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1. wprowadzenie

Niedawna pandemia Covid-19 wstrzgsneta Swiatem i pochtoneta
tysigce istnien ludzkich, a jedng z réwnie skomplikowanych
konsekwencji by*a zagrozenie dla Swiatowej gospodarki.
Niewagtpliwie jest to problem wymagajacy pilnego rozwigzania 1
zaangazowania wszystkich, a szczegdlnie personelu medycznego,
w znalezienie szybkiego rozwigzania.

Aby znalez¢ rozwigzanie tego problemu, a takze w oparciu o juz
opublikowane dowody naukowe 1 dosSwiadczenia kliniczne
stosowania dwutlenku chloru (Cl0,) przez lekarzy i naukowcéw
dokonalismy oceny gtdéwnych informacji wspierajgcych naszg
propozycje stosowania roztworu dwutlenku chloru (CDS), zgodnie
ze standardowym protokotem Andreasa Ludwiga Kalckera jako
bezpiecznej 1 skutecznej alternatywy dla zwalczania infekcji
SARS -COV2.

0d stycznia do 1lipca 2020 r. Przeprowadzono badanie
przegladowe dotyczgce stosowania dwutlenku chloru w
indeksowanej literaturze miedzynarodowej 1 jako przyktad,
jesli przeanalizujemy tylko strone internetowg PubMed
(National Library of Medicine 2020),



Zauwazamy, ze tylko uzywajgc deskryptora ,dwutlenek chloru”,
dysponujemy *acznie 1.372 dokumentami datowanymi na okres od
1933 roku do daty badan 2020 (Rysunek 1).
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Rysunek 1 — Liczba znalezionych dokumentéw z deskryptorem

»dwutlenek chloru” w naukowej bazie danych PubMed. Pierwsza
czerwona strzatka wskazuje deskryptor uzywany do wyszukiwania,
a druga liczba opublikowanych dokumentéw.

Innym waznym zZrédtem byta baza danych PubChem (ryc. 2), w
ktérej mozna réwniez zidentyfikowa¢ m.in. informacje
biochemiczne i toksykologiczne oraz zarejestrowane patenty
(ktére mozna znalez¢ rowniez w Google Patents), wsréd ktorych
wyrézniajag sie:

1) Patent na dezynfekcje workéw na krew (Kross i Scheer,
1991);

2) Patent na HIV (Kuhne 1993);

3) Patent na leczenie choréb neurodegeneracyjnych, takich jak
stwardnienie zanikowe boczne (ALS), choroba Alzheimera 1
stwardnienie rozsiane (McGrath MS 2011);

4) patent firmy Taiko Pharmaceutical (2008) na ludzki
koronawirus;

5) patent dotyczgcy metody i skt*adu ,leczenia guzodw



nowotworowych” leczenia guzéw nowotworowych (Alliger 2018);

6) patent na kompozycje farmaceutyczng do leczenia
wewnetrznego zapalenia. (Kalcker LA, 2017);

7) patent na kompozycje farmaceutyczng do leczenia ostrych
zatru¢ (Kalcker LA, 2017) oraz;

8) patent na zwigzek farmaceutyczny do leczenia choréb
zakaznych (Kalcker LA, 2017);

9) patent na stosowanie (DS do koronawirusa typu 2 (Kalcker
LA, 2020 - jeszcze w trakcie publikacji: /11136-
CH Antrag auf Patenterteilung.pdf).
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Rysunek 2 — Liczba znalezionych dokumentéw z deskryptorem
»dwutlenek chloru” w naukowej bazie danych PubChem. Pierwsza
czerwona strzatka wskazuje deskryptor uzywany do wyszukiwania,
a druga liczba opublikowanych dokumentéw.

Dlatego tylko z tymi wstepnymi danymi stwierdzamy, ze badania

nad Cl0, To nie jest nowos¢, to czgsteczka chemiczna znana od

ponad 200 lat, a sprzedawana od 70 lat do réznych zastosowan,
a mianowicie: wuzdatnianie wody do spozycia przez ludzi,
uzdatnianie wody zanieczyszczonej, do kontrola biofilmu w
chtodniach kominowych oraz przy dezynfekcji zywnosSci i warzyw.
Ponadto prowadzone sg badania przedkliniczne i kliniczne, a
takze badania, ktore pozwalaja nam zrozumieé jego
charakterystyke toksykologiczng i zwigzang z bezpieczenstwenm,
zwtaszcza w przypadku stosowania przez ludzi (Lubbers i in.



1.2. Krotkie podsumowanie dotyczace dwutlenku chloru

Wz6r chemiczny dwutlenku chloru to Cl0, i zgodnie z rejestrem w

Chemical Abstracts Services (CAS) z Chemical American Society
jego numer CAS to 10049-04-4. W tym wzorze jest jasne, ze jest
jeden atom chloru (Cl) i dwa atomy tlenu (0,) w czgsteczce

dwutlenku chloru. Te 3 atomy sa utrzymywane razem przez
elektrony, tworzac czgsteczke Cl0,. Moze by¢ stosowany jako gaz

nasycony w wodzie destylowanej, dlatego mozna go pi¢ lub
naktada¢ bezposSrednio na skére i btony Sluzowe, po odpowiednim
rozcienczeniu. Andreas Ludwig Kalcker, biofizyk i badacz,
znormalizowat nasycenie gazu w wodzie destylowanej zwanym
roztworem dwutlenku chloru lub CDS (od angielskiego akronimu
CDS: cchlor djoksyd solution) (National Library of Medicine
2020) .

Odkrycie czgsteczki Cl0, w 1814 roku przypisuje sie ja
naukowcowi Sir Humphreyowi Davy’emu. Cl0, R6zni sie od chloru

(Cl) pierwiastkiem, zaroéwno pod wzgledem budowy chemicznej i
molekularnej, jak 1 zachowania. Cl0,Jak juz szeroko

informowano, moze miec¢ skutki toksyczne, jesli nie bedzie
przestrzegana niezbedna troska o rézne zastosowania i
przestrzegane bedg odpowiednie zalecenia dotyczgce spozycia
przez ludzi. Wiadomo, ze gaz Cl0, Jest toksyczny dla ludzi,
jesli jest wdychany w stanie czystym i / 1lub spozywany w
iloSciach wiekszych niz zalecane (Lenntech 2020, IFA 2020).

Cl0, jest to jeden z najskuteczniejszych biocydéw przeciwko
patogenom, takim jak bakterie, grzyby, wirusy, biofilmy 1 inne
gatunki mikroorganizméw, ktére moga powodowal choroby. Dziata
poprzez przerywanie syntezy biatek Sciany komdrkowej patogenu.
Poniewaz jest utleniaczem selektywnym, jego sposdb dziatania
jest bardzo podobny do fagocytozy, w ktdérej do eliminacji
wszystkich typéw patogendw stosuje sie %tagodny proces
utleniania (Noszticzius et al 2013, Lenntech 2020). Warto
powiedzie¢, ze Cl0,, generowany przez chloryn sodu (NaCl0,),

jest zatwierdzony przez Agencje Ochrony Srodowiska w Stanach



Zjednoczonych (EPA 2002) i Swiatowg Organizacje Zdrowia do
stosowania w wodzie nadajgcej sie do spozycia przez ludzi,
poniewaz nie pozostawia toksycznych pozostatosci (EPA 2000,
WHO 2002)

W przypadku stosowania w odpowiednich stezeniach Cl10, nie

tworzy chlorowcowanego produktu i jego produktéw ubocznych
Cl0, Pozostatos$ci zwykle mieszczg sie w granicach zalecanych

przez EPA (2000, 2004) i WHO (2000, 2002). W przeciwienstwie
do chloru gazowego nie hydrolizuje tatwo, pozostajgc w wodzie
jako rozpuszczony gaz. Réwniez w przeciwienstwie do chloru,
Cl0, pozostaje w formie molekularnej w zakresach pH powszechnie

wystepujacych w wodach naturalnych (EPA 2000, WHO 2002). WHO 1
EPA obejmujg Cl0, z grupy D (substancje niesklasyfikowane pod

wzgledem karcynogenezy u ludzi) (IARC 2001, EPA 2009). Wedtug
Departamentu Zdrowia i Opieki Spotecznej Standéw Zjednoczonych
2004, FDA zaleca stosowanie Cl10, by¢ dozwolone jako dozwolony

dodatek do zywnosci i Srodek przeciwdrobnoustrojowy (Srodek
dezynfekujacy).

Wielu nadal myli Cl0, z podchlorynem sodu (NaClO0 — Bleach), a
ten ostatni z chlorynem sodu (NaCl0,), oprécz innych zwigzkéw

chemicznych, powodujgc czeste nieodpowiednie Kkomentarze
zaréwno w mediach, jak i w$Srod profesjonalistéw z powodu braku
znajomosci «chemii pierwiastkowej. Na przyktad NaClo0
(wybielacz) jest silnym Srodkiem korozyjnym i dobrze znane
jest niebezpieczehnstwo wynikajgce z chronicznej i masowej
ekspozycji na NaClO0. Uwaza sie, ze objawy astmy wywotywane
przez profesjonalistow pracujacych w kontakcie z tg substancja
mogg by¢ spowodowane ciggitym narazeniem na wybielacze i inne
czynniki draznigce.

W kontakcie z ttuszczami wodorotlenek sodu (NaOH) rozktada
kwasy ttuszczowe zawarte w glicerolu i mydtach (sole kwasoOw
ttuszczowych), co zmniejsza napiecie powierzchniowe pozostatej
granicy faz ttuszcz-roztwdor. NaClO jest odpowiedzialny za
rozpuszczanie tkanki organicznej. W zwigzku z tym



zaobserwowano, ze gtdéwng toksycznos$cig substancji powstajacych
w wyniku reakcji chemicznych podchlorynu sodu jest pojawienie
sie rodnika hydroksylowego NAOH w réznych reakcjach z
wydzielinami i strukturg chemiczng tkanek ludzkich (Daniel et
al. 1990, Racioppi 1 wsp. 1994; Estrela i wsp. 2002, Medina-
Ramon i wsp. 2005, Fukuzaki 2006, Mohammadi 2008, Peck B i
wsp. 2011).

Opierajgc sie na tym krétkim przegladzie dotyczacym tego, czym
jest dwutlenek chloru i jego wtasciwosci biobdjcze, wyniki
uzyskane przez lekarzy =z Ekwadorskiego Stowarzyszenia
Specjalistow Medycyny Integralnej (AEMEMI) nie sa zaskakujace:
ktérzy potwierdzaja podawanie (DS w rozciehAczeniach
odpowiednia 1 bezpieczna jest skuteczng i tanig alternatywa,
ktéra moze szybko przyczynic¢ sie do przywrdcenia zdrowia osoby
zakazonej ludzkim koronawirusem typu 2 1 zaktada sie, ze moze
sprzyja¢ zmniejszeniu zachorowalno$ci i $miertelnosci,
hospitalizacji z powodu COVID -19 gtdéwnie do 4 dni (AEMEMI
2020) .

Na podstawie dostepnych publikacji naukowych wykazujagcych
skutecznos¢ Cl0, wyeliminowanie rdéznych patogenéw (Kullai-Kaly
et al 2020), w tym SARS-CoV (Tabele 1, 2, 3 i 4; Taiko
Pharmaceutical Patent 2008), a takze prace potwierdzajgce
bezpieczenstwo stosowania dwutlenku chloru w oczyszczanie
wody, a od niedawna wspomniane prace AEMEMI, oceniamy
pozytywnie iz duzym potencjatem biobdjczym stosowanie wodnego
roztworu Cl0, (CDS) do zwalczania koronawirusow (AEMEMI 2020,

EPA 2000, WHO 2005, WHO 2002).

W tym kontek$Scie jestesmy zaskoczeni, ze wzmianki, ze
oficjalne organy, takie jak Ministerstwa Zdrowia, PAHO / WHO
oraz agencje regulacyjne i / lub jednostki stuzby zdrowia, nie
zalecajg stosowania Cl0, i wszyscy zamiast rekomendowad
zwracajg uwage na jego toksycznos¢ i zagrozenie, ale w swoich
wystgpieniach nie wskazuja jednoznacznie w jakiej formie 1
jaka droga podania Cl0, jest naprawde toksyczny. Jednak



wszystko prowadzi nas do zrozumienia, ze [J[Jodnosza sie one do
czystej i skoncentrowanej postaci tego gazu, a nie do
znormalizowanej formuty Kalckera: wodnego roztworu dwutlenku
chloru (CDS) o stezeniu 3.000 ppm.

W ten sposdéb, aby pomdéc w wyjasnieniu koncepcji, zapraszamy
wszystkie oficjalne organy do zapoznania sie z pracg Andreasa
Kalckera z wodnym roztworem zawierajgcym gazowy dwutlenek
chloru (CDS). Z pewnoscig, majagc te [J[wiedze, wierzymy, ze z
catg pewnoscig te Organizmy, ktdére cenig sobie zdrowie, w
naturalny sposO6b zrozumiejg potencjat tego rozwigzania do
uzytku przez ludzi i od tej pory beda mogty przegladal Twoje
dokumenty, ktdore moga nie zgadzaé¢ sie z opublikowang
rzeczywistoscig naukowg i aktualne dosSwiadczenia medyczne i
by¢ moze bedag w stanie przedstawi¢ te informacje jasniej i
bardziej asertywnie w swoich artykut*ach opublikowanych na
oficjalnych stronach internetowych 1lub nawet w swoich
dokumentach.

1.3. Kluczowe punkty do refleksji

W obliczu powaznego scenariusza, na jaki caty Swiat jest
narazony na pandemie koronawirusa, zwracamy sie do wtadz 1
instytucji odpowiedzialnych za zdrowie 1ludzi prowadzacych
gtéwne instytucje z pytaniami:

= Jaki moze byc¢ cel / wptyw ujawnienia dokumentu
zawierajgcego informacje, ktdére mogag zostad¢ btednie
zinterpretowane?

= Czy istnieje cel, aby ukrywa¢ i / lub ttumaczy¢ wiedze
naukowg w sposob wywotujgcy watpliwosci lub szkodliwy
dla zdrowia tysiecy 1ludzi 1 wuniemozliwiajgcy im
czerpanie korzysci z czego$, co naprawde moze uratowad

zycie?
= Jaki jest cel niestosowania tak zwanych
shiekonwencjonalnych”, ale potencjalnie obiecujacych

opcji z potwierdzonymi klinicystami dowodami klinicznymi
na pierwszej linii frontu COVID-197?



Majgc prawnie ustalony cel ratowania zycia, nie jest
logicznym, zdrowym, a nawet mniej humanitarnym 1 peinym
wspotczucia dziataniem w obliczu globalnej sytuacji
nadzwyczajnej sytuacji publicznej, ze nieporozumienia w
ttumaczeniu wiedzy naukowej majg miejsce w jakimkolwiek innym
celu niz zachowanie zycia. Uwazamy, ze te koncepcje, ktére
generujg nieporozumienia, mogg by¢ spowodowane brakiem
znajomosci istniejgcej literatury (mimo ze jest ona otwarta do
konsultacji spotecznych). Pamietajgc: w samej bazie danych
PubMed znajduje sie ponad 1.300 opublikowanych dokumentodw
wykorzystujgcych jedynie deskryptor ,dwutlenek chloru”.

Zaktadajac, ze zesp6t odpowiedzialny za przygotowanie
oficjalnych dokumentow, artykutéw i raportéow publikowanych na
stronach internetowych oficjalnych organizacji, takich jak
PAHO / WHO krajéw cztonkowskich, Ministerstwa Zdrowia i organy
regulacyjne zdrowia, nie miat znajomos¢ artykutdéw i patentow
(co nie zwalnia ich z odpowiedzialnosci prawnej), w przypadku
gdy udowodnig one nietoksycznos¢ w tych dawkach i mozliwe
korzy$sci dwutlenku chloru dla zdrowia ludzkiego, a zatem te
zespoty odpowiedzialne za nie uwzgledniajg jeszcze Potencjat
Cl0, W celu walki z koronawirusem typu 2, tak jak to zrobixa

AEMEMI i zesp6t Lekarzy i Badaczy, ktdérzy podpisujag to
dossier, zapraszamy do refleksji nad nastepujgcymi kwestiami:

» Istnieje wiele baz naukowych do publicznego dostepu,
wiele artykutéw dostepnych jest bezptatnie, ktédre
zawierajg informacje niezbedne do stworzenia dokumentu
wspierajgcego decyzje w zarzadzaniu publicznym, dlaczego
nie konsultowano sie z tymi bazami lub czy byty one Zle
przeanalizowane lub po prostu nie uwzglednione? Z
jakiego powodu? W konAcu to wazna decyzja o uzyciu lub
zakazie stosowania substancji dla zdrowia ludzkiego, w
kontek$scie globalnego stanu zagrozenia publicznego w
celu przezwyciezenia COVID-19.

= Jak to mozliwe, ze oficjalne, prawnie odpowiedzialne
organizacje zdrowotne podjety tak wazng decyzje bez



dogtebnej analizy skutkdéw, jakie wywotatby zakaz
stosowania substancji, ktdéra mogtaby po prostu szybko,
bezpiecznie i skutecznie zakonczy¢ pandemie?

- Faktem jest, ze kazdy neofita w tej sprawie, ktéry czyta
rézne oficjalne publikacje niektdérych organizacji
zdrowotnych na temat Cl02, bedzie naturalnie obawiat sie
spozycia tego produktu, poniewaz uwaza, ze [JJjest on
toksyczny i szkodliwy dla zdrowia oraz ze moze zagrozid
ich dozywotni. Podobnie, pracownik stuzby zdrowia
rowniez obawiatby sie stosowania go w swojej praktyce
terapeutycznej, poniewaz ostatecznym celem kazdego
pracownika stuzby zdrowia jest ochrona zycia i nie
mégtby zaoferowal pacjentowi czego$, co mogtoby zagrozic
zyciu.

Opierajac sie na dysonansowych i niespéjnych informacjach w
poréwnaniu z tym, co naprawde wiadomo o CDS i jego potencjale,
jest to fakt, ze my, pracownicy stuzby zdrowia, zamierzamy z
szacunkiem wnies¢ nasz wktad, aby instytucje odpowiedzialne za
opieke zdrowotng dokonaty przegladu swojej dokumentacji oraz
oficjalnie opublikowane wytyczne promujagce najbardziej
przejrzyste i najdoktadniejsze informacje na temat stosowania,
skutecznosci i bezpieczenstwa Cl0, do doustnego spozycia przez

ludzi (CDS), zgodnie z normg Kalcker (2020 — O ocenie: /11136-
CH Antrag auf Patenterteilung.pdf),

Ponizej przedstawiamy podsumowanie najwazniejszych faktow
naukowych i dowoddw, ze CDS jest skuteczny przeciwko réznym
patogenom, w tym ludzkiemu koronawirusowi typu 2, czynnikowi
etiologicznemu SARS-CoV2. Niestety sposd6b rozpowszechniania
informacji o Cl0, Budzi watpliwo$ci, a przede wszystkim ujawnia
tym, ktdérzy rozumiejg temat z punktu widzenia naukowego, ze
generowana dezinformacja jest nieco zaskakujgca.

1.4 Co to jest roztwér dwutlenku chloru (CDS) i jakie
sg réznice w stosunku do Miracle Mineral Solution



(MMS)?

Ponad 13 lat temu Andreas Ludwig Kalcker rozpoczgt badania
naukowe w celu zbadania mozliwosSci zastosowania Cl0, i jego

rozcienczenia, aby mozna go by*o bezpiecznie uzywad¢ do
spozycia przez ludzi. W ramach tych badan opracowano 4
patenty, z ktorych 3 zostaty opublikowane, a jeden oczekuje na
zatwierdzenie. Badania te s3 oparte na bezpiecznych poziomach
toksycznosci ustalonych przez niemiecka baze danych
toksykologii Gestis (IFA 2020) i uwzgledniajag inne badania
referencyjne juz opracowane, na przyktad przez WHO (2000,
2005) i EPA (2000).

Badania te potwierdzaja nietoksycznos¢ tego gazu w roztworze
wodnym do spozycia przez ludzi i ustalajag, na przyktad, ze
bezpieczna dawka wynosi 0,3 mg / 1l do wykorzystania w wodzie
pitnej. Badania Kalckera i doswiadczenia kliniczne lekarzy
zalecajg stosowanie 10 ml tego stezonego roztworu,
rozcieAczonego w 1000 ml wody, jako jednego z protokotdw
zwalczania SARS-VOC 2. W tym konkretnym zaleceniu na kofncu
dopuszcza sie spozycie 30 mg / dzien, podzielone na 10 dawek
po 100 ml, co jest bezpieczne i nietoksyczne w oparciu o
uznane Zzrdédta naukowe (Lubbers & Bianchine 1984; Ma et al
2017) .

Niepotrzebne kontrowersje 1 ich konsekwencje

Kontekstualizujgc pochodzenie b*ednych kontrowersji, ktoére
powstaty na temat ,dwutlenku chloru”, nalezy wyjasnic:

Historycznie rzecz biorac, produkt o nazwie ,cudowny roztwdr
mineralny” (MMS) byt przedmiotem wielu kontrowersji w mediach
na catym swiecie, poniewaz jest sprzedawany jako ,lekarstwo”.

Czesto w Internecie widzimy wiadomosci, ktére myla ,cudowny
roztwér mineralny” (MMS = kwas cytrynowy + chloryn sodu +
woda) z ,roztworem dwutlenku chloru” (CDS = kwas solny +
chloryn sodu + woda) 1 tym drugim z podchlorynem sodu
(wybielacz). Gtéwne rdéznice miedzy MMS a CDS mozna



wyszczegdélni¢ w tabeli 1:

Caracteristicas generales MMS CDS
Stezenie Cl02 (czes$¢ na
&2 % _ (cze Nieznany 3.000 ppm
milion — ppm)
Ph Kwas Neutralne (7)
Chl , ..
Marnotrawstwo orany Bez pozostatosci
chlorek
Tabela 1 — 0gélna charakterystyka, ktéra odrdéznia cudowny

roztwér mineralny (MMS) od roztworu dwutlenku chloru (CDS).
Konsekwencje i skutki tych b*edéw w ttumaczeniu wiedzy
naukowej sa niepokojgce w czasie globalnego stanu zagrozenia
zdrowia publicznego, kiedy zycie wielu ludzi jest zagrozone.

Dlatego pilne jest, aby wszystkie instytucje zachowaty
czujnos¢ poprzez uprzednig kwalifikacje publikowanych
informacji, tak aby nie by*o b*eddéw w ttumaczeniu wiedzy
naukowej, co stwarza pole do watpliwosci i btednych
interpretacji za posrednictwem medidéw. komunikacja, co pocigga
za soba powazne konsekwencje i negatywnie wpitywa na proces
podejmowania decyzji przez menedzeréw.

Gdybysmy uzyli podchlorynu sodu (NaCl0) z kwasem solnym w
wodzie, roztwdr zawieratby Cl, + NaCl + H.,0. Cl, jest to gaz
toksyczny, ktory reaguje z substancjami organicznymi, gtoéwnie
w srodowisku wodnym, gdzie moze tworzyl toksyczne kwasy.

Chociaz mamy jasno$¢ co do bardzo dobrze ustalonych réznic
biochemicznych, wielu nadal myli niektére chemikalia z
Cl0, (Tabela 2):

ZWIAZKI
CHEMICZNE
CHARAKTERYSTYKA [Nadchloran |Chloran , Chlorek Dwutlenek
BIOCHEMICZNA sodu sody |cniorynsod Podchlorynsodu| — = ichtor| =\ oy
struktura (=] (=] (=] =] B B [x]
Wzér chemiczny NaCl04 NaCl03 NaCl102 NaCl0 NaCl Cl2 | Klakson




Waga
molekularna

2. Skutecznosé, bezpieczenstwo 1
toksycznos¢ dwutlenku chloru

2.1. Akcja przeciwko wirusom

Wiekszo$¢ wirusédw zachowuje sie w podobny sposéb, poniewaz po
zainfekowaniu komorki kwas nukleinowy wirusa przejmuje synteze
biatek komdrki.

Niektére segmenty kwasu nukleinowego wirusa sg odpowiedzialne
za replikacje materiatu genetycznego kapsydu, struktury,
ktorej zadaniem jest ochrona

genom wirusa podczas jego przenoszenia z jednej komdérki do
drugiej i pomaga w jego przenoszeniu miedzy komérkami
gospodarza.

Kiedy Cl10, napotka zainfekowang komdrke, proces denaturacji

zachodzi bardzo podobnie do fagocytozy, poniewaz jest
utleniaczem selektywnym (Noszticzius et al 2013).

2.2. Badania przedkliniczne

Badania przedkliniczne badajgce toksycznos¢ Cl0, Zwykle nie
znajduja negatywnych skutkéw, gdy zwierzeta sa narazone na
rozne stezenia tego biocydu. Zamierzamy tutaj omowié¢ niektdre
z najwazniejszych. Ogata (2007) wystawit 15 szczurom 0,03 ppm
Cl0, w stanie gazowym przez 21 dni.

Badanie mikroskopowe probek histopatologicznych z ptuc tych
szczurdw wykazato, ze ich ptuca byty ,catkowicie normalne”. W
innym badaniu przedklinicznym Ogata i wsp. (2008) wystawili
szczury na 1 ppm Cl0, napoje gazowane przez 5 godzin dziennie,
5 dni w tygodniu przez 10 tygodni. Nie zaobserwowano zadnych
skutkéw ubocznych. Doszli do wniosku, ze ,poziom, przy ktérym
nie obserwuje sie szkodliwych skutkéw” (NOAEL) dla gazowego



dwutlenku chloru wynosi 1 ppm, poziom, ktdéry uwaza sie za
nietoksyczny dla ludzi i przekracza zgtoszone stezenie 0,03
ppm w celu ochrony przed zakazenie wirusem grypy.

W badaniach na szczurach Haller i Northgraves (1955)
stwierdzili, ze dtugotrwate narazenie (2 lata) na 10 ppm
dwutlenku chloru nie wywotuje skutkédw ubocznych. Jednak
szczury narazone na 100 ppm wykazywaty zwiekszong
Smiertelnos¢.

Musil i wsp. (2004) podali, ze wysokie dawki (200-300 mg / kg)
chlorynu sodu powodujg utlenianie hemoglobiny do
methemoglobiny. Jednak gdy szczury pity wode przez 40 dni ze
zmiennym poziomem dwutlenku chloru (w zakresie od 0,175 do 5
ppm), nie zaobserwowano zadnych zmian parametroéw
hematologicznych. W innym badaniu kury i szczury, ktére
codziennie pity dwutlenek chloru w wodzie pitnej w stezeniach
do 1000 ppm przez 2 miesigce, nie wytwarzaty methemoglobiny.
Richardson (2004) podat, ze duze dawki doustnego chloranu sodu
(NaCl0;) (co nie jest tym samym, co chloryn sodu — NaCl0,)

spowodowat methemoglobinemie 1 zapalenie nerek (Departament
Zdrowia i Opieki Spotecznej Standéw Zjednoczonych, 2004).

Fridliand i Kagan (1971) podali, ze szczury przyjmowaly
doustnie 10 ppm roztworu Cl0, przez 6 miesiecy nie miaty

negatywnych skutkéw zdrowotnych. Gdy ekspozycja wzrosta do 100
ppm, jedyna réznicg miedzy grupa leczong a grupa kontrolng byt
wolniejszy przyrost masy ciata w grupie leczonej. Prdébujac
zasymulowa¢ konwencjonalny ludzki styl zycia, Akamatsu i wsp.
(2012) wystawiali szczury na dziatanie dwutlenku chloru w
stezeniu 0,05 — 0,1 ppm, 24 godziny na dobe i 7 dni. tygodnia
przez okres 6 miesiecy. Doszli do wniosku, ze ekspozycja
catego ciata na gazowy dwutlenek chloru o stezeniu do 0,1 ppm
w ciggu 6 miesiecy jest nietoksyczna dla szczuréw.

Wyzsze dawki roztworu Cl0, (na przyktad 50-1000 ppm) moze

powodowa¢ zmiany hematologiczne u zwierzat, w tym zmniejszenie
liczby krwinek czerwonych, methemoglobinemie 1 anemie



hemolityczng. Zmniejszone poziomy tyroksyny w surowicy
obserwowano réwniez u matp narazonych na 100 ppm w wodzie
pitnej oraz u szczurdw narazonych na stezenia do 100 ppm przez
zgtebnik 1lub posrednio przez wode pitng ich zdobyczy
(Departament Zdrowia i stuzba ludzka, 2004).

Moore i Calabrese (1982) badali toksykologiczne skutki C10, u

szczurdw 1 zaobserwowano, ze gdy szczury byty narazone na
maksymalny poziom 100 ppm w wodzie pitnej i ani szczury A / J,
ani C57L / J nie wykazywaty zadnych zmian hematologicznych.
Stwierdzono réwniez, ze szczury narazone na dziatanie do 100
ppm chlorynu sodu (NaCIO,) w wodzie pitnej przez okres do 120

dni nie mégt wykazac¢ zadnych zmian histopatologicznych w
budowie nerek.

Shi i Xie (1999) wskazali, ze ostra wartos¢ LD50 po podaniu
doustnym (spodziewana $mier¢ 50% zwierzagt, ktorym podano
dawke) dla stabilnego dwutlenku chloru wynosita> 10.000 50 mg
/ kg u myszy. U szczurdéw ostre doustne wartosci LDXNUMX dla
chlorynu sodu (NaCl0,) wahata sie od 105 do 177 mg / kg (co

odpowiada 79-133 mg chlorynu / kg) (Musil i wsp. 1964, Seta i
wsp. 1991. Nie zaobserwowano zgonéw zwigzanych z narazeniem u
szczurow, ktére otrzymywaty dwutlenek chloru w wodzie picie
przez 90 dni w stezeniach, ktoére skutkowaty dawkami do oko%o
11,5 mg / kg / dobe u mezczyzn i 14,9 mg / kg / dobe u kobiet
(Daniel i wsp. 1990).

2.3. Studia kliniczne

Wedtug Agencji Ochrony Srodowiska Stanéw Zjednoczonych (EPA),
krotkoterminowa toksycznos¢ C10, zostata oceniona w badaniach

na ludziach przez Lubbersa i in. (1981, 1982, 1984a oraz
Lubbers i Bianchine 1984c). W pierwszym badaniu (Lubbers 1
wsp. 1981, roéwniez opublikowanym jako Lubbers i wsp. 1982)
grupa 10 zdrowych dorostych mezczyzn wypita 1.000 ml
(podzielonych na dwie porcje po 500 ml, w odstepie 4 godzin)
roztworu o stezeniu 0 lub 24 mg / 1 dwutlenku chloru (0,34 mg
/ kg, przyjmujac referencyjng mase ciata 70 kg). W drugim



badaniu (Lubbers 1 wsp. 1984a) grupy 10 dorostych mezczyzn
otrzymaty 500 ml wody destylowanej zawierajgcej O lub 5 mg / 1
Cl0, (0,04 mg / kg dziennie przy zatozeniu referencyjnej masy

ciata 70 kg) przez 12 tygodni.

Zadne badanie nie wykazato fizjologicznie istotnych zmian
ogélnego stanu zdrowia (obserwacje i badanie fizykalne),
parametréw zyciowych (cisnienie krwi, tetno, czesto$¢ oddechéw
i temperatura ciata), klinicznych parametréw chemicznych
surowicy (w tym stezenia glukozy, azot mocznikowy i fosfor),
fosfataza alkaliczna 1 asparaginian oraz aminotransferaza
alaninowa), tréjjodotyronina surowicy (T3) i tyroksyna (T4),
ani parametry hematologiczne (EPA, 2004).

Michael 1 wsp. (1981), Tuthill i wsp. (1982) oraz Kanitz 1
wsp. (1996) zbadali wptyw wody pitnej zdezynfekowanej C10,.

Michael 1 wsp. (1987) nie stwierdzili zadnych istotnych
nieprawidtowosci w parametrach hematologicznych lub chemii
surowicy. Tuthill i wspoéipracownicy (1982) retrospektywnie
poréwnali dane dotyczgce zachorowalnos$ci i smiertelnosci
noworodkéw w dwdéch spotecznosciach: jednej uzywajacej chloru i
jednej uzywajagcej Cl0, aby oczys$ci¢ wode. Przegladajac to
badanie, EPA nie znalazta réznic miedzy tymi spotecznoSciami
(Departament Zdrowia i Opieki Spotecznej Standow Zjednoczonych,
2004) .

Kanitz i wsp. (1996) badali porody w dwdoch wtoskich
szpitalach, w ktérych woda byta oczyszczana chlorem lub C10,.

Chociaz autorzy doszli do wniosku, ze dzieci urodzone przez
matki, ktdére spozywaty wode pitng uzdatniong C10, podczas cigzy

byli narazeni na zwiekszone ryzyko zo6ttaczki noworodkéw,
zmniejszenie obwodu gtowy i dtugosci ciata, EPA napisata, ze
[Omylace zmienne uniemozliwiajg wyciggniecie wnioskéw z tego
badania (Departament Zdrowia i Opieki Spotecznej Standw
Zjednoczonych, 2004 ).

Przezycie nie ulegto znacznemu zmniejszeniu w grupach szczuréw



narazonych na chloryn (taki jak chloryn sodu) w wodzie pitnej
przez dwa lata w stezeniach, ktdére dawaty szacunkowe dawki
chlorynu do 81 mg / kg / dobe.

W innym badaniu Kurokawa 1 wsp. (1986) stwierdzili, ze
przezycie nie ulegto niekorzystnemu wptywowi u szczurdw
otrzymujacych chloryn sodu w wodzie pitnej w stezeniach

doprowadzity do [JJoszacowanych dawek chlorynu do 32,1 mg / kg
/ dzieh u samcéw i 40,9 mg / kg / dzien u samic ”

Ekspozycja szczurdéw na chloryn sodu przez okres do 85 tygodni
w stezeniach skutkujgcych szacowanymi dawkami chlorynu do 90
mg / kg / dzien nie wptyneta na przezycie (Kurokawa i wsp.
1986) .

Wedtug Lubbers i wsp. 1981, nie stwierdzono oznak
niekorzystnego wptywu na wagtrobe (ocenianego w testach
chemicznych surowicy) u dorostych mezczyzn, ktdrzy spozywali
Cl02 w roztworze wodnym, co skutkowato dawky okoto 0,34 mg /
kg lub u innych mezczyzn doro$li spozywajacy okoto 0,04 mg /
kg / dziehA przez 12 tygodni. Ci sami badacze podawali chloryn
zdrowym dorostym mezczyznom i nie znalezli dowoddéw na
niekorzystny wptyw na wgtrobe po tym, jak kazda osoba spozyta
tgcznie 1.000 ml roztworu zawierajgcego 2,4 mg / L chlorynu
(okoto 0,068 mg / kg) w dwédch dawki (w odstepie 4 godzin) lub
u innych mezczyzn z prawidtowym lub z niedoborem G6PD, ktdérzy
spozywali okoto 0,04 mg / kg / dzien przez 12 tygodni (Lubbers
1 wsp. 1984a, 1984b).

Nie zaobserwowano oznak zaburzen czynnosci wgtroby wywotanych
przez Cl0., lub chloryn w$Sréd mieszkancéw wsi, ktérzy przez 12
tygodni byli narazeni na Cl0O, w wodzie pitnej w tygodniowych
stezeniach mierzonych od 0,25 do 1,11 mg / U (ClL02) lub 3,19
do 6,96 mg / L (chloryn) (Michael i wsp. 1981). W tym badaniu
epidemiologicznym poziomy Cl0, w wodzie pitnej przed 1 po
okresie leczenia wynosity <0,05 mg / 1. Poziom chlorynu w
wodzie pitnej wynosit 0,32 mg / | przed traktowaniem C10,.



Tydzien i dwa tygodnie po zaprzestaniu leczenia poziom
chlorynu spadt odpowiednio do 1,4 i 0,5 mg / 1.

W swoim oficjalnym dokumencie zatytutowanym ,Podrecznik
bezpieczenstwa biologicznego w laboratoriach” (strona 93), WHO
(2005) méwi o C10,:

~Dwutlenek chloru (Cl0O,) jest silnym, szybko dziatajacym
Srodkiem bakteriobdjczym, dezynfekujgcym i utleniajgcym, Kktory
ma tendencje do dziatania w stezeniach nizszych niz wymagane w
przypadku wybielacza chlorowego. Postac¢ gazowa jest nietrwata
1 rozktada sie na chlor gazowy (Cl,) i1 tlen gazowy (0,),

wytwarzajgc ciepto. Jednak ClO, Jest rozpuszczalny w wodzie i
stabilny w roztworze wodnym.

Mozna go zdoby¢ na dwa sposoby:

1) Generujgc in situ, mieszajgc dwa rdézne sktadniki, kwas
solny (HCl) i chloryn sodu (NaCl0,), Lub

2) zamowienie formy stabilizowanej, ktdéra w razie potrzeby
jest aktywowana w laboratorium.

Cl02 jest najbardziej selektywnym z utleniajgcych biocydow.
Ozon 1 chlor sg znacznie bardziej reaktywne niz Cl0O, 1 sg

konsumowane przez wiekszoS¢ zwigzkoéw organicznych.

W przeciwienstwie do Cl0O, Reaguje tylko ze zredukowanymi

zwigzkami siarki, aminami drugorzedowymi 1 trzeciorzedowymi
oraz 1innymi wysoce zredukowanymi 1 reaktywnymi zwigzkami
organicznymi.

Dlatego w przypadku Cl0, bardziej stabilng pozostatos¢ mozna
uzyskac¢ przy znacznie nizszych dawkach niz przy uzyciu chloru
lub ozonu. Jesli wygenerowany poprawnie, Cl0,ze wzgledu na
swojg selektywno$S¢ moze byc¢ stosowany efektywniej niz ozon czy
chlor w przypadku wiekszego obcigzenia materig organiczng ”.



W oparciu o Strategie WHO w zakresie medycyny tradycyjnej
2014-2023 (WHO 2013), ktéra uznaje praktyki zwigzane z
medycyng tradycyjnag, komplementarng i integracyjng Llub
,niekonwencjonalng” jako wazng czes¢ ustug zdrowotnych, Aby
stale integrowa¢ je z réznymi krajami cztonkowskimi, ktore sg
sygnatariuszami tej inicjatywy, umiesScilismy tutaj potencjat
wodnego roztworu Cl0, (Kalcker 2017) jako silny Srodek
biobdéjczy, a zatem bezpieczna alternatywa dla zwalczania SARS-
CoV2. Cl0, Moze zwalczac¢ wirusy poprzez proces selektywnego

utleniania poprzez denaturacje biatek kapsydu, a nastepnie
utlenianie materiatu genetycznego wirusa, czynigc go
nieaktywnym. Poniewaz nie ma mozliwo$ci przystosowania sie
wirusa do procesu utleniania, niemozliwe jest rozwiniecie
przez niego odpornosci na Cl0,, staje sie obiecujgcym sposobem

leczenia kazdego szczepu wirusa.

Istniejg naukowe dowody na to, ze Cl0, Jest skuteczny przeciwko
koronawirusowi SARS-CoV-2 i innym:

=Wang i wsp. (2005) zbadajg warunki trwatosci SARS-CoV-2
w réznych srodowiskach i jego catkowita dezaktywacje pod
wptywem utleniaczy, takich jak Cl0,;

»Wydziat Mikrobiologii i Medycyny Uniwersytetu Nowej
Anglii zbadat inaktywacje ludzkich i matpich rotawirusoéw
(SA-11) przez Cl10,. Doswiadczenia przeprowadzono w 4 ° C

w standardowym buforze fosforanowo-weglanowym. Oba
wirusy zostaty szybko inaktywowane w ciggu zaledwie 20
sekund w warunkach alkalicznych, przy stezeniu Cl0, w

zakresie od 0,05 do 0,2 mg / 1 (Chen i Vaughn 1990);

= Japonski University of Tottori ocenit przeciwwirusowe
dziatanie Cl0, w roztworze wodnym i podchlorynu sodu

przeciwko ludzkiemu wirusowi grypy, odrze, psiemu
wirusowi dystemperozy, ludzkiemu herpeswirusowi,
ludzkiemu adenowirusowi, psim adenowirusom, Kkotom
kaliciwirusom i psom parwowirusom;



=ClO, W stezeniach od 1 do 100 ppm powodowat silne
dziatanie przeciwwirusowe, inaktywujgc> lub = 99,9%
wiruséw w ciggu zaledwie 15 sekund leczenia. Aktywnos¢
przeciwwirusowa Cl0, byta okoto 10 razy wieksza niz NaCl0

(Sanekata et al 2010).

 Wtoski Uniwersytet w Parmie przeprowadzit badania nad
dezaktywacjg wiruséw odpornych na czynniki utleniajace,
takich jak wirus Coxsackie, wirus zapalenia wagtroby typu
A (HAV) i kaliciwirus kotdéw: z danych uzyskanych w
trakcie badan wynika: catkowita inaktywacja HAV i
kaliciwirusa kotéw, wymagane sg stezenia> lub = 0.6 mg /
L. Podobne testy dla Coxsackie B5 daty takie same
wyniki. Jednak w przypadku kaliciwirusa kotéw i HAV przy
niskich stezeniach $rodka dezynfekujgcego uzyskanie 20%
redukcji miana wirusa zajmuje okoto 99,99 minut (Zoni i
wsp. 2007);

- Instytut Zdrowia Publicznego i Medycyny Srodowiskowej w
Tainjin w Chinach przeprowadzit badanie majgce na celu
wyjasnienie mechanizmdéw inaktywacji wirusa zapalenia
watroby typu A (HAV) za pomocg Cl0,, obserwujgc catkowite

zniszczenie antygenowos$ci po 10 minutach ekspozycji na
7,5 mg ClO, na litr (Li i wsp. 2004);

 Wydziat Biologii State University of New Mexico (USA)
przeprowadzit badanie dotyczace inaktywacji wirusa polio
za pomocg Cl0, i jod. Stwierdzono, ze Cl0, inaktywowany
wirus polio poprzez reakcje z wirusowym RNA i wptywajac
na zdolno$¢ genomu wirusa do dziatania jako model
syntezy RNA (Alvarez ME & 0’'Brien RT 1982)

= Taiko Pharmaceutical Co., Ltd., Seikacho, Kioto, Japonia
wykazuje w tym badaniu, ze gaz (Cl0, w ekstremalnie

niskich stezeniach, bez szkodliwego wptywu na zdrowie
cztowieka, wywiera silne dziatanie dezaktywujgce na
bakterie i wirusy, znacznie zmniejszajgc liczbe zywych
drobnoustrojéw w powietrzu w szpitalnym centrum
chirurgicznym (Taiko Pharmaceutical 2016).



2.4. Toksycznosc

Toksyczno$¢ LD50 (wskaznik ostrej toksycznos$ci) ustalony przez
niemiecka baze danych toksykologicznych GESTIS dla Cl02 wynosi
292 mg na kilogram przez 14 dni, podczas gdy ekwiwalent dla
osoby dorostej o wadze 50 kg wynositby 15.000 14 mg przez 2020
dni (IFA XNUMX). Wedtug amerykanskiego Departamentu Zdrowia i
Opieki Spotecznej, Cl0, dziata szybko, gdy dostanie sie do

organizmu cztowieka. Cl0, szybko zmienia sie w jony chlorkowe,

ktére z kolei rozkt*adajg sie na jony chlorkowe. Organizm
wykorzystuje te jony do wielu normalnych celéw. Te jony
chlorkowe opuszczajg organizm w ciggu godzin lub dni, gtdéwnie
z moczem (EPA 1999).

Kréotkotrwata toksycznos¢ Cl0, Zostat on oceniony w badaniach na
ludziach przez grupy badawcze Lubbers et al:

W pierwszym badaniu (Lubbers i wsp. 1981; opublikowane réwniez
jako Lubbers i wsp. 1982) grupa 10 zdrowych dorostych mezczyzn
wypita 1.000 ml (podzielonych na dwie porcje po 500 ml, w
odstepie 4 godzin) roztworu Cl0., 24 mg / 1 (0,34 mg / kg,

przyjmujac referencyjng mase ciata 70 kg). W drugim badaniu
(Lubbers 1 wsp. 1984a), grupy 10 dorostych mezczyzn
otrzymywaty 500 ml wody destylowanej zawierajgcej O lub 5 mg /
kg dziennie Cl10., (0,04 mg / kg dziennie przy za*ozeniu
referencyjnej masy ciata 70 kg) przez 12 tygodni. Zadne
badanie nie wykazato fizjologicznie istotnych zmian ogdlnego
stanu zdrowia (obserwacje i badanie fizykalne), parametrow
zyciowych (cid$nienie krwi, tetno, czestos¢ oddechdow i
temperatura ciata), klinicznych parametréw chemicznych
surowicy (w tym stezenia glukozy, azot mocznikowy 1 fosfor),
fosfataza alkaliczna i asparaginianowa oraz aminotransferaza
alaninowa), trdéjjodotyronina surowicy (T3) i tyroksyna (T4),
ani parametry hematologiczne (EPA 2000).

Ma i in. (2017) ocenili skutecznos¢ i bezpieczenstwo wodnego
roztworu Cl0, =zawierajgcy 2.000 ppm. Aktywnos¢



przeciwdrobnoustrojowa wynosita 98,2% przy stezeniach od 5 do
20 ppm dla bakterii grzybowych i wirusow HIN1l. W tescie
toksycznosci inhalacyjnej 20 ppm Cl0, W ciggu doby nie wykazat

Smiertelnos$ci ani nieprawidtowos$ci w objawach klinicznych i /
lub w funkcjonowaniu ptuc i innych narzaddéw. Stezenie CLO, do

40 ppm w wodzie pitnej nie wykazywato zadnej subchronicznej
toksycznosci doustnej.

Taylor i Pfohl, 1985; Toth i wsp. 1990), Orme i wsp. 1985;
Taylor i Pfohl, 1985; Mobley i wsp., 1990) zbadali toksycznos$¢
dwutlenku chloru w réznych narzadach organizmu na rdéznych
etapach rozwoju badanych prébek zwierzecych i podali minimalny
obserwowany poziom szkodliwych skutkéw (LOAEL) dla tych
skutkéw wynoszacy 14 mg kg -1 dzien -1 dwutlenku chloru.

Podczas gdy Orme i wsp. (1985) zidentyfikowali No Observed
Adverse Effects Level (NOAEL) na poziomie 3 mg kg-1 dzien-1.
Doswiadczenie kliniczne lekarzy z Ameryki tacinskiej w ciggu
ostatnich szesSciu miesiecy sugeruje, ze spozycie 30 mg-1 dnia
dwutlenku chloru rozpuszczonego w jednym litrze wody 1 wypite
podczas dziesieciu wydarzen w ciggu dnia jako skuteczne
leczenie dla COVID-19, czyli 6 razy ponizej dawki NOAEL.

Dlatego przeglad literatury potwierdza, ze [J[Jstosowanie
ditlenku chloru spozywanego w dawce 0,50 mg kg-1 dzien-1 nie
stwarza ryzyka toksycznosci dla zdrowia ludzkiego w przypadku
potkniecia i jest bardzo skutecznym leczeniem. prawdopodobne w
przypadku COVID-19.

3. Zalecenia, sSrodki ostroznosci 1
przeciwwskazania wynikajgce =z
doswiadczen medycznych

Kierujgc sie doswiadczeniami medycznymi, wydalismy nastepujgce
zalecenia:



= Zaleca sie wytwarzanie dwutlenku chloru z mieszaniny
chlorynu sodu (NaCl0,) i aktywatorem (kwas solny) lub w

postaci elektrolitycznej (idealnej). Do produkcji CDS
uzywa sie nasyconego gazowego dwutlenku chloru w wodzie
0 neutralnym pH;

» Nie zalecamy nikomu spozywania podchlorynu sodu (NaCl0)
ani zadnej innej substancji chemicznej;

= Nie wdychaj masowo dwutlenku chloru przez dtugi czas,
poniewaz moze to spowodowa¢ podraznienie gardta i
trudnosci w oddychaniu. W matych ilosSciach przez krdétki
czas jest bezpieczny, co pokazujg badania dr Norio
Ogata;

= Najlepiej nie miesza¢ CDS z: kawg, alkoholem,
wodoroweglanem, witaming C, kwasem askorbinowym, sokiem
pomaranczowym, konserwantami lub suplementami
(przeciwutleniacze). Chociaz zwykle nie oddziatujg, moga
neutralizowa¢ skuteczno$¢ dwutlenku chloru;

= Zalecamy dbanie o zawartos¢ i ilos¢ zywnosci;

» Pierwszym zaleceniem powinno by¢: Dwutlenek chloru (C10,)
nalezy podawa¢ na recepte i po kontroli lekarskiej, nie
zaleca sie samoleczenia.

4. Fakty prawne 1 miedzynarodowe
prawa cztowieka

Postep i odkrycia naukowe s3 state, aw dziedzinie zdrowia
szybki dostep do nich personelu medycznego i pacjentdow staje
sie niezbedny 1 pilny, logiczny i obowigzkowy, z czysto
humanitarnego sensu i zgodny z naukowym rygorem, badania z
uzyciem substancji, takich jak dwutlenek chloru (Cl02), w
przypadku ktérych udowodniono ich skutecznos¢ i uzytecznos$é. W
historii medycyny kryterium ,wsp6tczujgcego odwotania” byto
niezmienne nad kryterium ,doskonale skontrastowanego
odwotania”.



Artykuty 32 i 37 Deklaracji Helsinskiej z 1964 r. Pozwalajg na
to w przypadku ,Nieudowodnionej interwencji»(INK), ,W przypadku
braku udowodnionych interwencji w opiece nad pacjentem lub gdy
inne znane interwencje okazaty sie nieskuteczne, lekarz po
zasiegnieciu porady specjalisty, za Swiadomg zgodg pacjenta
lub upowaznionego przedstawiciela prawnego, moze skorzystaé z
nieudowodnionych interwencji jesli, jego zdaniem, daje to
nadzieje na uratowanie zycia, przywrdcenie zdrowia czy ulzenie
w cierpieniu ”

Lekarze, zgodnie z Deklaracjg Genewska z 1948 r., Przed
pacjentami, ktérych zdrowie i zycie sg zagrozone, maja
obowigzek stosowania wszelkich dostepnych im S$Srodkéw i
produktéw, ktdére daja wskazania skuteczno$ci oraz w wiekszym
stopniu w stanach nagtych, Poniewaz zgodnie z obowigzkiem
braterstwa i pomocy humanitarnej nie mozna ogranicza¢ ani
odmawiaé¢ stosowania dwutlenku chloru (Cl02), ktérego
nietoksycznos¢ zostata udokumentowana, a jego skutecznos$¢ i
bezpieczenstwo zostaty wykazane w badaniach i praktykach
przeprowadzonych w réznych krajach.

W takim samym stopniu panstwa, instytucje i organizacje nie
mogg ograniczac¢ ich wykorzystywania w kontek$cie istniejgcych
dowoddéw klinicznych ani im zapobiegac¢, w przeciwnym razie
naruszatyby zobowigzania przyjete w tekstach miedzynarodowych
i krajowych, naruszajgc podstawowe prawa, takie jak prawo do
zycie 1 zdrowie, a takze prawo pacjenta do samostanowienia
oraz niezaleznosci zawodowej i klinicznej.

Zgodnie z powyzszym wykonywanie zawodu lekarza oznacza
powotanie do stuzby ludzkosSci, w ktérej zdrowie i zycie
pacjenta jest najwazniejszg kwestig, majac na uwadze dobro
obywateli, udostepniajgc im wiedze medyczng. w ramach
niezalezno$ci zawodowej i niezaleznosci klinicznej. W obecnie
istniejacych ramach prawnych, w peini majgcych zastosowanie 1
wykonalnych, zawdéd lekarza musi miel swobode zawodowag bez
ingerencji w opieke i leczenie pacjentow, majgc przywilej
korzystania z ich profesjonalnej oceny i dyskrecji przy



podejmowaniu niezbednych decyzji klinicznych i etycznych.

Lekarze zgodnie z prawem maja wysoki stopien zawodowej
autonomii i klinicznej niezalezno$ci, dzieki czemu moga
wydawa¢ zalecenia w oparciu o swojg wiedze i doswiadczenie,
dowody kliniczne i cato$ciowe zrozumienie pacjentéw, w tym to,
co jest dla nich najlepsze, bez nadmiernego lub niewtas$ciwego
wptywu zewnetrznego oraz podejmujg odpowiednie Srodki, aby
zapewni¢ skuteczne systemy.

Kazdy pacjent ma prawo do opieki lekarza, o ktérym wie, ze
moze wyda¢ opinie kliniczng i etyczng, bez jakiejkolwiek
ingerencji z zewngtrz. Pacjent ma prawo do samostanowienia 1
swobodnego podejmowania decyzji w stosunku do swojej osoby.
Pacjenci, korzystajgc ze swojego prawa do niezaleznosSci, maja
prawo rozporzgdza¢ swoim ciatem, ich decyzje muszg by¢
szanowane, by¢ w peini chronione, aby uniemozliwié¢ osobom
trzecim interweniowanie w ich organizmie bez ich zgody, 1
muszg by¢ odpowiednio poinformowani o celu interwencji,
charakter, jego zagrozenia i konsekwencje.

Prawo do zdrowia wymaga, aby rzady wywigzywaty sie ze
zobowigzan, ktére przyjety w wyzej wymienionych umowach, tak
aby dobra 1 ustugi zdrowotne bytly dostepne w wystarczajacej
ilosci, ogélnodostepne i dobrej jakosci, zgodnie =z
postanowieniami ustawy Komentarz ogolny 14 Komitetu Paktu Praw
Gospodarczych, Spotecznych i Kulturalnych.

Wszystko to jest objete przepisami, ktdére sg ze sobg powigzane
i ktérych zasadnicza tres¢ zostata wyszczegdélniona ponizej;

» Powszechna Deklaracja Praw Cztowieka z 10 grudnia 1948
r.

- Amerykanska Deklaracja Praw i Obowigzkéw Cztowieka,
Bogota, 1948.

» Amerykanska Konwencja Praw Cztowieka, San José
(Kostaryka), od 7 do 22 listopada 1969 r.

= Miedzynarodowy Pakt Praw Gospodarczych, Spotecznych 1



Kulturalnych z 16 grudnia 1966 r.

- Konwencja o ochronie praw cztowieka 1 podstawowych
wolnosci Rzym z 4 listopada 1950 r.

» Miedzynarodowy Pakt Praw Obywatelskich i Politycznych z
16 grudnia 1966 r.

- Konwencja o ochronie praw cztowieka i godnosci cztowieka
w odniesieniu do zastosowan biologii i medycyny z 4
kwietnia 1997 r., Konwencja z Oviedo.

= Norymberski Kodeks Etyki z 19 sierpnia 1947 r.

 Deklaracja genewska z 1948 r.

» Miedzynarodowy Kodeks Etyki Lekarskiej z pazdziernika
1949 r.

- Deklaracja helsifiska przyjeta przez XVIII Swiatowe
Zgromadzenie Medyczne, 18 r.

= Raport Belmonta z 18 kwietnia 1979 r.

= 1981 Deklaracja lizbonska WMA dotyczgca praw pacjenta.

 Deklaracja WMA w sprawie niezalezno$ci i wolnos$ci
zawodowej lekarza z 1986 r.

Deklaracja AMM z Madrytu w sprawie autonomii i
samoregulacji zawodowej z 1987 r.

» Deklaracja WMA z Seulu w sprawie autonomii zawodowej i
niezaleznosci klinicznej 2008.

» Deklaracja madrycka AMM w sprawie regulacji zawodowych z
2009 r.

 Deklaracja WMA w sprawie zwigzku miedzy prawem a etyka
2003.

 Powszechna Deklaracja UNESCO w sprawie bioetyki i praw
cztowieka de 2005.

» Miedzynarodowe przepisy zdrowotne 2005.

Miedzynarodowy Pakt Praw Gospodarczych, Spotecznych 1
Kulturalnych z 16 grudnia 1966 r., Podpisany przez Ekwador 24
czerwca 9 r. I ratyfikowany 1968 czerwca 11 r., Uznaje prawo
kazdego do korzystania z mozliwie najwyzszego poziomu zdrowia.
fizyczny i psychiczny; art%2010 ,1. Panstwa Strony niniejszego
Paktu uznajg prawo kazdego do korzystania z mozliwie


http://portal.unesco.org/es/ev.php-URL_ID=31058&URL_DO=DO_TOPIC&URL_SECTION=201.html
http://portal.unesco.org/es/ev.php-URL_ID=31058&URL_DO=DO_TOPIC&URL_SECTION=201.html

”

najwyzszego poziomu zdrowia fizycznego 1 psychicznego ”.oraz
obowigzek ochrony tego prawa przez panstwo poprzez globalny
system opieki zdrowotnej, ktory jest dostepny dla wszystkich,
bez dyskryminacji i ekonomicznie dostepny, art. 2:

1l.,Kazde z Panstw-Stron niniejszego Paktu zobowigzuje sie do
przyjecia Ssrodkoéw, zaréwno osobno, jak 1 poprzez
miedzynarodowg pomoc 1 wspoOtprace, zwtaszcza gospodarcza 1i
techniczng, do maksymalnego wykorzystania dostepnych Srodkow,
aby stopniowo 0siggng¢ przez wszystkich odpowiednie Srodki, w
tym w szczegdélnosci przyjecie srodkéw ustawodawczych, petna
realizacje praw uznanych w niniejszym dokumencie. ,,

Miedzynarodowy Kodeks Etyki Lekarskiej z pazdziernika 1949 r.,
Tak aby weszty w zycie m.in. artykuty 36 i 59 przytoczonego
tekstu;

Artykut 36 rozdziatu VII dotyczagcy opieki medycznej u schytku
zycia.

»1. Lekarz ma obowigzek prébowac wyleczy¢ lub poprawic stan
pacjenta, gdy tylko jest to mozliwe. Gdy juz tak nie jest,
obowigzek stosowania odpowiednich Srodkéw dla osiggniecia ich
dobrobytu pozostaje, nawet jesli moze to prowadzic¢ do
skrécenia zycia.

2. Lekarz nie moze podejmowac¢ ani kontynuowad dziatan
diagnostycznych lub terapeutycznych, ktére sg szkodliwe dla
pacjenta, bez nadziei na korzysci, bezuzyteczne lub uparte.
Powinien wycofac, dostosowac¢ lub nie rozpoczynac¢ leczenia,
jesli zaleci to ograniczone rokowanie. Testy diagnostyczne
oraz Srodki terapeutyczne i wspomagajgce muszg byc¢ dostosowane
do sytuacji klinicznej pacjenta. Musisz unikac daremnosci,
zarowno ilosciowej, jak i1 jakosSciowej.

3. Lekarz, po uzyskaniu odpowiedniej informacji dla pacjenta,
musi wzig¢ pod uwage chec odrzucenia jakiegokolwiek zabiegu, w
tym zabiegow majgcych na celu przedtuzenie zycia.



4. W przypadku, gdy stan pacjenta nie pozwala na podjecie
decyzji, lekarz musi wzigl¢ pod uwage, w kolejnosci
preferencji, uprzednio podane przez pacjenta wskazania,
dotychczasowe zalecenia oraz opinie pacjenta wyrazong w gtosie
ich przedstawicieli. Obowigzkiem lekarza jest wspdétpraca z
ludzmi, ktorych misjg jest zapewnienie przestrzegania ZzZyczen
pacjenta ”

— artykut 59 rozdziatu XIV dotyczacy badan medycznych;

,1.Badania medyczne sg niezbedne dla rozwoju medycyny,
poniewaz sg dobrem spotecznym, ktdére nalezy wspierac¢ i do
niego zachecac¢. Badania na ludziach powinny byc¢ prowadzone,
gdy postep naukowy nie jest mozliwy za pomocg alternatywnych
Srodkéw o pordéwnywalnej skutecznosci lub na tych etapach
badann, na ktdérych jest niezbedny.

2.—Lekarz badacz musi przedsiewzigl¢ wszelkie mozliwe Srodki
ostroznosci, aby zachowal fizyczng 1 psychiczng integralnosc¢
badanych. Nalezy zachowal szczegélng ostroznos¢, chronigc
osoby nalezgce do grup szczegélnie wrazliwych. Dobro cztowieka
uczestniczgcego w badaniach biomedycznych musi przewazac¢ nad
interesami spoteczenstwa i nauki.

3. — Szacunek dla przedmiotu badan jest naczelng zasada tego
samego. Zawsze nalezy uzyska¢ wyrazng zgode. Informacje muszg
zawiera¢ co najmniej: charakter i cel badan, cele, metody,
spodziewane korzysci, a takze potencjalne zagrozenia i
niedogodnos$ci, jakie moze spowodowaé¢ ich udzia*. Musisz
rowniez zostac¢ poinformowany o swoim prawie do odmowy
uczestnictwa

lub do swobodnego wycofania sie w dowolnym momencie
dochodzenia, bez narazania sie na krzywde.

4.- Badacz medyczny ma obowigzek publikowa¢ wyniki swoich
badan zwykt*ymi kanatami rozpowszechniania naukowego,
niezaleznie od tego, czy sa one korzystne, czy nie.
Manipulowanie lub ukrywanie danych, czy to dla korzysci



osobistych, czy grupowych, czy z powoddéw ideologicznych, nie
jest etyczne ”

La WMA Deklaracja Lizbonska o prawach pacjenta 1981,,Kazdy
pacjent ma prawo do leczenia u lekarza, o ktérym wie, ze moze
swobodnie wydac opinie kliniczng 1 etyczng, bez zadnej
ingerencji z zewngtrz.

Pacjent ma prawo do samostanowienia i1 swobodnego podejmowania
decyzji w stosunku do swojej osoby. Lekarz poinformuje
pacjenta o konsekwencjach swojej decyzji.

Zdrowy umystowo dorosty pacjent ma prawo wyrazi¢ zgode lub
odmowic¢ zgody na jakiekolwiek badanie, diagnoze lub terapie.
Pacjent ma prawo do informacji niezbednych do podjecia
decyzji. Pacjent musi jasno zrozumiel, jaki jest cel kazdego
badania lub leczenia i jakie sg konsekwencje braku wyrazenia
zgody ”

Deklaracja AMM o niezaleznosci i wolnosSci zawodowej lekarza z
1986 r., Zgodnie z ktoéra; ,Lekarze muszg cieszy¢ sie swoboda
zawodowa, ktdéra pozwala im opiekowal¢ sie pacjentami bez
ingerencji.

Nalezy przestrzega¢ i broni¢ przywileju lekarza, polegajgcego
na profesjonalnym osadzeniu i dyskrecji przy podejmowaniu
decyzji klinicznych 1 etycznych niezbednych do opieki 1
leczenia jego pacjentdéw. Zapewniajgc lekarzowi niezaleznosc¢ i
swobode zawodowga wykonywania zawodu, spoteczno$¢ zapewnia
najlepszg opieke medyczng swoim obywatelom, co z kolei
przyczynia sie do silnego i bezpiecznego spoteczeAstwa "

Deklaracja madrycka WMA z 2009 r. W sprawie przepisow
zawodowych potwierdza deklaracje z Seulu w sprawie
niezaleznos$ci zawodowej i niezalezno$ci klinicznej lekarzy
poprzez zapewnienie,lLekarze otrzymujg wysoki stopien zawodowej
autonomii 1 klinicznej niezaleznosci, dzieki czemu moga
wydawaC zalecenia w oparciu o swojg wiedze 1 doswiadczenie,
dowody kliniczne i catosciowe zrozumienie pacjentow, w tym to,



co jest dla nich najlepsze, bez nadmiernego lub niewtasciwego
wptywu zewnetrznego . ”

Uniwersalne zasady, ktdre przenikajg wszystkie przepisy, musza
by¢ zgodne z poszanowaniem praw humanitarnych wrodzonych w
zbiorowej nieswiadomosci, zgodnie z maksymg przysiegi
Hipokratesa.UTRZYMAJ jak najwiekszy szacunek dla zycia
ludzkiego od samego poczgtku, nawet w sytuacji zagrozenia, 1
nie wykorzystuj wiedzy medycznej wbrew prawom ludzkosSci.”

Wartosci etyczne maja pierwszenistwo przed ograniczajgcymi
przepisami prawnymi, co jest dobrze uznane w Deklaracji WMA w
sprawie relacji miedzy prawem a etykg z 2003 r., ,W przypadku
konfliktu miedzy ustawodawstwem a etykga lekarskg lekarze
powinni proéobowac¢ zmienic ustawodawstwo. W przypadku takiego
konfliktu odpowiedzialnos¢ etyczna ma pierwszenstwo przed
obowigzkami prawnymi”.

Gdy pacjent w obliczu choroby szuka ulgi lub ratuje zycie i
prosi o wyprébowanie opcji terapeutycznej, o ktérej istniejg
oznaki przydatnos$ci, np. Dwutlenku chloru (Cl02), obowigzkiem
lekarza jest wspieranie pacjenta, zdobywanie wiedzy,
prowadzenie badan i rozpowszechniac¢ je zgodnie z artykutem 27
Powszechnej Deklaracji Praw Cztowieka z 1948 r., tak aby kazdy
odnosit korzys$ci z postepu naukowego, informacje te muszag by¢
swobodnie udostepniane, tak aby byty rozpowszechniane we
wszystkich krajach bez ograniczen, ,Kazdy ma prawo do
swobodnego wudziatu w Zzyciu kulturalnym wspélnoty, do
korzystania ze sztuki oraz do udziatu w postepie naukowym 1
wynikajgcych z niego korzysciach ”.

5. Uwagi koncowe

Biorgc pod uwage historyczny moment, w ktéorym cata ludzkos¢
stol przed pandemig koronawirusa i pilng potrzebg ratowania
zycia, niedawne wydarzenia zwigzane z leczeniem COVID-19
zaréwno na polu medycznym, jak i akademickim, a zwtaszcza
przedmiot tego dokument, ktdédry ma dostarczy¢ wtadzom



prawidtowych informacji na temat dwutlenku chloru dla
prawidtowego i bezpiecznego stosowania u ludzi, warto
zastanowi¢ sie nad kilkoma podstawowymi kwestiami zwigzanymi z
prawami cztowieka 1 praktyka medyczng:

 Przestrzeganie jakiegokolwiek leczenia uzaleznione jest
od zgody i cichej wspo6ipracy miedzy stronami: lekarzem i
pacjentem (lub jego opiekunem, gdy znajdujg sie w
szczegdlnych warunkach uniemozliwiajgcych Swiadomy wybdr
interwencji medycznej, np. W sytuacjach utraty pamieci)
, utraty przytomnosci wywotanej lub urazowej, u chtopcoéw
/ dziewczat). Umowa ta jest dobrowolnie i spontanicznie
uzgadniana;

- Opierajac sie na swoim dosSwiadczeniu klinicznym, lekarz
ma swobode przepisywania tego, co uwaza za wtasciwe dla
pacjenta, zawsze informujac o prawidtowym sposobie
stosowania leku, mozliwych korzysciach i zagrozeniach
zwigzanych z interwencjg terapeutyczng. Z drugiej strony
pacjent, na podstawie udzielonych wyjasnien, osobistych
przekonan i informacji uzupetniajgcych, ma réwniez
swobode akceptacji lub braku jakiejkolwiek formy
wskazanego leczenia;

W miare mozliwo$ci praktyka lekarska powinna zawsze
opiera¢ sie na danych naukowych, Kktére wspieraja
stosowane zachowania diagnostyczne 1 terapeutyczne.
Jednak w sytuacjach, gdy dowody naukowe nie sg dostepne
lub sg niewiarygodne, do lekarza nalezy wykorzystanie
swojej wiedzy, wczesniejszego doswiadczenia i zdrowego
rozsgdku do prowadzenia sytuacji klinicznej w sposéb,
ktéry wydaje sie najbardziej odpowiedni. W takim
przypadku wazne jest, aby lekarz poprosit pacjenta o
podpisanie Warunku bezptatnej i Swiadomej zgody (TCLI).
W tym postepowaniu Lekarz opiera sie na Deklaracji
Helsinskiej (Artykut 37), ktéra méwi nam: ,,W przypadku
leczenia indywidualnego pacjenta, gdy zostanie ustalone,
ze nie byto zadnych interwencji lub innych interwencji,
o ktdérych wiadomo, Ze sg nieskuteczne, lekarz, po



zasiegnieciu porady specjalisty, za Swiadomg zgoda
pacjenta lub upowaznionego przedstawiciela, moze
zastosowa¢ niesprawdzong interwencje, jesli w ocenie
lekarza daje ona nadzieje na uratowanie zycia,
przywrocenie zdrowia lub ztagodzenie cierpienia. Nalezy
zbada¢ te interwencje, aby ocenié jej bezpieczenstwo 1
skutecznos¢. We wszystkich przypadkach nalezy uzyskac
nowe 1informacje zarejestrowac¢ i, w stosownych
przypadkach, zostac¢ podane do publicznej wiadomosci ”;

»Biorgc pod uwage powyzsze aspekty, nie mozemy nie
docenia¢ faktu, ze w literaturze naukowej nie ma
wystarczajacych dowodéw wskazujacych na stosowanie SCD w
profilaktyce lub 1leczeniu etiologicznym przypadkéw
COVID-19 o dowolnym nasileniu, gdy obserwujemy np. ,
raport techniczny 1lekarzy AEMEMI dotyczagcy 97%
skuteczno$ci leczenia pacjentow z COVID-19 w ciggu 4 dni
w Guayaquil / Ekwador (AEMEMI 2020). Warto wspomnied¢, ze
jak dotad jedyna grupa badawcza na Swiecie, ktédra
zamierza przeprowadzi¢ miedzynarodowe wieloosrodkowe
badanie epidemiologiczne, jest zarejestrowana pod
numerem NCT043742 w Narodowej Bibliotece Medycznej
Stanéw Zjednoczonych / National Institute of Health, w
Dr. Eduardo Insignares Carrione (Fundacidn Génesis) i
zatytutowanym ,Determination of the Efficacy of Oral
Chlorine Dioxide in the Treatment of COVID-19”
(https://clinicaltrials.gov/ct2/show/study/NCT04343742)
i jak dotad nie moze rozpoczg¢ pracy, poniewaz
instytucje regulacyjne wprowadzajg zamieszanie w
ttumaczeniu wiedzy, uwazajac, ze dwutlenek chloru jest
toksyczny;

W szczegélnym przypadku Cl0,informacje i aktualnie

dostepne testy kliniczne wskazujg na skutecznosc¢ tej
substancji przeciwko koronawirusowi (AEMEMI 2020).

Podsumowujac:

W zwigzku z powyzszym, na podstawie przedstawionych tu dowoddéw


https://clinicaltrials.gov/ct2/show/study/NCT04343742

z ewidentnym doswiadczeniem naukowcéw i pracownikéw stuzby
zdrowia, a takze dobrze wykazanym juz w opublikowanych juz
artykutach naukowych, zalecamy stosowanie roztworu dwutlenku
chloru (CDS ), wedtug znormalizowanego przez Andreasa Ludwiga
Kalckera (2017), nalezycie rozcienczonego, a zatem z
poszanowaniem bezpiecznych dawek z tego, co jest juz znane z
badan toksycznosci, ktére wedtug doniesien lekarzy z kilku
krajéw okazaty sie bezpieczne do spozycia przez ludzi, a takze
skuteczny przeciwko COVID-19, jes$li jest spozywany prawidiowo
w miedzynarodowych protokotach standardowych.

Jako przyktad Swiadomego i wspdétczujgcego stosowania dwutlenku
chloru (Cl10,), mozemy przytoczy¢ Wielonarodowe Panstwo Boliwia,

po dtugim procesie debaty 1 rozstrzygniecia w ramach
wykonywania praw cziowieka oraz w ramach prawa uczestnictwa 1
kontroli spotecznej, ludno$¢ pozwata za posSrednictwem swoich
przedstawicieli zgromadzenia prawo wydziatowe i krajowe, ktére
zezwala na wydawanie zezwolen na produkcje, dystrybucje z
kontrolag jakosci i wspétczujace stosowanie dwutlenku chloru.

Do chwili obecnej (13 wrzesnia 2020 r.) 4 ustawy wydziatowe i
1 prawo krajowe s w trakcie opracowywania; W La Paz,
siedzibie rzadu, ustawa zostata ogtoszona 9 wrzesnia 2020 r.
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Szczegdélne podziekowania:

Andreas Ludwig Kalcker i Helena Valladares z Liechtenstein
Association for Science and Health w Genewie / Szwajcarii za
udostepnienie naukowo-technicznych danych niezbednych do
stworzenia tego dossier.

Lekarze i badacze, ktdérzy majg swéj wktad w pisanie tego
dokumentu.

7. Zataczniki: Raport Z
doswiadczen, przypadek Boliwii

Tto

Nadzor Epidemiologiczny uruchomiony w kraju pod katem COVID-19
okresla interwencje systemu ochrony zdrowia w przypadkach
podejrzenia i potwierdzenia; postawa spoteczenstwa jest taka,
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aby uda¢ sie do placdéwki zdrowia na péZnym etapie z
niewielkimi szansami na wyzdrowienie, biorgc pod uwage, ze
mamy cykl choroby i mozliwos¢ przenoszenia okoto 14 dni, trwa
to mniej wiecej 4 dni po pojawieniu sie objawow; Oprécz tej
odpowiedzialnosci brak zainstalowanych Srodkdéw diagnostycznych
i leczenia w poczatkowych fazach choroby, brak badan
laboratoryjnych, a takze trudnosci zwigzane z dostepem
geograficznym, zdecydowaty o nielicznych 1lub zerowych
prawdopodobieiAstwach podstawowej, wtérnej i wtdrnej
profilaktyki. konsekwentne leczenie, z wczesnym wykrywaniem 1
odpowiednim zabezpieczeniem.

Ten poprzednik epidemiologiczny umozliwit grupie niezaleznych
pracownikéw stuzby zdrowia uwrazliwienie i skuteczny wktad w
ostabianie zdolnoSci przenoszenia SARS-CoV2, dostosowujgc sie
do mozliwosci kontekstu i ratujgc dosSwiadczenia lekarzy
zwigzane ze stosowaniem dwutlenku chloru. ktdére siegajag ponad
10 lat wstecz w catym kraju borykajacym sie z ostrymi 1
przewlektymi patologiami; Specjalisci ci otrzymujg rozwigzanie
CDS i po poinformowaniu o wtasciwosciach i $wiadczeniach maja
Swiadomg zgode o0sob poszkodowanych, aby dobrowolnie wyrazili
zgode na podanie tej alternatywy nieuwzglednionej w bagazu
lekdw sugerowanych przez Ministerstwo Zdrowie, do ktérego
odnosi sie ten sam organ zarzadzajacy: ..

Wskazania terapeutyczne musza zawsze uwzglednial stosunek
ryzyka do korzysSci wynikajgcych z przepisania wyZzej
wymienionych lekéw. Proponowane do tej pory mozliwe strategie
farmakologiczne sg oparte na badaniach z niski poziom dowodéw,
gdzie ufa¢ mu oczekiwany efekt jest ograniczony, wiec
prawdziwy efekt moze by¢ daleki od oczekiwanego, ktdry
generuje staba ocena rekomendacji (zalecenia ekspertéw)”.
(Strona 52, MINISTERSTWO ZDROWIA, PLURINACYINE PANSTWO
BOLIWIA, PORADNIK POSTEPOWANIA Z COVID-19, MAJ 2020). Majac
takag pewnos¢, podawanie dwutlenku chloru pacjentom z
podejrzeniem i potwierdzonym COVID-19 rozpoczyna sie
legalnie.



Rozwazane sg dwa scenariusze wykrywania 1 powstrzymywania
choroby w Wielonarodowym Panstwie Boliwia: grabiez od domu do
domu w celu stuchania, informowania i uwrazliwiania ludzi na
znaczenie blokowania mozliwo$ci przenoszenia choroby w

rodziny i spotecznosci, gdzie nie ma warunkéw do potwierdzenia
opieki i diagnozy, a jeszcze mniej podstawowych warunkéw do
przestrzegania zalecanych czynnosci mycia rgk i stosowania
paska / maski (realna niepewnos$¢ w odlegtych miejscach kraju),
chociaz ewidentna jest postawa ludnosci w przestrzeganiu tych
przepiséw dotyczacych wspétistnienia.

Drugi scenariusz, w ktérym mozna by*o mie¢ mozliwos¢
udokumentowania leczenia dwutlenkiem chloru, polegat na
wsparciu stuzb (Laboratorium i1 TAC) w zakresie diagnostyki 1
leczenia. W obu scenariuszach dotrzymano informacji 1
dobrowolnej decyzji o podpisaniu Swiadomej zgody. (ZALACZNIK
NR 37: SWIADOMA ZGODA NA LECZENIE PACJENTOW Z COVID-19
(CORONAVIRUS), MINISTERSTWO ZDROWIA, PLURINACYJNE PANSTWO
BOLIWII, PRZEWODNIK PO ZARZADZANIU COVID-19, MAJ 2020).

Kluczowe wyniki

Biorgc pod uwage przestanke dziatania ze strategig grabiezy,
mamy liczbe wyleczonych przypadkéw i zeznania NIEUwazane
prawdopodobnie jako DOWODY NAUKOWE, ale tak lubie ZYWE
DOWODYosoby dotkniete chorobg sg wyleczone i przyczynia sie do
zablokowania mozliwoSci przenoszenia przynajmniej na poziomie
rodziny, a tym samym dla spotecznosci.

W chwili obecnej udokumentowano 30 przypadkdéw w trybie
hospitalizacji i oko*o 35 przypadkdéw w opiece ambulatoryjnej,
przypadki te sg dokumentowane, gromadzone 1 systematyzowane
przez wymagania bioetyczne 1 badania naukowe z uwzglednieniem
struktur i procedur dla odpowiednig gwarancje. Jako Kkraj
stawiamy na to, ze te procesy 1 procedury o wybitnie
administracyjnym charakterze dostosujg sie do nowatorskich
wymagan 1 wymagan szybkiego reagowania na bezlitosnag
pandemie.



Sposrdéd 30 udokumentowanych pacjentdéw hospitalizowanych w
Srednim wieku 51 lat (31-68); 22 mezczyzn i 8 kobiet; 100%
posiada egzamin PCR-RT i / lub Elisa Laboratory,

Laboratorium kliniczne, gazometria i inne; W badaniach
obrazowych 22 pacjentéw miato tomografie ptuc zgodnag z
COVID-19, ,wzorzec z matowego szkta w obu hemithorax”;
Dwutlenek chloru podawano doustnie i dozylnie, zgodnie z
ustalonymi protokotami. Sredni czas pobytu w szpitalu wynosit
8 dni (zakres 1 — 31).

Pochodzenie pacjentéw (3 mezczyzn i 3 kobiety) przewidywato
adekwatnos$¢ protokotu w dawkowaniu do podawania dozylnego (od
10 cm40 do 1 cml2 / 4.266 1 mleczanu Ringera do podania w
ciggu XNUMX godzin. Pacjenci ci pochodzili z os$rodka gdérnictwo
(wysokos¢ XNUMX metrow nad poziomem morza), populacja o réznym
stopniu zaawansowania pneumokoniozy z tego samego powodu,
miedzy innymi ze zmniejszonym nasyceniem tlenem; Istnieje
udokumentowany przypadek skierowany do dyskusji klinicznej ze
wzgledu na znaczenie powolnego powrotu do zdrowia po leczeniu
0Oddziat intensywnej terapii, wraz z przypadkiem kontrolnym,
ktory zdecydowali sie podjag¢ podczas leczenia
konwencjonalnego, zostanie do*gczony do publikacji wnioskéw w
celu podzielenia sie dosSwiadczeniem.

Wnioski

Odpowiedzialnos¢ i uprawnienia przyjete przez kazdego z
aktoréw w kraju doprowadzity do [JJjak najskuteczniejszego
dziatania w obliczu pandemii, personel medyczny w ramach etyki
i deontologii lekarskiej przejmuje odpowiedzialnos¢ za
dotaczenie do opieki potrzeb i wymagan ludno$ci, w tym
konkretnym przypadku ludnos¢ zazgdata stosowania dwutlenku
chloru jako $rodka zapobiegawczego i leczniczego.

W obliczu braku kontroli nad pandemig przedstawiciele ludnos$ci
(Rady Sagsiedzkie, Obywatelskie, organizacje oddolne,
stowarzyszenia,



Federacja Gérnikdéw Boliwii, Zgromadzenia Departamentéw i
Krajowe), te ostatnie skierowat*y sie do opracowania,
traktowania 1 ogtoszenia ustawy o produkcji, stosowaniu 1
dystrybucji dwutlenku chloru.

Na koniec apelujemy do towarzystw naukowych, bioetyki,
akademickich instytucji szkoleniowych, aby przytaczyty sie do
tego postepu w wykonywaniu praw cztowieka, zanim ludnos¢
zdecyduje, ze w sposO6b autonomiczny i sprawiedliwy wybierze
rozwigzania, ktére pozwolg stawié czota pandemii.

Zrédto:

andreaskalcker.com
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