisatem, ze wystgpita jako rodzaj
demaskatora z twierdzeniami, ze koronawirus z Wuhan (covid-19)
jest w rzeczywistos$ci bronig biologiczng.

Dr Li-Meng pojawita sie w Fox News i w innych miejscach, aby
zasugerowac¢, ze nowy wirus ,pochodzi z laboratorium wojskowego
ChiAskiej Partii Komunistycznej (KPCh)”. Ponadto zasugerowata,
ze [J[Qnarracja o targu w Wuhan ,by*a uzywana tylko jako
przyneta”.

Niektérzy kwestionowali zasadno$¢ twierdzen dr Li-Meng,
podczas gdy inni uwazaja, ze méwi prawde. Obecnie nie przebywa
w komunistycznych Chinach, mimo ze mieszkata tam przed
przedstawieniem rzekomych rewelacji.

Dalsze twierdzenia dr Li-Meng obejmujg zarzut, ze probowata
uda¢ sie do swoich przetozonych w sprawie tego, co odkryta na



temat wirusa, ale zostata zignorowana. Wyrazita rowniez obawy,
ze moze ,znikng¢ w kazdej chwili” za zadawanie pytan, chociaz
nadal jest w obiegu medialnym.

Jedno jest pewne: koronawirus z Wuhan (covid-19) nie jest
zjawiskiem naturalnym, ani nie pojawit sie spontanicznie bez
inspiracji ,nauka”. Majgc to na uwadze, mozna bezpiecznie
zatozy¢, ze jest przynajmniej troche prawdy w twierdzeniach,
ze nowy wirus jest chinska bronig biologiczng, jesli nie
chinska bronig psychologiczng, ktéra zostata zaprojektowana,
aby wywotac¢ maksymalny terror wsrdd mas.

»,T10 takie niepokojgce” — napisat jeden z uzytkownikéw Twittera
w odpowiedzi na tweeta Great Game India z marca, ktéry jako
jeden z pierwszych ujawnit koronawirusa Wuhan (covid-19) jako
potencjalng bron biologiczng. ,Jesli to prawda, to urzednicy
@WHO sg zdecydowanie w parze z #Chinami”.

Zrédta:

GreatGameIndia.com

NaturalNews.com

Polski Zwigzek GXuchych:
Osoba styszaca nie dogada sie
z gtuchym na kartce - jezyk
polski dla gtuchych to jezyk
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obcy

Osoby styszgce nie do konca sg Swiadome, czym jest gtuchota.
Czesto myslag sobie, ze jesli kto$ nie styszy, to mozna
porozumie¢ sie z nim, piszgc na kartce. A dla osoby gtuchej
jezyk polski jest jezykiem obcym, jak dla nas angielski -
powiedziata PAP Bozena Borowska z Polskiego Zwigzku Gtuchych.

Gtusi bowiem — ttumaczyta PAP Borowska, prywatnie mama dwdjki
niestyszacych dzieci — potrafig czytad, ale maja trudnosd
ze zrozumieniem tekstu. Dlatego jak przekonywata, tak wazna
jest dwujezycznos¢ w edukacji: nauka jezyka polskiego
1 polskiego jezyka migowego.

A ta dwujezyczna edukacja dla oséb gtuchych w Polsce — zdaniem
Borowskiej — nie jest w najlepszej kondycji. ,Dzisiaj nie ma
problemu z pdjsciem do szkoty, bo szkota jest dostepna dla
wszystkich, ale jest problem z dwujezyczno$cig. Nauka w jezyku
polskim stwarza problemy osobom gtuchym. Gdyby istniata
mozliwos¢ nauki w polskim jezyku migowym i jezyka polskiego
prowadzona dwutorowo, to sytuacja os6b gtuchych wygladataby
zupetnie inaczej” — przekonywata Bozena Borowska.

SWtedy gtusi mogliby zdobywaé¢ wyksztatcenie i pracowad
w zawodach, o jakich marzg, a nie w takich, jakie im sie
proponuje. A proponuje sie beznadziejne - gtdéwnie sg
to przestarzate zawody, np. $lusarz czy ogrodnik” — moéwita.
,Teraz przeciez istnieje ca*a gama nowoczesSniejszych zawododw,
ktére mogliby wykonywa¢ gtusi” — zauwazyia.

A ich mozliwosci — zaznaczyla przedstawicielka PZG - sg
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ogromne. ,Gtuchy moze wszystko, oprécz pracy przy telefonie.
Ale kazdag inng czynnos¢ osoba niestyszgca zrobi wrecz lepiej
niz osoba styszgca, choéby dlatego, Zze w momencie pracy jego
aparat mowy, czyli rece, sg zajete. Nie rozpraszajg go tez
hatasy dooko*a, wiec jest bardziej skupiony, doktadny
i rzetelny” — zwrdcita uwage Borowska. Niestety — dodata -
gtuchy nie ma mozliwo$ci zdobycia zawodu, o jakim marzy, bo
wystarczajgca edukacja nie do konca jest dla niego dostepna.

Borowska ttumaczyta, ze osoby styszace w ciggu catego swojego
zycia styszg stowa, uczg sie ich znaczen, dostaja sygnaty,
na podstawie ktérych mézg wcigz pracuje. 0Osoby niestyszgce —
podkreslita — tak nie maja. ,Jes$li im ktos nie ‘zamiga’ tych
stow, nie powtdrzy tego wiele razy, to po prostu zapominaja” —
wyjasnita.

Inny jezyk

Wskazata tez, ze naturalny polski jezyk migowy, jezyk osob
niestyszgcych, ma inng gramatyke, budowe zdania i inny zasdb
stéw niz jezyk polski. Dlatego - dodata - ta walka
o dwujezyczng edukacje jest tak wazna. ,Bo gtusi nie chcg by¢
ciezarem, nie chcg tych rent socjalnych. Chcag normalnie
pracowa¢, zarabiaé¢, ale zeby méc, to muszg mie¢ dobrg edukacje
i mozliwo$¢ Sciezki rozwoju na poziomie osoby styszacej” -
zaznaczyta Borowska.

Zauwazyta jednoczesnie, ze sytuacja os6b gtuchych w Polsce
jest lepsza, niz by*a kiedy$, choéby ze wzgledu na rosngcg
popularyzacje ttumacza on-line, ale to — méwita — nie zawsze
wystarcza. ,0Obecnos$¢ ‘zywego’ ttumacza w pewnych sytuacjach
jest niezastgpiona” — podkreslita.

W tym kontekscie zwrécita rdéwniez uwage na problemy zwigzane

z pandemig koronawirusa (wirusa KPCh — przyp. redakcji),
podczas ktdorej zalecane sg telewizyty u lekarza. ,,A jak osoba
niestyszgca ma odby¢ wizyte przez telefon?” - pytata. ,Nie

byto takich rozwigzan” — zauwazy*a. Dopiero PZG otworzyt,


https://epochtimes.pl/redakcja-the-epoch-times-nadanie-wlasciwej-nazwy-wirusowi-powodujacemu-ogolnoswiatowa-pandemie/

dzieki dofinansowaniu Fundacji PGNiG, infolinie COVID-19
i udzielat wsparcia gtuchym. ,A powinno by¢ to rozwigzanie
systemowe. Kazdy styszgcy i gtuchy ma prawo do petnej
dostepnosci na kazdej ptaszczyznie zycia” — zaznaczyta
Borowska.

»0soby gtuche wszedzie dobiegng, doskoczag, ale jak juz dotra
do celu, to spotykajg przed sobg Sciane nie do przebicia, jaka
jest komunikacja. We wtasnym kraju, we wtasnym mieScie,
na swojej ulicy czujg sie niezrozumiane i niedocenione,
a to sg przeciez ludzie tacy jak my, tylko ze nie styszg” —
podsumowata przedstawicielka PZG.

W niedziele przypada Miedzynarodowy Dzien Gtuchych (ang.
International Day for the Deaf), ktdéry ma na celu zwrécenie
uwagi opinii publicznej na problemy oséb niestyszacych. Swieto
ustanowione w 1958 roku przez Swiatowg Federacje Gtuchych
obchodzone jest corocznie w ostatnig niedziele wrzes$nia
i stanowi poczgtek Miedzynarodowego Tygodnia Gtuchych, podczas
ktdrego na catym Swiecie organizowane sg imprezy, kampanie
1 spotkania promujace prawa ludzi niestyszacych.

Autor: Dorota Stelmaszczyk

Minister zdrowia: Ponad 8
tys. %t6zek szpitalnych dla
zakazonych koronawirusem
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Aktualnie przygotowane jest ponad 8 tys. td6zek w szpitalach
dla pacjentédw zakazonych koronawirusem; obecnie zajetych jest
ok. 2,3 tys. — poinformowat we wtorek minister zdrowia Adam
Niedzielski. Méwit réwniez m.in. o modyfikacjach w strategii
walki (tak zwang) pandemigq.

We wtorek w Ministerstwie Zdrowia odbyta sie konferencja
prasowa, podczas ktérej szef resortu poinformowat
m.in. o sytuacji zwigzanej z liczbg *6zek szpitalnych
przeznaczonych dla pacjentéw z koronawirusem (wirusem KPCh —
przyp. redakcji). Mowit réwniez o modyfikacjach w strategii
walki z pandemig, a takze o zmianach w obostrzeniach
w strefach zielonej, z06ttej 1 czerwonej.

»,0d poczatku wdrazania nowej strategii walki z pandemig
wydalismy ponad 600 decyzji wskazujgcych poszczegdlne
szpitale, oddziaty jako jednostki zabezpieczajgce tézka dla
pacjentéw COVID-owych. Obecnie w szpitalach takich t6zek jest
ponad 8 tys.” — powiedziat Niedzielski. Jego zdaniem liczba
ta, wobec okoto 2300 *6zek zajetych, ,pokazuje, Ze potencjat
systemu jeszcze na przyjecie nowych pacjentdéw istnieje”.

Jak réwniez podat, obecnie dla zakazonych koronawirusem
pacjentéw przygotowane jest w kraju ponad 800 %t6zek
szpitalnych zapewniajgcych wsparcie respiratorowe. Z danych
resortu wynika, ze obecnie takich *ézek zajetych jest 141.

Podkreslit jednoczesnie, ze ,to nie liczba nowych zachorowan
jest najwazniejszym wskaZnikiem informujacym o rozwoju
pandemii, ale najwazniejsza jest liczba zajetych %6zek
i liczba oséb wymagajgcych wsparcia tlenowego”. Szef MZ
przyznat tez, ze resort analizuje ,to, by liczba *1dzek



i respiratordw odpowiadaty potencjalnemu zapotrzebowaniu,
ktéore moze pojawi¢ sie w najblizszych dniach”. ,Nie
spodziewamy sie, by %*ézek zabrakt*o” - zaznaczy*t.

[] Dzienny raport o #koronawirus. pic.twitter.com/YLTX4zhXD8

— Ministerstwo Zdrowia (@MZ GOV PL) September 29, 2020

Przypominajgc, ze w ostatnim czasie liczba potwierdzonych
zachorowan przekraczata tysigc, powiedziat, ze ,w najblizszym
czasie nalezy przyzwyczai¢ sie do zachowania tego trendu.
To konsekwencja przywracania normalnosci, standardowego modelu
pracy, powrotu dzieci do szkét i zwyktych czynnos$ci, ktore
wykonywalismy przed pandemig. To powoduje, ze ros$nie liczba
interakcji spotecznych” — wyjasnit Niedzielski.

Minister poinformowat* roéwniez, ze w tych regionach,
w ktdérych zanotowano najwiekszy wzrost zachorowan, zwiekszono
dostepng baze %t6zek. WSrod tych regiondéw wymienit
m.in. wojewddztwo matopolskie, gdzie zwiekszono te baze o 335.
Minister zapowiedziat, ze ma ona zostad¢ jeszcze zwiekszona
o kolejne 211 miejsc. Ponadto w wojewddztwie kujawsko-
pomorskim liczba *6zek wzrosta o 284, co stanowi 76 proc. bazy
dostepnej na poczagtku zesztego tygodnia. 0 315 zwiekszyta sie
liczba w wojewddztwie pomorskim; w wojewddztwie wielkopolskim
— 0 80. Wedtug danych, jakie podat* Niedzielski, *agcznie
w ciggu ostatniego tygodnia zwiekszono liczbe td6zek w skali
kraju o ponad 1,2 tys.

Wiceminister zdrowia Waldemar Kraska dodat, ze zwiekszenie
ilosci *6zek dotyczy szpitali przede wszystkim drugiego
poziomu, czyli — wyttumaczyt — ,miejsca, gdzie pacjent jest
leczony, kiedy ma dostep do internisty, lekarza zakazZnika lub
ma takze dostep to opieki O0IOM-wej, czyli do *d6zka
wyposazonego w respirator”.

Kraska dodat, ze zostanie tez zdecydowanie zwiekszona liczba
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t6zek w poziomie pierwszym, ,czyli dla pacjentéw,
ktérzy wymagaja diagnostyki i stwierdzenia, czy sa COVID-
dodatni czy COVID-ujemni”. ,Wojewodowie juz takie decyzje
w tej chwili wydajg. W kazdym szpitalu, ktdéry jest w sieci,
takich *6zek bedzie, zaleznie oczywisScie od wielkos$ci tego
szpitala, od kilku do kilkunastu” — wskazat.

Nowy schemat postepowania z pacjentem

Kolejnym tematem konferencji byta zapowiedZ nowego schematu
postepowania z pacjentem chorym 1lub 2z podejrzeniem
koronawirusa, ktéry — jak zapowiedziat* Niedzielski — miatby
wejs¢ w zycie w przysztym tygodniu. ,Wychodzac naprzeciwko
postulatom i wnioskom przede wszystkim lekarzy zakaznikow,
ale takze catego Srodowiska lekarskiego, bedziemy chcieli
wyda¢ specjalne rozporzgdzenie, ktdore opisuje schemat
postepowania z pacjentem podejrzanym badz tez ze stwierdzong
zachorowalnoscig czy choroba wywot*ang koronawirusem” -
powiedziat szef resortu zdrowia.

,Przewidujemy, Zze bedzie przestrzen do rozmowy. W czwartek
bedziemy mieli rozmowe ze Srodowiskiem lekarzy rodzinnych
i bedziemy konsultowac¢ to rozwigzanie” — oswiadczyt. Ttumaczgc
zmiany w schemacie, Niedzielski wyjasnit, ze poprzedni model,
ktéry polegat na kierowaniu pacjenta z dodatnim wynikiem
do szpitala zakaZnego, przy duzej liczbie zakazen (dziennie
ponad 1000) okazat* sie problemem.

Minister @a niedzielski w #MZ: Wprowadzimy ograniczenie
dziatania punktdéw gastronomicznych, bardéw, restauracji. W
strefie czerwonej bedg mogty bycC otwarte do godz. 22:00.
Wprowadzimy obowigzek zastaniania ust 1 nosa na wolnym
powietrzu zaréwno w strefie czerwonej, jak 1 zottej.

— Ministerstwo Zdrowia (@MZ GOV PL) September 29, 2020

Podkreslit, ze resort dostosowuje zatem schemat strategii
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do nowej rzeczywistos$ci. ,Ta modyfikacja dotyczy momentu,
od ktérego pacjent wie, ze juz ma dodatni wynik [..]. Pacjent
z tym dodatnim wynikiem wraca do lekarza podstawowej opieki
zdrowotnej, czyli swojego lekarza rodzinnego, badz tez, jezeli
test byt wykonywany w ramach podejrzenia i skierowania
do szpitala pierwszego poziomu, wraca z tym pozytywnym
wynikiem do lekarza na poziomie pierwszym szpitalnictwa COVID-
owego” — moéwit Niedzielski.

Zaznaczyt, ze na tym poziomie lekarz dokonuje oceny stanu
zdrowia pacjenta. ,Dokonuje on oceny, na 1ile przebieg
zachorowania na koronawirusa ma charakter ciezki, przede
wszystkim analizujac objawy. Jezeli ten przebieg jest
bezobjawowy bgdZz skgpoobjawowy, to prawem lekarza,
czy rodzinnego czy lekarza w pierwszym poziomie szpitalnictwa
COVID-owego, jest podjecie decyzji o izolacji” - wskazat
minister.

»Czyli decyzji o izolacji nie wydaje tylko i wytgcznie lekarz
zakaznik, ale w gruncie rzeczy kazdy lekarz. Jestes$my do tego
przygotowani infrastrukturalnie. Nasze systemy daja takie
uprawnienie kazdemu lekarzowi” — zapewnit szef MZ. W przypadku
braku objawéw — dodat — pacjent trafia na izolacje domowa
i znajduje sie pod opieka lekarza rodzinnego.

Obostrzenia w strefach

Niedzielski poinformowat takze o zmianach w obostrzeniach
w strefach zielonej, zéttej i czerwonej. W strefie zielonej
limit zgromadzen oraz wesel zredukowany zostat ze 150 oséb
do 100.

W strefie zéttej zgromadzenia bedg ograniczone do 75 oséb,
ze 100 osob, co obowigzuje obecnie. W strefie czerwonej ten
przepis nie ulegnie zmianie i nadal dopuszczone tutaj beda
zgromadzenia do 50 osdb. Na strefe z0*tg rozszerzony zostat
takze obowigzek zastaniania ust i nosa na wolnym powietrzu;
do tej pory obowigzywat on tylko w strefie czerwonej.



W strefie czerwonej natomiast pojawi sie zupeinie nowe
obostrzenie — ograniczenie dziatalnosci restauracji, pubdw
i baréw do godziny 22.00.

Ttumaczgc to ograniczenie, Niedzielski méwit, ze wynika ono
z konczacego sie sezonu na ogrédki gastronomiczne, ktére —
méwit — ,zapewniatly wiekszy poziom bezpieczehAstwa i mniejsze
ryzyko transmisji koronawirusa”. ,Poniewaz imprezy beda sie
przenosity do lokali, chcemy, zeby to odbywato sie
w ograniczonym czasie do godz. 22.00"” — powiedziat minister.
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