Pfizer, Moderna w 3. fazie
,badan” nad , szczepionka mRNA
przeciwko grypie”

Technologia, ktéra wykorzystana zostata do stworzenia
preparatu mylnie nazwanego ,szczepionka przeciwko Covid-19”,
stata sie podstawg do wykreowania nowego produktu, tym razem
,do leczenia grypy”.

Nad zastosowaniem technologii mRNA pracuje intensywnie wiele
firm farmaceutycznych weszgc niekofAczgce sie i astronomiczne
zyski. Wedtug Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO) sezonowa
grypa ma objawia¢ sie u miliarda ludzi na sSwiecie
(,przypadki”), ma powodowa¢ ,3 do 5 miliondw powaznych
przypadkow” i ma powodowal ,650 tysiecy zgondéw”. Ile w takich
oszacowaniach jest prawdy, ile domystdéw, ile propagandowego
oszustwa, na jakich podstawach mozna pordédwnywac skgpe dane
(nigdzie nie jest wymagana rejestracja przypadkéw chorych ,na
grype”) — wiedza tylko autorzy takich agitacyjnych opracowan.

Przodujgce w zastosowaniu technologii mRNA korporacje Pfizer 1
Moderna oznajmity o rozpoczeciu trzeciej fazy badan nad nowag
»SzCzeplionkyg przeciwko grypie”.

,0d lat istnieje potrzeba lepszego rozwigzania problemu
obcigzenia grypa, pomimo stosowania istniejacych szczepionek
przeciwko grypie sezonowej. Nasze doswiadczenie z wirusami RNA
i technologig mRNA dato nam jeszcze gtebsze zrozumienie
mozliwo$ci potencjalnego dostarczenia bardziej skutecznych
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szczepionek, ktdére mogtyby jeszcze bardziej zmniejszyl roczne
wskazniki powaznych skutkéw choroby wirusowej, takiej jak
grypa, w tym hospitalizacji i sSmierci” - stwierdzi*a dr
Annaliesa Anderson Senior, wiceprezydent i gtéwny dyrektor
naukowy dzia*u Badan i Rozwoju Szczepionek w firmie Pfizer, w
komunikacie z 14 wrzes$nia 2022 r.

Moderna juz w czerwcu ubiegtego roku poinformowata o
zaszczepieniu ochotnikéw biorgcych udziat w pierwszych
badaniach nad ,szczepionkg przeciwko grypie sezonowej” z
wykorzystaniem technologii mRNA, w ramach trzeciej fazy badan
z udziatem 6000 ludzkich krélikéw doswiadczalnych.

,Jestesmy zadowoleni z rozpoczecia badania 3 fazy naszego
kandydata na szczepionke przeciwko grypie sezonowej,
mRNA-1010, naszego czwartego kandydata na szczepionke z mRNA,
ktory rozpoczat kluczowe badanie 3 fazy. mRNA-1010 jest
pierwszym z kilku kandydatow na szczepionke przeciwko grypie,
ktore opracowujemy w celu iteracyjnego ulepszania tradycyjnych
szczepionek poprzez wywotywanie szerokich i silnych odpowiedzi
immunologicznych. Wierzymy, ze nasza platforma mRNA, wraz z
elastycznoscig i szybkosScig naszego procesu produkcyjnego,
jest dobrze przygotowana do zaspokojenia znaczgcej,
niezaspokojonej potrzeby w zakresie grypy sezonowej”
— powiedziat Stéphane Bancel, dyrektor generalny firmy
Moderna.

Oprécz dotychczasowych 1liderdéw, nad nowag ,szczepionka
przeciwko sezonowej grypie” pracujg tez Sanofi
Pasteur oraz GalxoSmithKline wraz z niemieckg CureVac, a nad
réznego rodzajami produktami leczniczymi z wykorzystaniem
technologii mRNA prowadzone sg obecnie 142 badania (stan na
pazdziernik 2022).

Big Pharma motorem niszczenia
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zdrowia ludzkosSci

Firmy farmaceutyczne systemowo 1 systematycznie prowadzg
badania pod katem z goéry zatozonych wynikdéw, utajniajgc badz
przeinaczajgc niechciane fakty i dane, a publikujgc jedynie to
co moze by¢ podstawg do uzyskania urzedowego zatwierdzenia.
Np. koncern Pfizera w przeszto$ci zaptacit najwiekszg w
historii firm farmaceutycznych kare za fatszowanie danych.
Firma Moderna natomiast, do czasu wykreowania za federalne
fundusze kowidowej mikstury mRNA byta niemal bankrutem bez ani
jednego produktu leczniczego.

W przypadku tzw. szczepionki przeciwko Covid-19, firmy
farmaceutyczne uzyskaty catkowita ochrone prawng i nie moga
by pozwane za skutki uboczne wywotane swoimi produktami. Co
wiecej, firmy nie muszg dzieli¢ sie wynikami swoich badan i
Swiat naukowy oraz opinia publiczna sg pozbawione mozliwoSci
weryfikacji nawet tych czgstkowo publikowanych informacji.
Réwniez federalna agencja FDA, ktdéra na bazie nadestanych
przez producenta danych dokonuje ,autoryzacji” tych produktéw
— bez zadnych dodatkowych badan, bo FDA nigdy ich nie wykonuje
— ukrywata dane i sktonna by*a je ujawnié¢ dopiero po 75
latach, w czym dopiero przeszkodzita decyzja sadu. Z
dotychczas odtajnionych dokumentdéw wyptywa groza pseudo-badan
i manipulacja danymi.

Oprocz tego, zgodnie z zawartymi porozumieniami z producentami
,Szczepionek” oraz obowigzujgcymi przepisami, zadna niezalezna
instytucja w Stanach Zjednoczonych nie ma prawa dokonywania
samodzielnych badan nad zawartoscig fiolek ze ,szczepionkami”.
Nawet z tych odtajnionych dokumentdéw nie dowiadujemy sie o
petnym sktadzie ,szczepionek”, gdyz w kluczowych miejscach
dokumenty te sg odpowiednio ocenzurowane czarnymi paskami
przekreslajgcymi sktad.

W sumie, nie wiemy co naprawde zawierajg oferowane fiolki ze
»S5zCzepionka”, a kilka niezaleznych badan, ktoére
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przeprowadzili naukowcy na wtasng reke pokazujg, ze w
niektdérych badanych fiolkach nie stwierdzono obecnos$ci
zaktadanego przez producenta aktywnego sktadnika (w przypadku
nS5zczepionki” BNT162b2 firmy Pfizer-BioNTech dawka ma zawierad
30 mcg mRNA). Ten rozrzut i brak gtdéwnego, sSmiercionosnego
sktadnika w niektérych partiach preparatu moze w pewnym
stopniu ttumaczy¢ zaobserwowane zjawisko kumulacji
poszczepiennych urazéw i zgondw, ktdére pojawity sie w
niektdrych partiach (batches), za$ w innych nie wystepuja w
duzym natezeniu. Czy chodzi o brak kontroli nad produkcjg, czy
jest to wynik zaniedban w przechowywaniu i transporcie, czy
czes¢ btedu lezy w sposobie finalnego przygotowywania do
wstrzykiwania (jedne fiolki nalezy rozcienficzy¢ z piecioma
partiami soli fizjologicznej, inne z szeScioma, co na pewno
byto przyczynag niejednej pomytki), albo w sposobie
wstrzykiwania (najczes$ciej nie wykonuje sie techniki
aspiracji) — nie wiadomo co i1 w jakim stopniu jest przyczyna,
ale wszystko to skutkuje rozrzutem w 1liczbie ofiar
poszczepionkowych.

Tak wiec zwolnienie od odpowiedzialnosci, zmanipulowane
badania producenta, mechaniczne urzedowe zatwierdzenie
produktu na podstawie takich pseudo-badan (np. Pfizer
wielokrotnie wykluczat z badan uczestnika, ktéry miat reakcje
poszczepienng, nie ujmujgc jej w koAcowych wynikach), fikcyjny
nadzér nad produkcjg — sa bardzo wygodnymi dla producenta
argumentami za nieutrzymywaniem zadnego rezimu doswiadczalno-
produkcyjnego.

Analogicznie, gdyby producenci np. samochoddéw =zostali
zwolnieni od odpowiedzialno$ci za wytwarzane pojazdy, to nie
ulega watpliwosci, ze przestaliby dba¢ o sprawnosc¢ i
skuteczno$¢ hamulcdéw, Swiatet, uktadu jezdnego i wszystkich
komponentéw, a ofiary wypadkdw klasyfikowane bylyby przez
sprzyjajgce producentom media jako ,zwolennicy teorii
konspiracji” odmawiajgcy zawierzeniu lansowanemu hastu iz
~wszystkie samochody sg zawsze bezpieczne” (nigdy nie ulegaja



wypadkom z przyczyn technicznych) oraz sg ,zawsze skuteczne”
(nigdy nie psujg sie).

Technologia petna niebezpieczenstw

Technologia mRNA zastosowana do masowo produkowanych
preparatéw reklamowanych jako ,szczepionki przeciwko
Covid-19”, byta dotychczas wgska drogg do tworzenia preparatow
eksperymentalnych stosowanych — ze wzgledéw etycznych -
jednostkowo i w ostatecznos$ci. Jak twierdza znawcy tematu,
technologia mRNA byta dopiero na etapie pierwszych préb, nie
zostata dostatecznie przebadana pod katem dtugofalowych
skutkéw ubocznych i ewentulne powszechniejsze zastosowanie
mogtoby pojawi¢ sie dopiero po wieloletnich, nawet
kilkudziesiecioletnich intensywnych badaniach. Chociaz liderzy
firm farmaceutycznych pracowali nad technologig mRNA od 2010
roku, to dotychczasowe wyniki byty mato obiecujgce, a szybkie
przejscie z laboratoryjnych eksperymentéw do wielkoskalowe]
produkcji musi wigza¢ sie z drogami na skroty i z systemowymi
uchybieniami w jako$ci produktu.

Pionier technologii mRNA, dr Robert Malone - ktdérego gtos
zostat przez gtdéwne media korporacyjne ocenzurowany -—
ostrzegat wielokrotnie o wstrzymanie wyszczepiania, gdyz
produkty mRNA moga doprowadzi¢ — i z cat*a pewnos$Sciag
doprowadzaja masowo — do uszkodzenia krytycznych organodw,
uktadow rozrodczych, wptywa¢ na ostabienie uk%tadu
odporno$ciowego, do pojawienia sie chordéb autoimmunologicznych
i nowotwordw oraz powodowal smierc.

Slepa uliczka nauki

Wraz z jednokierunkowymi badaniami i rozwazaniami naukowymi
oraz rozwojem naukowych technologii, ktére bardzo czesto nie
sprzyjaja dobru cztowieka, nie idzie w parze prawdziwy rozwdj
Nauki opartej na nieskrepowanych badaniach. Jednym z
przyktadéw takiej Slepej uliczki jest obowigzujgca od stu



lat teoria wirusa jako zakaZnego patogenu oraz towarzyszaca
tej rozbudowanej teorii pseudo-nauka zwana wirusologig, ze
szczegdélnym praktycznym jej zastosowaniem w postaci
szamanskiej wakcynologii. Obserwujgc samg historie pojawienia
sie teorii wirusa — od samego Jennera przez Pasteura, po
najnowsze odmiany oszustéw i szarlatanéw strojgcych sie w
pionierdéw nauki — i idgc drogg jej rozwoju sterowanego przez
dyrygentéw ,konsensusu naukowego”, mozna z catg moca
stwierdzié¢, ze wirusologia nie stosuje sie do kryteriow, ktore
sama wyznacza 1 nie dostarcza odpowiedzi na podstawowe
pytania, zas wyznawcy kultu wirusa nie dopuszczajg do
jakiejkolwiek otwartej debaty na argumenty z jej
przeciwnikami.

Nad problemem braku izolacji czagstek okreslanych mianem
wiruséw, nad faktem ze nie dokonano dotad ani jednego badania
majgcego dowies¢, ze pobrana od chorej osoby wydzielina
zawiera takowe ,wirusy” (gdyz wszystkie takowe probki
wczesniej poddawane sa serii ,wzbogacania” np. gnijacym
roztworem mézgu matpy, gdyz ,nie mozna” wykry¢ ,wirusa” bez
takich zabiegdéw), nad bezspornym faktem, iz w przypadku
swirusa SARS-CoV-2" ani jedna instytucja na Swiecie nie jest w
stanie przyznaé¢, ze go wyizolowano (zob. tutaj) bez
dodatkowych sztuczek — nad tymi i setkami innych probleméw
warto pochyli¢ sie w osobnych rozwazaniach.

Jeszcze wiekszy terror z ,nowa
szczepionka”

Wprowadzana w b*ad opinia publiczna co do ,bezpieczenstwa i
skutecznosci” dotychczasowych produktéw mRNA, z pewnos$cig
bedzie w jeszcze wiekszym stopniu dezinformowana w sprawie
nowatorskich produktow majgcych ,chroni¢ przed sezonowa
grypa”. Idac za ciosem i w jeszcze wiekszym stopniu urabiajac
opinie publiczng, o upowszechnienie nowych ,skutecznych i
bezpiecznych szczepionek przeciwko grypie” <zadbaja
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ponadnarodowe organizacje, w rodzaju WHO, ulegte rzady
zastosujg panstwowy terror, a medialne korporacje wzmocnig
dotychczasowg cenzure.

Bez surowego ukarania winnych dotychczasowej dezinformacji 1
terroru oraz bez odsuniecia ich od wszelkiej mozliwej wtadzy 1
wptywu, spoteczenistwa otwierajg sobie droge do swojej dalszej
brutalizacji, ciemiezenia, prze$ladowan 1 segregacji.
Oczywiscie wszystko ,w imie nauki” i ,dla Twojego dobra”.

Zrédto

Maseczki »Skuteczne 1
bezpieczne” — ktamstwo
powtorzone tysiagc razy staje
sie prawda

-

Powszechne maskowanie spoteczenstwa
jest nieuzasadnione - 15 argumentodw
1 podsumowanie ponad 100 publikacji
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podwazajacych skutecznosé i
bezpieczenstwo masek.

(Artykut ponownie opublikowany z portalu ProRemedium.pl)

ARGUMENT 1
ZGODNIE Z ZASADAMI EVIDENCE-BASED MEDICINE, NAJBARDZIEJ
WIARYGODNE DANE NAUKOWE WSKAZUJA, ZE MASKI SA NIESKUTECZNE

JEDYNYM NAUKOWO UZASADNIONYM sposobem oceny interwencji
medycznej jest przeprowadzenie randomizowanej kontrolowanej
préby klinicznej (randomised clinical trial, RCT), tzw.
»2Xotego standardu” w badaniach medycznych [1,2]

Powyzsza reguta odnosi sie réwniez do skutecznosci noszenia
masek, co zostato potwierdzone przez Centers for Disease
Control and Prevention (CDC) w stosownej publikacji z maja
2020 r.:

»~Naszym celem byto zidentyfikowanie randomizowanych badan
kontrolowanych (RCT) (..) dla kazdego z tych srodkéw [ochrony
indywidualnej, w tym masek], poniewaz RCT ZAPEWNIAJA
NAJIWYZSZA JAKOSC DOWODOW” [3]

Do rzetelnej naukowej oceny skutecznos$ci noszenia masek
niezbedne jest przeprowadzenie RCT uwzgledniajgcego ,zakazenie
potwierdzone laboratoryjnie”, poniewaz (1) skuteczno$¢ masek
jest relatywnie niewielka w pordwnaniu z innymi znanymi i
nieznanymi czynnikami, (2) sg duze réznice w zakaZznosci i
podatnosci na infekcje w zaleznosci od cech demograficznych,
(3) w kazdym badaniu nierandomizowanym 1 niekontrolowanym
istnieje duze prawdopodobienstwo btedu systematycznego w
pozyskiwaniu / selekcji i interpretacji danych, (4) badania
nieuwzgledniajgce ,zakazenia potwierdzonego laboratoryjnie”
(,verified outcome”) sa bardziej podatne na stronniczosc
raportowania [4,5].
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Przeprowadzone proéby kliniczne RCT wysokiej jakosSci
uwzgledniajgce ,zakazenie potwierdzone Tlaboratoryjnie”
przeanalizowane w oficjalnie opublikowanych przegladach
systematycznych i analizach eksperckich wskazujg, ze NIE MOZNA
WYKRYC ISTOTNEGO STATYSTYCZNIE ZMNIEJSZENIA RYZYKA ZAKAZENIA
INFEKCJA WIRUSOWA w zwigzku z noszeniem maski [6-17]. Oznacza
to, ze korzys$¢ z noszenia masek JEST ZBYT MAtA, ABY MOGLA
ZOSTAC WYKRYTA PRZEZ NAUKE. Dlatego domniemanie, ze maski
dziatajg, jest BLEDNE [5].

DANMASK-19 to randomizowane, kontrolowane badanie o duzej mocy
statystycznej (6000 uczestnikéw), gdzie 46% osdéb prawiditowo, a
47% przewaznie prawidtowo przestrzegato noszenia maski w
warunkach ich rzadkiego stosowania w spoteczenstwie,
umiarkowanego rozprzestrzeniania sie infekcji 1 rozsadnego
przestrzegania dystansu spotecznego i mycia rak [17]. Wyniki
badania DANMASK-19 byto zgodne z 12 poprzednimi RCT, ktoére
wykazaty, z umiarkowang pewnos$cig, ze maski miaty znikomy
wptyw addytywny w zapobieganiu infekcjom drég oddechowych.
Badanie DANMASK-19 wykaza*o, ze ochronny efekt maski by%
niejednoznaczny, a réznica miedzy dwiema grupami nie byta
statystycznie istotna w warunkach spotecznych. Pomimo dowodéw
z poprzednich RCT dotyczgcych grypy 1 innych wirusowych
infekcji drdég oddechowych, w badaniach obserwacyjnych pojawi%to
sie podejrzenie, ze SARS-CoV-2 zachowuje sie inaczej, 1 ze
przenoszenie kropelek mozna ztagodzi¢ poprzez uzycie maski w
fazie przedobjawowej. Dlatego niektérzy autorzy uznali, ze
powszechne maskowanie spoteczeistwa by*o uzasadnione w
oczekiwaniu na wyniki DANMASK 19. W Swietle niejednoznacznych
dowodéw z DANMASK 19 i poprzednich RCT, argumentacja za
efektem ochronnym przeciwko COVID 19 jest POZBAWIONA DOWODOW I
WYMAGA MODYFIKACJI ZE STRONY URZEDNIKOW ZDROWIA PUBLICZNEGO
[18].

Gdyby skutecznos¢ masek byta istotna, to wiekszos¢ RCT (z
infekcjg potwierdzong laboratoryjnie) wskazywataby wyraZznie na
korzy$¢ z noszenia masek i metaanalizy (synteza statystyczna



wszystkich dostepnych na dzien przeszukiwania literatury badan
RCT w danym temacie) by to potwierdzaty. W przypadku
skutecznosci masek w zakresie zapobiegania transmisji wiruséw
uktadu oddechowego metaanalizy obejmujgce badania RCT bazujagce
na zweryfikowanym efekcie wskazujg, ze skutecznos¢ masek jest
nieistotna. Jesli nie pojawi sie kolejne wysokiej jakos$ci RCT
na licznej reprezentatywnej grupie oséb, ktdre wskaze istotny
statystycznie efekt na korzys¢ noszenia masek w zakresie
blokowania transmisji SARS-CoV-2 przez osoby zdrowe, to NIE
MOZNA TWIERDZIC, ZE ,MASKI SA SKUTECZNE”. Nawet je$li maski
miatyby pewng skutecznos¢, to nalezy nastepnie dodatkowo
oceni¢ CZY KORZYSC TEGO SRODKA OCHRONY INDYWIDUALNEJ
PRZEWYZSZA RYZYKO zwigzane ze skutkami ubocznymi powszechnego
maskowania spoteczenstwa.
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ARGUMENT 2
WNIOSKI/WYNIKI Z KILKUDZIESIECIU PUBLIKACJI NAUKOWYCH
PODWAZAJA SKUTECZNOSC MASEK


https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33205991/

Bin-Reza 2012, przeglad systematyczny 17 badan, w tym 8 badan
RANDOMIZOWANYCH:

,Zadne z badan nie wykazato rozstrzygajgcego zwigzku miedzy
stosowaniem maski / respiratora a ochrong przed zakazeniem

grypa”[1]

Saunders 2017, przeglad systematyczny 16 badan RANDOMIZOWANYCH
z metaanaliza:

,2Wptyw masek na redukcje transmisji grypy pandemicznej byt
nieistotny” [2]

Jacobs 2009, badanie RANDOMIZOWANE

,Nie wykazano, aby stosowanie masek chirurgicznych przez
pracownikow stuzby zdrowia przynosito korzysci w zakresie
objawéw przeziebienia” [3]

Brainard 2020, przeglad systematyczny 31 badan, w tym 12 badan
RANDOMIZOWANYCH:

»Dowody nie sg wystarczajgco mocne, aby wspierac¢ powszechne
stosowanie masek” [4]

Xiao 2020, przeglad systematyczny 10 badan RANDOMIZOWANYCH:

»,Nasz przeglad systematyczny nie wykazat istotnego wptywu
masek 1 higieny rgk na transmisje laboratoryjnie
potwierdzonej grypy” [5]

Jefferson 2020a, przeglad systematyczny z metaanaliza 15 badan
RANDOMIZOWANYCH:

»Nie byto wystarczajgacych dowoddw, aby przedstawiC zalecenia
dotyczgce stosowania oston twarzy bez 1innych srodkéw
ochronnych w zapobieganiu rozprzestrzeniania sie wirusow



uktadu oddechowego. W pordwnaniu z brakiem masek nie
stwierdzono zmniejszenia liczby przypadkéw zachorowan na
infekcje grypopodobne (ILI) lub grype zaréwno w populacji
ogolnej, jak i1 w przypadku pracownikdéw stuzby zdrowia [6]

Bundgaard 2020, badanie RANDOMIZOWANE: W grupie z rekomendacja
noszenia masek i1 w grupie bez takiego zalecenia odsetek
pacjentéw z infekcjg SARS-CoV-2 byt podobny [7]

Smith 2016, Canadian Medical Association Journal, metaanaliza
, w tym BADANIA RANDOMIZOWANE: Respiratory N95 1 maski
chirurgiczne uzywane przez pracownikéw stuzby zdrowia nie
wykazaty korzysci w zakresie przenoszenia ostrych infekcji
drég oddechowych. Stwierdzono réwniez, ze transmisja ostrych
infekcji drég oddechowych ,mogta nastgpic¢ poprzez
zanieczyszczenie dostarczonego sprzetu ochrony drdg
oddechowych podczas przechowywania 1 ponownego uzycia masek 1
respiratoréw w ciggu dnia pracy”. Na podstawie oddzielnej
analizy 23 badan obserwacyjnych, ta metaanaliza nie wykazata
ochronnego dziatania maski medycznej lub respiratoréw N95
przeciwko wirusowi SARS [8]

Cowling 2010, Cambridge University Press:

,Zadne z trzech kontrolowanych badai nad stosowaniem masek w
przestrzeni publicznej nie dostarczyto konkluzywnych dowodéw
na ich skutecznosc¢”[9]

Jefferson 2020b, Oxford Centre for Evidence-Based Medince:
» () pomimo dwdch dekad przygotowan do pandemii, istnieje
znaczna niepewnos¢ co do wartosci noszenia masek” [10]

Hunter 2020:

»powszechne stosowanie masek lub nakry¢ nie przynosi zadnych
korzysci (..) mogg one faktycznie zwiekszac ryzyko



infekcji” [11]

Klompas 2020, New England Journal of Medicine:

»Noszenie maski poza placowkami stuzby zdrowia zapewnia
niewielkg, jesli w o0gdle jakgkolwiek ochrone, przed
infekcjag” [12]

Kappstein 2020:

,Nie ma dowoddéw na skuteczno$¢ masek odziezowych, niewtasciwe
codzienne stosowanie masek przez spoteczenstwo moze w
rzeczywistosci prowadzi¢ do wzrostu liczby infekcji” [13]

Rancourt 2020:

»Maski nie zapobiegajg chorobom grypopodobnym uktadu
oddechowego lub chorobom uktadu oddechowego przenoszonym
przez czgsteczki aerozolu i krople” [14]

Desai 2020, Journal of the American Medical Association:

»Zdrowe osoby nie powinny nosi¢ masek w celu ochrony przed
infekcjg drdég oddechowych, poniewaz nie ma dowoddéw na to, ze
maski noszone przez zdrowe osoby skutecznie zapobiegaja
zachorowaniu” [15]

Royo-Bordonada, 2020:

,0bowigzkowe stosowanie masek w miejscach publicznych przez
0got zdrowej populacji, niezaleznie od potencjalnego ryzyka
transmisji lub tego, czy mozna zachowal bezpieczng odlegtosc
(..), jest srodkiem inwazyjnym ograniczajgcym indywidualne
wolnosci 1 nie wydaje sie by¢ uzasadnione na podstawie
dostepnych dowodéw naukowych dotyczgcych potencjalnych
korzysci 1 zagrozen zwigzanych z tg praktyka” [16]



American Institute for Economic RESEARCH, 2021:

W oparciu o dowody cytowane powyzej, nie znajdujemy
rozstrzygajgcych dowodow na poparcie stosowania masek w
przypadku Covid-19 (z wyjgtkiem masek typu N-95 w warunkach
szpitalnych oraz gdy sg odpowiednio dopasowane i uzywane). W
rzeczywistosci noszenie maski wydaje sie wigzaC ze znacznym
ryzykiem dla uzytkownika. Nasze wnioski nie opierajg sie
wytgcznie na braku dowodéw na nieskutecznos$¢, ale na
faktycznych dowodach na nieskutecznosc¢” [17]

Marks 2021, The Lancet Infectious Diseases

,Nie znalezlismy zadnych dowodéw na zmniejszenie ryzyka
transmisji u osob, ktore zgtosity uzywanie maski” [18]

Norwegian Institute of Public Health, 2020 :

» () 0koto 200 000 osob musiatoby nosi¢ maske, aby zapobiec
jednej nowej infekcji tygodniowo”, , noszenie masek w celu
zmniejszenia rozprzestrzeniania sie Covid-19 nie jest
zalecane dla os6b w spotecznosci bez objawow ze strony uktadu
oddechowego, ktore nie majg bezposredniego kontaktu =z
osobami, o ktorych wiadomo, ze sg3 zakazone” [19]

Leung 2020, Nature Medicine:

»Wyniki sugerujg, ze maski chirurgiczne mogg potencjalnie
zmniejszac¢ uwalnianie czgstek wirusa grypy do srodowiska w
kropelkach z drég oddechowych, ale nie w aerozolach. I nalezy
podkreslié¢, ze badanie to opierato sie na osobach z chorobg
objawowg, czyli w kontekscie innym niz tutaj rozwazanym” [20]

Letizia 2020, New England Journal of Medicine, 2020:

Pomimo bardzo rygorystycznej 1 wymuszonej kwarantanny
(obejmujgcej 2 peine tygodnie nadzorowanego odosobnienia, a



nastepnie wymuszonych protokotéw dystansowania i maskowania),
szybko$¢ transmisji nie zostata zmniejszona 1 faktycznie
wydawata sie wyzsza niz oczekiwano. Noszenie maski byto nie
tylko nieskuteczne w zapobieganiu rozprzestrzenianiu sie
choréb, ale wrecz pogarszato sytuacje. Pomimo kwarantanny,
dystansu spotecznego 1 noszenia maski, w tej kohorcie
rekrutow, gtdéwnie mtodych mezczyzn, okoto 2% nadal byto
zakazonych i uzyskato pozytywny wynik testu na SARS-CoV-2"
[21]

Chou, 2020:

»Sita dowoddw dotyczgcych stosowania masek 1 ryzyka
wystgpienia SARS-CoV-2 w spotecznosSci pozostaje
niewystarczajgca”; ,Dlatego dowody na stosowanie masek vs
niestosowanie 1 pordéwnanie typow masek w placdwkach opieki
zdrowotnej sg niewystarczajgce” [22]

Huber 2020a:

,Badania populacyjne pokazujg, ze stosowanie masek powodowato
zwiekszong czestos¢ wystepowania COVID-19 lub nie miato
zadnego wptywu. Zadna z badanych jurysdykcji nie miata spadku
zachorowalnosci na COVID-19 po wprowadzeniu nakazéw noszenia
maski, z wyjatkiem dwdch, ktdre rozpoczety juz gwattowny
spadek liczby przypadkéw COVID-19 kilka tygodni wczesniej”
[23]

Huber 2020b:

,Z powyzszych danych wynika, ze maski stuzg bardziej jako
instrumenty utrudniajgce normalne oddychanie, a nie jako
skuteczna bariera dla patogenéw. Dlatego maski nie powinny
by¢ uzywane przez ogét spoteczenstwa, ani przez dorostych,
ani przez dzieci, a ich ograniczenia jako profilaktyki
przeciwko patogenom nalezy réwniez wzigl¢ pod uwage w
placéwkach medycznych” [24]



Radonovich 2019, Journal of American Medical Association:

,zarowno respiratory N95, jak 1 maski chirurgiczne ,nie
spowodowatly znaczgcej roznicy w czestosci wystepowania grypy
potwierdzonej laboratoryjnie” [25]

Vainshelboim, 2021:

,Istniejgce dowody naukowe podwazajg bezpieczenstwo 1
skutecznos¢ noszenia maski jako Srodka zapobiegawczego w
przypadku COVID-19. Dane sugeruja, ze zaréwno medyczne, jak 1
niemedyczne maski sg nieskuteczne w blokowaniu przenoszenia
choréb wirusowych 1 zakaznych z cztowieka na cztowieka,
takich jak SARS-CoV-2 1 COVID-19, co przemawia przeciwko
stosowaniu masek” [26]

Dugré 2020, Canadian Family Physician:

,zZhalezlismy ograniczone dowody dotyczgce wptywu masek na
wirusowe infekcje drég oddechowych zaréwno w spotecznosci,
jak 1 w placowkach opieki zdrowotnej, a wiekszo$¢ naszych
analiz nie wykazata statystycznie istotnych réznic” [27].

National Academies of Sciences, Engineering, and Medicine,
2020:

,Istnieje niewiele dowodow dotyczgcych transmisji matych
czgstek w aerozolu o wielkosci potencjalnie wydychanej przez
bezobjawowe lub osoby presymptomatyczne z COVID-19. Zakres
jakiejkolwiek ochrony bedzie zalezat od tego, w jaki sposéb
maski sg wykonane 1 uzywane. Zalezy to réwniez od tego, jak
uzycie maski wptywa na zachowania zapobiegawcze uzytkownika,
w tym stosowanie lepszych masek, gdy stajg sie one
powszechnie dostepne. Te efekty behawioralne mogg ogédlnie
ostabic¢ lub wzmocni¢ wptyw maski domowej roboty na zdrowie
publiczne. Obecny poziom korzysci, jesli w ogole istnieje,
nie jest mozliwy do oszacowania.” [28]



Nawet jesli kto$ nie rozumie regut jakimi kieruje sie
Evidence-based Medicine i nie zgadza sie/ma watpliwosSci co do
ARGUMENTU I, to po analizie 28 cytowanych powyzej publikacji
(w tym metaanaliz z badan RCT) nie moze zaprzeczy¢, ze dane
naukowe w zakresie skutecznos$ci masek NIE SA JEDNOZNACZNE, a
wrecz WATPLIWE.

Na podstawie watpliwych danych naukowych osoby nienoszgce
masek nazywa sie bandytami i medycznymi troglodytami [29],
chce sie zamyka¢ w psychiatryku [30] i rzuca¢ na nich infamie
[31]
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Rzecznik resortu zdrowia straszy. 0soby bez maseczek chce
obiaé infamia

ARGUMENT 3

SWIATOWA ORGANIZACJA ZDROWIA (WHO) I EUROPEJSKIE CENTRUM DS.
ZAPOBIEGANIA I KONTROLI CHOROB (ECDC) PRZYZNAJA, ZE DOWODY NA
SKUTECZNOSC MASEK SA NIEWYSTARCZAJACE

EUROPEJSKIE CENTRUM DS. ZAPOBIEGANIA I KONTROLI CHOROB
(ECDC), 15.02.2021:

,Dowody dotyczgce skutecznosSci masek medycznych w
zapobieganiu COVID-19 w spotecznosci sg zgodne w zakresie
NIEWIELKIEGO LUB UMIARKOWANEGO efektu ochronnego, ale NADAL
ISTNIEJA ZNACZACE NIEPEWNOSCI co do wielko$ci tego efektu.
Dowody na skutecznos¢ niemedycznych masek, oston twarzy 1
respiratoréw w spotecznosSci sg SKAPE I BARDZO MAtO
WIARYGODNE [1]
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https://nczas.com/2020/10/05/rzecznik-resortu-zdrowia-straszy-osoby-bez-maseczek-chce-objac-infamia/
https://nczas.com/2020/10/05/rzecznik-resortu-zdrowia-straszy-osoby-bez-maseczek-chce-objac-infamia/

SWIATOWA ORGANIZACJA ZDROWIA (WHO), 01.12.2020:

,0becnie istniejg tylko OGRANICZONE I NIESPOJNE DOWODY na
poparcie skutecznos$ci powszechnego noszenia masek przez osoby
zdrowe w spotecznosci w celu zapobiegania infekcjom wirusowym
drog oddechowych, w tym SARS-CoV-2" [2]

Pomimo powyzszych informacji, obie organizacje ogdlnie
zalecajg noszenie masek, co pokazuje, ze wnioski agencji ds.
zdrowia nie sg poparte wystarczajgcg iloscig wiarygodnych
badan naukowych i pochopnie ignoruja zagrozenia zwigzane ze
stosowaniem masek.

Nie uszto to uwadze niektdérym badaczom, ktdérzy skrytykowali
decyzje amerykanskiej agencji ds. kontroli chordb (CDC):

»Mimo braku dowodéw z badan RCT wskazujgcych, ze maski maja
dodatkowy wptyw na tagodzenie transmisji SARS-CoV-2, Centrum
Kontroli Chordb zalecito stosowanie masek w miejscach
publicznych dla efektu ochronnego, nie tylko w celu kontroli
Zrédta zakazenia (wsSréd osoéb z objawami), ale takze dla osoéb
zdrowych” [3]

Takie decyzje sSwiatowych i krajowych agencji ds. zdrowia
sprawity, ze autorzy wielu publikacji, pomimo braku twardych
dowodow naukowych, mogty odwazniej w swoich pracach formutowacd
wnioski zgodne z przyjeta przez te agencje narracja.

Zrédta:

1. https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents
/covid-19-face-masks-community-first-update.pdf

2. https://www.who.int/publications/i/item/advice-on-the-us
e-of-masks-in-the-community-during-home-care-and-in-
healthcare-settings-in-the-context-of-the-novel-

coronavirus-(2019-ncov) -outbreak
3. Matthews, Sajith. ,Mask mandates in 1light of
DANMASK-19.” Infection Control & Hospital Epidemiology
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https://www.who.int/publications/i/item/advice-on-the-use-of-masks-in-the-community-during-home-care-and-in-healthcare-settings-in-the-context-of-the-novel-coronavirus-(2019-ncov)-outbreak
https://www.who.int/publications/i/item/advice-on-the-use-of-masks-in-the-community-during-home-care-and-in-healthcare-settings-in-the-context-of-the-novel-coronavirus-(2019-ncov)-outbreak

(2021): 1-2.

ARGUMENT 4
MASKI NIE CHORNIA CHIRURGA I PACJENTA PRZED ZANIECZYSZCZENIEM
INFEKCYJINYM PODCZAS ZABIEGU

Royal Society of Medicine, 2015:

,Brakuje istotnych dowodow na poparcie twierdzen, ze maski
chronig pacjenta lub chirurga przed zanieczyszczeniem
infekcyjnym” [1]

Bahli, 2009:

»Na podstawie ograniczonej liczby badan z randomizacja nadal
nie jest jasne, czy noszenie masek chirurgicznych szkodzi,
czy przynosi korzysci pacjentom poddawanym planowej
operacji.” [2]

Cochrane Database of Systematic Reviews, 2002:

»,Nie jest jasne, czy noszenie chirurgicznych masek powoduje
jakiekolwiek szkody lub korzysci dla pacjenta poddawanego
czystej operacji chirurgicznej” [3]

Skinner, 2001:

,Dostepne dowody wskazujg, ze w przypadku noszgcego maski
chirurgiczne nie zapewniajg petnej ochrony przed bakteriami 1
wirusami przenoszonymi drogg powietrzng. Ochrona
anestezjologa przed zakazeniem od pacjenta moze bycC lepiej
osiggnieta przy uzyciu plastikowych oston na twarz, ktoére
zapewniajag wWyzszy poziom ochrony przed
zanieczyszczeniem” [4].

Orr, 1981:

,Ta proba miata na celu sprawdzenie, czy ryzyko infekcji rany



wzrosnie, gdy maski nie beda noszone. To nie miato miejsca.
Noszenie maski ma bardzo mate znaczenie dla samopoczucia
pacjentow poddawanych rutynowym operacjom ogdélnym i jest to
standardowa praktyka, z ktoérej mozna by zrezygnowac.” [5]

Zréodta:

1. Da Zhou, Charlie, Pamela Sivathondan, and Ashok Handa.
»Unmasking the surgeons: the evidence base behind the use of
facemasks in surgery.” Journal of the Royal Society of
Medicine 108.6 (2015): 223-228.

2. Bahli, Zahid Mehmood. ,Does evidence based medicine support
the effectiveness of surgical facemasks 1in preventing
postoperative wound infections in elective surgery.” J Ayub
Med Coll Abbottabad 21.2 (2009): 166-70

3. Lipp, Allyson, and Peggy Edwards. ,Disposable surgical face
masks for preventing surgical wound infection in clean
surgery.” Cochrane Database of Systematic Reviews 1 (2002)

4. Skinner, M. W., and B. A. Sutton. ,Do anaesthetists need to
wear surgical masks in the operating theatre? A literature
review with evidence-based recommendations.” Anaesthesia and
intensive care 29.4 (2001): 331-338.

5. 0rr, Neil WM. ,Is a mask necessary in the operating
theatre?.” Annals of the Royal College of Surgeons of England
63.6 (1981): 390.

ARGUMENT 5
NAUKA NADAL MA WATPLIWOSCI CZY 0SOBY BEZOBJAWOWE ZARAZAJA

W artykule opublikowanym w Nature Communications (listopad
2020), do ktérego wigczono 10 mln oséb (!) wykazano, ze
rozprzestrzenianie wirusa przez osoby bezobjawowe nie tylko
byto rzadkim zjawiskiem, ale wrecz w ogdle nie miato miejsca
[1]!. W badaniu nie znaleziono ANI JEDNEGO przypadku z
pozytywnym wynikiem testu w kierunku SARS-CoV-2 nawet wsrdéd



bliskich kontaktow oséb bezobjawowych dla tej 10-milionowej
proby.

Jak zauwazyt autor publikacji ,Masking: A Careful Review of
the Evidence”, zaskakujgce byto to, ze wyniki przetomowego
badania opublikowanego w NATURE zostaty zignorowane przez
media, decydentdéow i ich ekspertdéw, ktorzy nakazali
wprowadzenie lockdownu, zamkniecie szkét 1 noszenie masek
przez osoby bezobjawowe [2].

W randomizowanym kontrolowanym badaniu wykazano, ze wsrdd
pacjentéw objawowych nie by*o réznic miedzy osobami noszgcymi
1 nienoszgcymi maski w zakresie transmisji koronawirusa przez
krople wieksze niz 5 um. WSrdéd pacjentédw bezobjawowych nie
wykryto kropli i1 aerozolu zawierajgcych koronawirusa u zadnej
z 0sO0b z lub bez maski, co sugeruje, ze BEZOBJAWOWI NIE
TRANSMITUJA I NIE ZARAZAJA INNYCH [3].

W kolejnym badaniu 445 bezobjawowych os6b byto eksponowanych
na kontakt z bezobjawowym SARS-CoV-2-pozytywnym nosicielem
poprzez przebywanie w tej samej izolowanej przestrzenl przez
$rednio 4-5 dni. ZADNA z tych 445 o0s6b nie zostata
zainfekowana SARS-CoV-2, co potwierdzono testem RT-PCR [4]

7 czerwca 2020 r. dr Maria Van Kerkhove, szef oddziatu WHO ds.
nowych choréb i choréb odzwierzecych, przyznata na konferencji
prasowej, ze rozprzestrzenianie wirusa przez osoby bezobjawowe
jest ,bardzo rzadkie”:

»Z POSIADANYCH PRZEZ NAS DANYCH wynika, ze nadal RZADKO
zdarza sie, aby osoba bezobjawowa faktycznie przekazywata
wirusa dalej” 1 jeszcze raz podkreslita ,, TO BARDZO RZADKIE”

[6].
WHO dos¢ szybko zaczeto wycofywa¢ sie z tych twierdzen:

,Jest wiele do wyjasnienia w tej sprawie. JEST WIELE
NIEWIADOMYCH. Oczywiste jest, ze zardwno osoby z objawami,



jak 1 bezobjawowe sg czescig cyklu transmisji. Pytanie brzmi,
jaki jest wzgledny udziat kazdej grupy w ogélnej liczbie
przypadkow " [7]

CDC przedstawito dowody przemawiajgce za transmisjg SARS-CoV-2
przez osoby przedobjawowe lub bezobjawowe [5], nalezy jednak
ocenic¢ czy wiarygodnos¢ tych danych jest wystarczajgca, aby
podwazy¢ wyniki ogromnego badania opublikowanego w Nature
Communication [1].

Z uwagl na powyzsze, dane na temat transmisji SARS-CoV-2 przez
osoby bezobjawowe s co najmniej SPRZECZNE. Jesli nauka nadal
ma watpliwosci czy osoby bezobjawowe zarazajg SARS-CoV-2, to
zasadnos¢ powszechnego noszenia masek przez osoby zdrowe bez
objawow jest tym bardziej watpliwa.

Zréodta:

1. Cao, Shiyi, et al. ,Post-lockdown SARS-CoV-2 nucleic
acid screening in nearly ten million residents of Wuhan,

China."” Nature communications 11.1 (2020) :
1-7. https://www.nature.com/articles/s41467-020-19802-w
2. American Institute for Economic

Research: https://www.aier.org/article/masking-a-careful
-review-of-the-evidence/

3. N.H.L. Leung, D.K.W. Chu, E.Y.C. Shiu, K.H. Chan, J.J.
McDevitt, B.J.P. Hau, et al. Respiratory virus shedding
in exhaled breath and efficacy of face masks Nat Med, 26
(2020), pp. 676-680

4. M. Gao, L. Yang, X. Chen, Y. Deng, S. Yang, H. Xu, et
al. A study on infectivity of asymptomatic SARS-CoV-2
carriers Respir Med, 169 (2020)

5. https://wwwnc.cdc.gov/eid/article/26/7/20-1595 article

6. https://www.cnbc.com/2020/06/08/asymptomatic-coronavirus
-patients-arent-spreading-new-infections-who-says.html

7. https://www.cnbc.com/2020/06/09/who-scrambles-to-clarify
-comments-on-asymptomatic-coronavirus-spread-much-is-



https://www.nature.com/articles/s41467-020-19802-w
https://www.aier.org/article/masking-a-careful-review-of-the-evidence/
https://www.aier.org/article/masking-a-careful-review-of-the-evidence/
https://www.cnbc.com/2020/06/08/asymptomatic-coronavirus-patients-arent-spreading-new-infections-who-says.html
https://www.cnbc.com/2020/06/08/asymptomatic-coronavirus-patients-arent-spreading-new-infections-who-says.html
https://www.cnbc.com/2020/06/09/who-scrambles-to-clarify-comments-on-asymptomatic-coronavirus-spread-much-is-still-unknown.html
https://www.cnbc.com/2020/06/09/who-scrambles-to-clarify-comments-on-asymptomatic-coronavirus-spread-much-is-still-unknown.html

still-unknown.html

ARGUMENT 6

BRAK ROZNIC W SKUTECZNOSCI MIEDZY MASKA N95 A MASKA
CHIRURGICZNA — DOWOD NA BRAK ISTOTNEJ KORZYSCI Z BLOKOWANIA
KROPEL I CZASTEK AEROZOLU?

Long 2020, Journal of Evidence-Based Medicine, metaanaliza:

,Stosowanie respiratoréow N95 w pordéwnaniu z maskami
chirurgicznymi nie wigze sie z mniejszym ryzykiem wystgpienia
grypy potwierdzonej laboratoryjnie. Respiratory N95 nie
powinny by¢ zalecane dla ogdétu spoteczenstwa 1 personelu
medycznego o nizszym ryzyku, Kktorzy nie majg bliskiego
kontaktu z pacjentami z grypg lub pacjentami podejrzanymi o
grype” [1]

Jefferson, metaanaliza 2020:

,Nie byto roznicy miedzy maskami chirurgicznymi a maskami N95
w zakresie infekcji grypopodobnych 1 grypy” [2]

PloS one, metaanaliza, 2020:

»,Nie ma wystarczajgcych danych, aby ostatecznie ustalic, czy
respiratory N95 sg lepsze od masek medycznych w ochronie
przed zakaznymi ostrymi infekcjami drog oddechowych” [3]

Wedtug prof. Denisa Rancourta (ponad 100 artykutéw w
recenzowanych periodykach naukowych, wskaznik Hirscha = 39):

»GDYBY NOSZENIE MASKI PRZYNOSItO0 JAKIEKOLWIEK KORZYSCI ZE
WZGLEDU NA BLOKOWANIE KROPELEK I C(CZASTEK AEROZOLU, TO
NOSZENIE RESPIRATORA (N95) POWINNO PRZYNIESC WIEKSZE KORZYSCI
W POROWNANIU Z MASKA CHIRURGICZNA, ALE KILKA DUZYCH
METAANALIZ I WSZYSTKIE RCT, UDOWODNItY, ZE NIE MA TAKIEJ]
WZGLEDNEJ KORZYSCI” [4]


https://www.cnbc.com/2020/06/09/who-scrambles-to-clarify-comments-on-asymptomatic-coronavirus-spread-much-is-still-unknown.html

Zrédta:

1. Long, Youlin, et al. ,Effectiveness of N95 respirators
versus surgical masks against influenza: a systematic
review and meta-analysis.” Journal of Evidence-Based
Medicine 13.2 (2020): 93-101.

2. Jefferson, Tom, et al. ,Physical interventions to
interrupt or reduce the spread of respiratory viruses.
Part 1-Face masks, eye protection and person distancing:
systematic review and meta-analysis.” MedRxiv (2020).

3. Barycka, Katarzyna, et al. ,Comparative effectiveness of
N95 respirators and surgical/face masks in preventing
airborne infections in the era of SARS-CoV2 pandemic: A
meta-analysis of randomized trials.” PLloS one 15.12
(2020) : e0242901.

4. https://www.rcreader.com/commentary/still-no-conclusive-
evidence-justifying-mandatory-masks

ARGUMENT 7
ZAGROZENIA ZWIAZANE ZE STOSOWANIEM MASEK

Ponizej lista skutkédw ubocznych noszenia masek raportowana w
badaniach.

0g6t populacji: dyskomfort i irytacja, dusznosé¢, skutki
psychologiczne, wptyw na komunikacje, zagrozenie ze strony
wdychania i rozprzestrzeniania zanieczyszczeh z maski (w tym
wtdkien i materiatu biologicznego), zwiekszone ryzyko
infekcji, wzrost wiremii i nasilenia infekcji, niedotlenienie,
hiperkapnia, zwiekszona kwasowo$¢ i toksyczno$¢, aktywacja
leku i reakcji na stres, wzrost poziomu hormondéw stresu,
immunosupresja, zmeczenie, pogorszenie zdolno$ci poznawczych,
zwiekszone ryzyko infekcji, depresja, wptyw na tetno, stres
termiczny, negatywny wpiyw na parametry wysitkowe, negatywny
wptyw na podstawowe potrzeby psychologiczne jednostki,
negatywny wptyw na funkcje fizjologiczne gdérnych drég
oddechowych, stany zapalne, fatszywe poczucie bezpieczenstwa,
negatywne konsekwencje dla osd6b z ubytkiem stuchu, wieksze



rozprzestrzenianie zanieczyszczonego powietrza (w masce
oddychamy czesSciej i gtebiej), ryzyko wprowadzenia wirusa do
organizmu poprzez wielokrotne uzycie i niewtasSciwe zdejmowanie
masek, wydychane powietrze dostaje sie do oczu, co generuje
impuls do ich dotykania, materiaty tekstylne w odziezy/maskach
stosowanych do zakrywania ust i nosa mogg zawierac¢ szkodliwe
chemikalia i barwniki, np. formaldehyd, ekspozycja ptuc na
nanoczgsteczki (nanomateriaty w maskach obejmuja dwutlenek
miedzi, wegiel, grafen, nanodiamenty, nanosrebro i dwutlenek
tytanu; powazne skutki uboczne u ludzi wynikajgce z wdychania
nanoczgsteczek srebra obejmuja niewydolnos$¢ ptuc,
przyspieszenie akcji serca i obnizone tetnicze cis$nienie tlenu
we krwi), zwiekszone ryzyko upadku (zaburzenia pola widzenia
peryferyjnego, parujgce okulary), wdychanie mikroplastiku
pochodzacego z maski [1-35].

Dzieci: rozdraznienie, b6l gtowy (w tym migreny), problem z
koncentracjag, pogorszenie nastroju, nieche¢ do wyjs$cia do
szkoty/przedszkola, z*e samopoczucie, pogorszenie zdolnoSci
uczenia sie, sennos¢ 1 zmeczenie, ograniczenie mimiki
emocjonalnej, negatywny wptyw na socjalizacje 1 nabywanie
umiejetnosci spotecznych, problem z komunikacja werbalng i
emocjonalng niemowle/dziecko — rodzic, utrudnione przyswajanie
mowy i jezyka (mate dzieci, dzieci, ktdre czeSciej czytaja z
ruchu warg, majg lepsze umiejetnosci jezykowe, gdy sa
starsze), nieprawidtowy wzrost i katowanie ucha zewnetrznego
(odstawanie uszu) [34, 36-40].

Personel medyczny: bdéle gtowy, mniejsza wydolno$¢ pracy,
problemy z oddychaniem i upos$ledzenie funkcji poznawczych,
podniesienie temperatury ciata, nasilone pocenie sie, wzmozony
niepokéj i zmeczenie, urazy uciskowe, choroby skéry,
zwiekszona podatnos¢ na infekcje [34,41-55].

SARS-COV-2 moze przetrwad¢ na powierzchni maski nawet tydzien
[56], a wiec istnieje ryzyko wprowadzenia wirusa do organizmu
poprzez wielokrotne uzycie i niewtasciwe zdejmowanie masek

[8].



Borovoy, 2020a:

»~Na podstawie przytoczonych tutaj danych klinicznych 1
historycznych wnioskujemy, ze stosowanie masek przyczyni sie
do znacznie wiekszej zachorowalnosci 1 S$miertelno$ci niz z
powodu COVID-19” [57]

Borovoy, 2020b:

,Ze wzgledu na duze ryzyko dla o0séb noszgcych maski (..)
pilnie zalecamy, ABY ZADNA 0SOBA DOROStA ANI DZIECKO NIE BYtY
ZMUSZANE DO NOSZENIA MASKI W ZADNYCH OKOLICZNOSCIACH. Ponadto
zalecamy, aby zagrozenia zwigzane z noszeniem maski byty
publikowane 1 ogolnie dostepne 1 aby maski byty noszone
wytgcznie przez dorostych, ktorzy zdecydujg sie to zrobid, i
tylko za dobrowolna $wiadomg zgoda, z PEtNA SWIADOMOSCIA
ZWIAZANYCH Z NIMI ZAGROZEN, oraz aby ich stosowanie byto
ZABRONIONE dla dzieci, dorostych ucznidéw i pracownikéw” [58]

Zrédta:

1. Downsides of face masks and possible mitigation
strategies: a systematic review and meta-analysis”. Mina
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3. Fisher, Kiva A., et al. ,Community and Close Contact
Exposures Associated with COVID-19 Among Symptomatic
Adults= 18 Years in 11 Outpatient Health Care
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ARGUMENT 8
NEGATYWNE OPINIE EKSPERCKIE NA TEMAT MASEK NA POCZATKU
PANDEMII C-19

Prof. tukasz Szumowski:

,Maseczki nie pomagajg. Nie wiem czemu ludzie je noszg” [1]

Marszatek Senatu prof. Tomasz Grodzki (lekarz pulmonolog):

,w obronie przed koronawirusem wazne jest, zeby czesto
dezynfekowac¢ rece i1 nosic¢ maseczki, gdy jestesSmy zakatarzeni
lub czujemy sie "grypowo’’ [1]

Dr hab. n. med. Jarostaw Pinkas:

,Maseczki nie chronig przed zarazeniem koronawirusem!
Noszenie ich przez osoby zdrowe jest kompletnie bezsensowne.
Sg one dla o0sdéb chorych wtasnie po to, aby nie zarazaty
innych. Natomiast nie ma zadnego powodu, aby w naszym
klimacie, w naszym kraju nosity je osoby zdrowe” [2]


https://pdmj.org/papers/masks_false_safety_and_real_dangers_part2/
https://pdmj.org/papers/masks_false_safety_and_real_dangers_part2/

Dr Zbigniew Martyka, ordynator oddziatu zakazZnego w Dabrowie
Tarnowskiej:

,Jesli nosimy maseczki to nie mamy wiekszego wptywu na
ochrone innych przed zakazeniem, a w dodatku szkodzimy
wtasnemu zdrowiu. Nasuwa sie wniosek, ze jestesmy oktamywani
1 zmuszani do dziatan moggcych pogarszac¢ nasz stan zdrowia”

[3]

Doktor Maciej Niwinski, przewodniczacy Zarzadu Regionu
Slaskiego 0ZZL:

.Zle uzyta maseczka staje sie bomba biologiczng. Szkodzi
zamiast pomagac” [4]

Dr Tomasz Ozorowski, mikrobiolog, byty prezes Stowarzyszenia
Epidemiologii Szpitalnej i przewodniczacy Zespotu Kontroli
Zakazen Szpitalnych:

»T0 daje ztudne poczucie bezpieczenstwa. Moze tez prowadzic
do sytuacji, w ktdérej maseczki zwiekszg ryzyko zakazenia,
poniewaz nie potrafimy z nich poprawnie korzystac. Dlatego
nie powinnismy robic¢ tego w taki sposdb, ze nosimy je
wszyscy” [5]

CDC nie zaleca*a osobom, ktdére dobrze sie czujg, noszenia
maski w celu ochrony przed chorobami uktadu oddechowego, w tym
COVID-19. Maski powinny by¢ uzywane przez osoby wykazujgce
objawy COVID-19, aby zapobiec rozprzestrzenianiu sie choroby.
Stosowanie masek jest rdéwniez kluczowe dla pracownikéw stuzby
zdrowia i oséb opiekujgcych sie kim$ w bliskim otoczeniu (w
domu lub w placéwce medycznej) [6]

WHO i Europejskie Centrum ds. Zapobiegania i Kontroli Choréb
(ECDC, European Centre for Disease Prevention and
Control) podkreslaty, Ze noszenie maseczek przez osoby zdrowe
w celu zapobiegania infekcji wcale nie jest efektywne [7].



Prof. Wtodzimiesz Gut:

,Maseczki zbierajg na swojej powierzchni wszystko, zwtaszcza
kiedy ulegng zawilgoceniu, tracg swoje wtasciwosci. Nie wolno
ich dotykac, a przecietna jednorazowka dziata przez 20 minut,
wiec trzeba by byto miec¢ przy sobie odpowiedni zapas. I potem
nie bardzo wiadomo, co z nimi robic” [8]

Minister Zdrowia Holandii, Tamary van Ark:

,Poniewaz z medycznego punktu widzenia NIE MA UDOWODNIONEJ
SKUTECZNOSCI maseczek, rada ministréw zdecydowata, ze nie
bedzie ogdlnokrajowego obowigzku noszenia maseczek
niemedycznych” [9]

Nalezy zada¢ pytanie, na ile racjonalnie uzasadniona by#%a
zmiana zdania w kwestii noszenia masek przez wielu ekspertéw i
organizacji ds. zdrowia, skoro po kilku dekadach badan nad
skutecznoscig masek (metaanalizy, randomizowane kontrolowane
badania kliniczne) twierdzono, ze noszenie masek jest
nieefektywne w zapobieganiu transmisji wirusa, a po kilku
miesigcach pandemii C-19 zdanie zmieniono o 180 stopni. W
ramach poprzednich argumentéw wskazatem, ze w dalszym ciagu
nie pojawity sie wysokiej jako$ci badania naukowe, ktére
jednoznacznie wskazatyby na wystarczajgcg skutecznos$é¢ i
bezpieczenstwo masek w tym kontekscie.
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ARGUMENT 9
ISTNIEJE HIPOTEZA, ZE MASKA ZWIEKSZA RYZYKO COVID-19

Sg dane wskazujgce, ze W REGIONACH 0 WIEKSZYM UZYCIU MASEK
WSKAZNIK POZYTYWNYCH TESTOW W KIERUNKU COVID-19 BYL WIEKSZY
LUB BEZ ZMIAN [1-12]. Przedstawiono mechanizmy fizyczne i
chemiczne, ktdére moga odpowiada¢ za zwiekszong transmisje
COVID-19 [12]

Fisher, 2020:

,Noszenie masek nie wptyneto na odsetek diagnozowanych
infekcji sars-cov-2, a 85% 0SOB wymagajgcych opieki
ambulatoryjnej z powodu objawéw infekcji ZAWSZE LUB CZESTO
NOSIt0 MASKE PRZED WYSTAPIENIEM PIERWSZYCH SYMPTOMOW, a tylko
% rzadko lub nigdy” [13]

Przedstawicielka WHO w Polsce, dr Paloma Cuchi (marzec 2020):

,Zamiast chronié¢, maseczka moze wrecz stac sie zrodtem
infekcji, bo poprzez oddech szybko ulega zawilgoceniu, a
takie Srodowisko jest 1idealng pozywkg dla rozwoju
drobnoustrojéw. Dlatego tez trzeba zmienic¢ jg na nowg, kiedy
tylko stanie sie wilgotna.” [14]
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Hunter, 2020:

,Powszechne stosowanie w spotecznosci masek lub nakryc¢ NIE
PRZYNOSI ZADNYCH KORZYSCI. Rzeczywiécie istnieje nawet
sugestia, ze MOGA ONE FAKTYCZNIE ZWIEKSZAC RYZYKO
INFEKCJI” [15]

Profesor mikrobiologii, wirusologii i epidemiologii - Ines
Kappstein (Niemcy):

,NIE MA DOWODOW NA SKUTECZNOSC MASEK ODZIEZOWYCH, niewlasdciwe
codzienne stosowanie masek przez spoteczefistwo MOZE W
RZECZYWISTOSCI PROWADZIC DO WZROSTU LICZBY INFEKCJI” [16]

MacIntyre, 2015: Autorzy badania przestrzegajag przed
stosowaniem maseczek odziezowych, poniewaz zatrzymywanie
wilgoci, ponowne uzycie i staba filtracja MOGA POWODOWAC
ZWIEKSZONE RYZYKO INFEKCJI, a wirus moze przetrwac¢ na
powierzchni maseczki — istnieje ryzyko wprowadzenia wirusa do
organizmu poprzez wielokrotne uzycie i niewtasSciwe zdejmowanie
[17]
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ARGUMENT 10
NIEPRAWIDLOWE NOSZENIE MASEK DODATKOWO ZMNIEJSZA SKUTECZNOSC I
ZWIEKSZA RYZYKO

Do watpliwej skutecznosci i uzasadnionego ryzyka nalezy dodacd,
ze spoteczenstwo nie uzywa masek prawidtowo, nie zmienia ich
odpowiednio czesto, dotyka je gota dtonig, wielokrotnie uzywa
tej samej maski nie przechowujgc jej w sterylnym miejscu,
stosuje przy wysokiej wilgotnosSci powietrza i w
niesprzyjajacych warunkach atmosferycznych, a takze przy
problemach z oddychaniem.

ARGUMENT 11
RYZYKO ZGONU Z POWODU COVID-19 NIE UZASADNIA NOSZENIA MASEK

Ze wzgledu na zagrozenia wynikajgce ze stosowania masek 1
watpliwg skuteczno$¢ ich noszenie mogtoby by¢ argumentowane
znacznym ryzykiem zgonu lub powaznych powiktan na skutek
infekcji SARS-CoV-2.

Wedtug oszacowan CDC zakazenie wirusem SARS-CoV-2 przezywa, w
zaleznos$ci od wieku, od 96,76% do 99,99% os6b [1]

Wedtug danych WHO na COVID-19 przez rok trwania pandemii
zmarto ok 2,43 miliona ludzi (stan na luty 2021) [2]. Na catym
globie zyje ok 7,8 miliarda ludzi. Biorac pod uwage powyzsze
dane, maksymalne GLOBALNE ROCZNE RYZYKO SMIERCI Z POWODU
COVID-19 wynosi 2,43 mln/7,8 mld = 0,03%.



Dla pordwnania, w 2017 r. na choroby sercowo naczyniowe zmarto
17,8 miliondéw, na nowotwory 9,6 miliondéw, na choroby uktadu
oddechowego 3,9 miliondéw. Juz w 2017 r. na infekcje dolnych
drég oddechowych umarto w sumie 2,56 milionéw ludzi.

2,5 miliona zgondéw rocznie z powodu COVID-19 jest ZNACZNIE
PRZESZACOWANE [3], poniewaz raportowane przez poszczegOlne
kraje zgony sg ,z"” covid-19, a nie ,z powodu” COVID-19 [4],
wiarygodnos¢ rekomendowanych testéw RT-PCR jest watpliwa
[5-6], przypisywanie COVID-19 moze odbywa¢ sie wytgcznie na
podstawie objawbéw, bez laboratoryjnej identyfikacji wirusa, co
w konteksScie globalnym stwarza wysokie prawdopodobienstwo
stronniczego raportowania [4,7]

Wedtug WHO, okoto 1,35 miliona ludzi umiera kazdego roku w
wyniku wypadkéw drogowych [8]. Oszacujmy zatem roczne globalne
ryzyko zgonu z powodu wypadkéw drogowych: 1,35 mln / 7,8 mld =
0,017%

Przeszacowane roczne globalne ryzyko zgonu z powodu COVID-19:
0,030%

Roczne globalne ryzyko zgonu z powodu wypadkéw drogowych:
0,017%

Roczne globalne przeszacowane ryzyko zgonu z powodu COVID-19
jest tylko dwukrotnie wyzsze niz roczne globalne ryzyko zgonu
w wypadku drogowym, a w wypadkach drogowych w przeciwienstwie
do COVID-19, umieraja g*éwnie ludzie mtodzi.

Raportowano mniejszg liczbe zgondw w Polsce w miesigcach od
lutego do lipca 2020 roku w poréwnaniu do analogicznych
okres6w w roku 2018 i 2019 (Biuro Ministra BM-
WOP.0122.288.2020), pomimo trwajgcej pandemii COVID-19 oraz
licznych wiecdow wyborczych, zattoczonych plaz i kurortéw,
gdzie wiekszo$¢ obywateli nie nosita maseczek.

Mozna wnioskowa¢, ze niskie i w dodatku przeszacowane ryzyko
zgonu z powodu COVID-19 nie uzasadnia stosowania sSrodka



ochrony indywidualnej o watpliwej skuteczno$ci i
udokumentowanych naukowo zagrozeniach.
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ARGUMENT 12
NISKIE RYZYKO ZARAZENIA SIE W PRZELOTNYM KONTAKCIE W
PRZESTRZENI PUBLICZNEJ]

New England Journal of Medicine, 2020:

,0rgany odpowiedzialne za zdrowie publiczne definiujg znaczng
ekspozycje na Covid-19 jako kontakt twarzg w twarz w
odlegtosci 6 stdop z pacjentem z objawowym Covid-19, ktory
utrzymuje sie przez co najmniej kilka minut (a niektorzy
mowig, ze dtuzej niz 10 minut lub nawet 30 minut). SZANSA NA
ZtAPANIE COVID-19 Z PRZELOTNEJ INTERAKCJI W PRZESTRZENI
PUBLICZNEJ JEST ZATEM MINIMALNA” [1]


https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/hcp/planning-scenarios.html
https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/hcp/planning-scenarios.html

Norwegian Institute of Public Health w ocenianych warunkach
oszacowal, ze okoto 200 000 0SOB MUSIALOBY NOSIC MASKE, ABY
ZAPOBIEC JEDNEJ NOWEJ INFEKCJI TYGODNIOWO [2]

Przy nadal niepewnym zatozeniu, ze asymptomatyczna transmisja
wirusa jest istotna (patrz ARGUMENT 5), to i tak ryzyko
bezobjawowej transmisji wirusa moze by¢ o 42% mniejsze niz
objawowej [3].

Badania sugeruja, ze osoby zakazone bezobjawowo Llub
przedobjawowe nie przenoszg wirusa w takim stopniu jak osoby,
u ktérych rozwijaja sie objawy [4,5].

1. https://www.nejm.org/doi/full/10.1056/NEJMp2006372
2. https://www.fhi.no/globalassets/dokumenterfiler/rapporte
r/2020/should-individuals-in-the-community-without-

respiratory-symptoms-wear-facemasks-to-reduce-the-

spread-of-covid-19-report-2020.pdf

3. Byambasuren 0, Cardona, M., Bell, K., Clark, J., MclLaws,
M.-L., Glasziou, P. Estimating the extent of true
asymptomatic COVID-19 and its potential for community
transmission: systematic review and metaanalysis. JAMMI
2020 doi: 10.3138/jammi-2020-0030

4. Buitrago-Garcia D, Egli-Gany D, Counotte MJ, Hossmann S,
Imeri H, Ipekci AM, et al. Occurrence and transmission
potential of asymptomatic and presymptomatic SARS-CoV-2
infections: A 1living systematic review and meta-
analysis. PLoS Med. 2020;17(9):e1003346

5. Qiu X, Nergiz I, Maraolo A, Bogoch, Low N, Cevik M.
Defining the role of asymptomatic SARS-CoV-2
transmission: a living systematic review. MedRxiv. 2020
doi: 10.1101/2020.09.01.20135194.

ARGUMENT 13
CZASTECZKI WIRUSA Z NOSNIKIEM SWOBODNIE PRZECHODZA PRZEZ PORY
W MASCE

Fizyczne wtasciwosci masek medycznych i niemedycznych
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sugeruja, ze maski sg nieskuteczne w blokowaniu czgstek
wiruséw ze wzgledu na réznice w ich skalach [1-3]. Ze wzgledu
na réznice w rozmiarach miedzy $rednicg SARS-CoV-2 a Srednicg
poréw maski (wirus jest 1000 razy mniejszy), SARS-CoV-2 MOZE
LATWO PRZECHODZIC PRZEZ DOWOLNA MASKE [3]. Ponadto SKUTECZNOSC
FILTRACJI MASEK JEST NISKA i waha sie od 0,7% do 26% w
przypadku niechirurgicznej maski bawetnianej [4]. W przypadku
masek chirurgicznych i medycznych N95 wspotczynnik filtracji
spada odpowiednio do 15% i 58%, gdy istnieje nawet niewielka
szczelina miedzy maska a twarzg [3].

Nawet przy zatozeniu, ze maski skutecznie utrudniaja
przemieszczanie sie czgstek aerozolu z wirusami do przodu, to
okazuje sie, ze osoby przebywajgce obok lub za osobg noszaca
maske sg bardziej narazone na aerosol wydychany przez osobe
zamaskowang w pordéwnaniu z osobg bez maski [5].

Uwaza sie rowniez, ze wszystkie maski zmniejszaja przeptyw
powietrza do przodu o 90% lub wiecej w pordéwnaniu z brakiem
maski. Jednak obrazowanie Schlierena wykaza*o, Zze zardwno
maski chirurgiczne, jak 1 maski odziezowe miaty wiekszy
strumien powietrza w gdére za brwiami niz w przypadku braku
maski (w przypadku braku maski ten efekt byt niedostrzegalny).
Stwierdzono, ze przeptyw powietrza do tytu byt silny w
przypadku wszystkich masek w pordéwnaniu z brakiem maski [6]

Dodatkowo, zaréwno w przypadku masek N95, jak i masek
chirurgicznych, wydychane czastki o wielkosSci od 0,03 do 1
mikrona by*y odbijane wok6t* krawedzi kazdej maski i wtedy
nastgpita mierzalna penetracja czgstek przez filtr kazdej
maski [7].

Wirusy w aerozolach (<100 um) mogg pozostawal zawieszone w
powietrzu przez wiele sekund lub godzin, jak dym, i by¢
wdychane. 0Osoby z COVID-19, z ktéorych wielu nie ma zadnych
objawéw, uwalniania tysigce czastek aerozoli z %tadunkiem
wirusowym, a znacznie mniej kropelek podczas oddychania i
mowienia. W zwigzku z tym prawdopodobienstwo wydychania



aerozoli jest znacznie wieksze niz rozpylania kropli, a zatem
rownowage uwagi nalezy przesung¢ na ochrone przed
przenoszeniem drogg powietrzng [8]

Wiekszos¢ osOb jest zakazona bezobjawowo, a to oznacza, ze
wydycha wirusa na no$nikach mniejszych niz 100 um, a rozmiar
miedzy porami maski wynosi 55-440 um [3]. W takiej sytuacji
SARS-CoV-2 nawet na nosniku bedzie w istotnym zakresie
penetrowat maske

Metaanalizy obejmujgce badania RCT 2z potwierdzong
laboratoryjnie infekcjg wskazujg, ze maski nie dziatajg, bo
prawdopodobnie wirusy ukt*adu oddechowego przenoszg sie droga
powietrzng przez drobiny aerozolu z %atwo$cig penetrujgce
maske, a w przypadku drogi kropelkowej silne strumienie
powietrza w bok, do tytu i w gdére od osoby noszgcej maske
skutecznie roznoszg wirusa w spoteczenstwie.
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ARGUMENT 14
OGRANICZONA WIARYGODNOSC PUBLIKACJI SUGERUJACYCH SKUTECZNOSC
NOSZENIA MASEK

Jest wiele publikacji, w ktérych autorzy uznajg, ze maski sg
skuteczne [1-12,17]. Do tej pory jednak nie udato sie
przeprowadzi¢ wystarczajgco wiarygodnych badan RCT
porownujgcych noszenie masek do nienoszenia w zakresie
redukcji transmisji SARS-CoV-2 z potwierdzong laboratoryjnie
infekcjg. Jedyne RANDOMIZOWANE badanie o duzej mocy
statystycznej przeprowadzone na duzej probie osd6b (ok 6000
uczestnikdéw) dotyczgce skutecznosci masek w przestrzeni
publicznej w dobie pandemii C-19 nie stwierdzi*o statystycznie
ani klinicznie istotnego wptywu stosowania maski na odsetek
zakazen SARS CoV-2 [13].

Ponizej kilka przyktadéw, dlaczego publikacje wskazujagce na
skutecznos¢ masek mogg nie by¢ wiarygodne.

Po pierwsze, decyzje sSwiatowych i krajowych agencji ds.
zdrowia o rekomendacji powszechnego maskowania spoteczenstwa
pomimo odnotowania braku wystarczajgcych dowoddédw naukowych
[27] (patrz ARGUMENT 3) mogty dac¢ impuls innym autorom do
odwazniejszego formutowania wnioskéw zgodne z przyjeta przez
te agencje narracjg, pomimo braku twardych dowoddéw naukowych.

Koniecznos¢ stosowania niefarmakologicznych interwencji w celu
ograniczania transmisji SARS-CoV-2 swiat naukowy bardzo czesto
argumentuje wynikami sponsorowanej przez WHO pracy
opublikowanej w The Lancet [1], w ktdérej zidentyfikowano
powazne b*edy metodologiczne i byty naciski ze strony innych
naukowcOw na jej wycofanie [14-16]


https://science.sciencemag.org/content/370/6514/303.2.full
https://science.sciencemag.org/content/370/6514/303.2.full

Pomimo rekomendacji noszenia masek, autorzy nowych publikacji
czesto wskazujg na KONIECZNOSC DALSZYCH BADAN nad
skuteczno$cig masek w przypadku SARS-CoV-2 [3,4,10] albo
przyznajg, ze nierandomizowany charakter analizowanych badan
jest istotnym ograniczeniem analizy [5,17]

W publikacji ,Human coronavirus data from four clinical trials
of masks and respirators” wskazano, ze w czterech
przeprowadzonych badaniach, gdzie oceniano maski w kontekS$cie
redukcji transmisji ludzkich koronawiruséw, zgtaszano tylko
ztozone punkty konAcowe (composite viral endpoints) [18].
Zastosowanie ztozonego punktu kohAcowego moze prowadzic¢ do
pewnych trudnosci w interpretacji wynikéw, jesli niektore
sktadniki nie wykazujg pozytywnych tendencji na korzys¢
badanej interwencji lub jesli obserwowany efekt leczenia jest
spowodowany sktadnikami postrzeganymi jako stabe i o mniejszym
znaczeniu klinicznym [19].

Nowe publikacje na temat skutecznosSci masek to przewaznie
modele/symulacje [7,12,20], badania
nierandomizowane/obserwacyjne [23-26], ankietowe [8],
poglgdowe [5,9], opinie eksperckie [11l] o nizszym niz RCT
poziomie wiarygodnosci lub sg w formie nierecenzowanych
preprintéw [10, 20,21,22]. Nalezy zwrécié¢ uwage, ze nie
pojawity sie nowe przetomowe badania RCT oceniajgce
skutecznos¢ noszenia masek, wiec nowe metaanalizy [1,2,17]
uwzgledniajg wtasciwe te same wczesniej analizowane RCT i
jedynie dodajg nowe dowody niskiej jakosci.

Nalezy zwrdéci¢ uwage, ze niektore badania sa sponsorowane
przez CDC/WHO lub inne instytucje, ktdére rekomendujg noszenie
masek [1,8].

Autorzy artykutu opublikowanego w PNAS rekomendujg aby,
funkcjonariusze publiczni i rzady zdecydowanie zachecaty do
powszechnego stosowania masek w miejscach publicznych, w tym
do stosowania odpowiednich przepiséw, ale stwierdzajg réwniez,
ze ,bezposrednie dowody na skutecznos¢ stosowania maski sg



pomocne, ale NIE SA ROZSTRZYGAJACE. Ze wzgledu na brak RCT,
tylko jedno badanie obserwacyjne 1 niejasne dowody dotyczgce
innych chordéb uktadu oddechowego, bedziemy musieli przyjrzed
sie szerszej liczbie dowodow” [5].

Na przyktad autorzy tej metaanalizy opublikowanej na razie w
formie preprint konkludujg, ze ich dowody przemawiajg za
stosowaniem masek w celu ochrony przed wirusami uk*adu
oddechowego, ale jak spojrzymy na wyniki to pojawia sie
informacja: ,Metaanaliza wszystkich 17 badan nie wykazata
zwigzku miedzy maskg a infekcjami drég oddechowych”, a wyniki
istotne klinicznie na korzy$¢ masek osiggnieto dopiero dla
skorygowanych wspotczynnikéw szans. Sami autorzy przyznali, ze
skorygowane wspétczynniki szans majg ograniczenia
metodologiczne, wspomniano rowniez o wielu 1innych
ograniczeniach tej metaanalizy [21].

W publikacji preprint [10], w ktdrym zidentyfikowano 35 badan,
w tym 3 badania z randomizacjag (RCT) (4017 pacjentéw), 10
badan pordéwnawczych (18984 pacjentdéw), 13 modeli
predykcyjnych, 9 1laboratoryjnych badan eksperymentalnych
autorzy stwierdzili ,Wyniki tego systematycznego przegladu 1
metaanalizy potwierdzajg stosowanie masek w spoteczenstwie”,
dodali jednak ,POTRZEBNE SA SOLIDNE, RANDOMIZOWANE BADANIA
SKUTECZNOSCI MASEK, ABY OPRACOWAC STRATEGIE OPARTE NA
DOWODACH”. Co wiecej, w sekcji wynikéw pojawiaja sie taki
informacje ,Jesli chodzi o zmniejszenie wskaznikéw infekcji,
szacunki dotyczgce RCT z randomizowang kwalifikacjg do grup
(cluster-RCT) byty na korzys¢ noszenia masek w poréwnaniu z
ich brakiem, ale NIEISTOTNE STATYSTYCZNIE”. Podobne wyniki
odnotowano w badaniach obserwacyjnych.

Z kolei w publikacji [2] postuzono sie argumentem, ze maski s3a
,LEPSZE NIZ NIC” i zwrdécono uwage na konieczno$¢ dodatkowego
stosowania innych $rodkdéw zapobiegawczych.

W opinii eksperckiej popierajgcej powszechne noszenie masek
»What the data say about wearing face masks” opublikowanej na



tamach Nature przytoczono taki oto argument: ,Nie mozna
przeprowadzac¢ randomizowanych badan dla wszystkiego — 1 nie
powinno sie. Jak czasami lubig mawiac badacze kliniczni,
spadochrony réwniez nigdy nie byty testowane w randomizowanych
kontrolowanych badaniach” [11]. Pordwnanie masek do
spadochronéw w tym konteksScie jest czym$ niezrozumiatym, w
szczegdélnosci ze przed pandemig mielismy co najmniej
kilkanascie badan randomizowanych nad skuteczno$cig masek.
Takie stwierdzenie w prestizowym periodyku naukowym posSrednio
sugeruje, ze nienoszenie maski w kazdym przypadku skonczy sie
Smiercig, jak skok bez spadochronu, jest oczywistym absurdem.
Dlaczego przeprowadzenie badan randomizowanych dla masek jest
bardzo wazne uzasadniono w ramach ARGUMENTU I.

W badaniu [3] wskazano, ze aktualny przeglad systematyczny 1
metaanaliza wykazaty o0g6lng skutecznos¢ masek w zapobieganiu
transmisji wiruséw uktadu oddechowego, ale , NADAL POTRZEBA
WIECEJ DOWODOW, ABY LEPIEJ WYJASNIC SKUTECZNOSC MASKOWANIA W
ROZNYCH OKOLICZNOSCIACH.” Autorzy wymieniajg wiele ograniczen,
w tym ,DOBRZE ZAPROJEKTOWANE, WYSOKIEJ JAKOSCI BADANIA
PROSPEKTYWNE ORAZ BADANIA DOTYCZACE 0GOtU SPOLECZENSTWA SA
NADAL NIEWYSTARCZAJACE”

Autorzy tej publikacji [6] stwierdzili, ze maski skutecznie
ograniczajg przenoszenie wirusd6w, mimo ze w sekcji dotyczacej
wynikéw cytuja wyniki badan, ktdére dajg SPRZECZNE WYNIKI.
Zwracajg jednak uwage na koniecznos¢ stosowania rdéwniez innych
Srodkéw bezpieczenstwa.

Warto odnotowac, ze badania gtdéwnie skupiajg sie skutecznosSci
pomijajgc kwestie bezpieczenstwa, a kluczowa jest ocena
KORZYSC VS RYZYKO tego $rodka ochrony indywidualnej, zaréwno
dla oséb zdrowych, jak i z chorobami przewlektymi. Jesli
skutecznos¢ jest niepewna, to tym bardziej nalezy zwracad
uwage na bezpieczeAstwo danej interwencji.
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ARGUMENT 15
MASKI STANOWIA POWAZNE ZAGROZENIE EKOLOGICZNE

Na catym $wiecie KAZDEGO MIESIACA zuzywa sie 129 miliardéw
watpliwej skuteczno$ci masek i 65 miliardéw plastikowych
rekawiczek, wiele z nich trafia do mérz, oceandéw, laséw i
gleby [1].

1,5 miliarda masek trafito w ubiegtym roku do mérz i oceanodw.
Jak méwig ekolodzy, juz wkrétce w Morzu Srédziemnych moze by¢
wiecej masek niz meduz [2]
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Dr n. med. Piotr Witczak

Badania: [][Jszczepionka mRNA
moze powodowa¢ ,tragiczne, a
nawet katastrofalne” skutki
uboczne

Recenzowane amerykanskie badanie wykazato, ze eksperymentalna
'szczepionka na COVID’, ktéra jest wprowadzana na rynek na
catym Swiecie, stwarza wiele powaznych niepozadanych skutkéw
ubocznych.

Badanie z maja 2021 r. zatytutowane ,Gorsze niz

choroba? Przeglad niektérych mozliwych niezamierzonych
konsekwencji szczepionek mRNA przeciwko COVID-19"” opublikowanw
w International Journal of Vaccine Theory, Practice and
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Research, zostato przeprowadzone przez starszego naukowca dr
Stephanie Seneff z MIT Computer Science and Artificial
Intelligence Laboratory oraz specjaliste w dziedzinie
onkologii naturopatycznej dr Greg Nigh.

Badanie doktadnie analizuje mozliwe Sciezki, w ktérych
eksperymentalne szczepionki mRNA firm Pfizer 1 Moderna moga
powodowal powazne niekorzystne skutki u zaszczepionych osoéb.

,0ba sg dostarczane przez wstrzykniecie do miesni 1 oba
wymagajg przechowywania w gtebokim zamrozeniu, aby zapobiec
rozpadowi RNA” — stwierdzili Seneff 1 Nigh.

,Dzieje sie tak, poniewaz w przeciwienstwie do dwuniciowego
DNA, ktére jest bardzo stabilne, produkty jednoniciowego RNA
sg podatne na uszkodzenia lub bezsilne w wysokich
temperaturach i muszg by¢ utrzymywane w ekstremalnie niskich
temperaturach, aby zachowac¢ ich potencjalng skutecznosc¢”.

,Ta forma mRNA dostarczona w szczepionce nigdy nie wystepuje
w naturze, a zatem moze miec nieznane konsekwencje..
manipulacja kodem zycia moze prowadzi¢ do catkowicie
nieoczekiwanych negatywnych skutkodw, potencjalnie
dtugoterminowych lub nawet trwatych”.

Badanie wyjasnito, w jaki sposdéb jeden znaczacy efekt uboczny
szczepionki, zwany wzmocnieniem zaleznym od przeciwciat (ADE),
jest wywotywany przez biatka kolczaste wytwarzane w ludzkim
ciele poprzez wstrzykniecie mRNA.

»Szczepionki mRNA ostatecznie dostarczajg wysoce antygenowe
biatko kolczaste do komdrek prezentujgcych antygen. Jako
takie, przeciwciata monoklonalne przeciwko biatku kolczastemu
sg oczekiwanym rezultatem obecnie stosowanych szczepionek
mRNA” — napisali Seneff i Nigh.

,Stwierdzono, ze ludzkie przeciwciata monoklonalne biatek
kolczastych wytwarzajg wysoki poziom Kkrzyzowo reagujgcych
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przeciwciat przeciwko endogennym ludzkim biatkom. Biorgac pod
uwage dowody tylko czesSciowo przeanalizowane tutaj, istnieje
wystarczajgcy powdd, aby podejrzewac, ze przeciwciata
przeciwko biatku kolczastemu przyczynig sie do ADE wywotanego
wczesniejszg infekcjg lub szczepieniem SARS-CoV-2, co moze
objawiac¢ sie ostrymi lub przewlektymi stanami
autoimmunologicznymi i zapalnymi”.

Badanie dostarczyt*o rowniez dowoddw na szczepionkowe
rozpraszanie, prionowe 1 neurodegeneracyjne choroby oraz
warianty koronawirusa wywotane przez zaszczepienie mniejszosci
spoteczenstwa.

Badanie zakonczyto sie sugestig, ze instytucje zdrowia
publicznego stosujg bardziej ostrozne podejscie do
udostepniania spoteczeAstwu nowych eksperymentalnych
technologii, zamiast spieszy¢ sie z zaszczepieniem wszystkich,
gdy dane dtugoterminowe nie zostaty jeszcze zebrane.

,Polityka publiczna dotyczgca masowych szczepien generalnie
opierata sie na zatozeniu, ze stosunek ryzyka do korzysci dla
nowych szczepionek mRNA to ,slam dunk’. Wraz z trwajgca na
szerokg skale kampanig szczepien w odpowiedzi na ogtoszony
miedzynarodowy stan zagrozenia COVID-19, rzucilismy sie do
eksperymentéw ze szczepionkami na skale Swiatowg” — napisali
Seneff i Nigh.

»Powinnismy przynajmniej skorzystac¢ z danych dostepnych z tych
eksperymentow, aby dowiedzie¢ sie wiecej o tej nowej 1
wczesniej nietestowanej technologii. A w przyszto$ci wzywamy
rzgdy do wiekszej ostroznosci w obliczu nowych
biotechnologii”.

Dokument w j. angielskimPobierz
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Jesli myslisz, ze to jest
wolnos¢, =zapomniates, jak
kiedys wygladato zycie

Mozesz czu¢ sie wyzwolony, jesli chcesz, ale ja nie. Czuje,
jak sity antywyzwolencze gromadzg sie na rzecz kolejnego
obtudnego rezimu regulacji i ingerencji.

Za nami rok zycia w bezmyslnosci. Obawiam sie, ze mamy teraz
do czynienia z co najmniej jeszcze jednym. A w Krdlestwie
Bezmy$lnosci inteligentna osoba ma ktopoty.

Jesli myslisz, ze to jest wolnos¢, to pewnie zapomniates, jak
kiedys wygladato zycie.

Kiedy$s mozna byto wyjs¢ na kolacje i nie przypominato to
sekcji zwtok ani szalonego balu maskowego. Byt taki czas,
kiedy mozna by*o wszystko rzuci¢ i wyjecha¢ za granice, majac
tylko paszport i mata torbe.

Byt kiedy$ czas, kiedy studenci studiowali na uniwersytecie,
uczeszczali na wyktady i faktycznie spotykali sie z
nauczycielami. Podobnie by*o ze szkotami.

Byt taki czas, kiedy szczekajacy, dreczgcy gtos w TV nie
wymknat sie catkowicie spod kontroli. Teraz musze stuchad
'specjalistow’ i dziennikarzy, ktdérzy informujg mnie, ze jesli
nie chce nosi¢ maski, to nie mam zdrowego rozsadku.

Jednym z rezultatéw porazki rozumu w ciggu ostatnich 16
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miesiecy jest to, ze mozna w TV ogtosi¢ absolutne bzdury jako
fakt 1 nic sie nie dzieje.

WeZmy maski: Tak zwani specjalisci z MZ na czele wierza, ze
noszenie w pociggu luzZznej maski z tkaniny, wielokrotnie
uzywanej, z nieustanie dotykanej palcami, uczynitoby mnie w
pewien sposOb rozsadng i bezinteresowng osobg. Natomiast jesli
zdecyduje sie tego nie robié¢, to sSswiadomie narazam
wspbétpasazerdow na krzywde.

Dlaczego tak mysli? Na jakich eksperymentach naukowych opiera
sie ta opinia? Pozwole sobie jeszcze raz podkreslié¢, ze maski
byty kiedys postrzegane przez rzad (stynne wystgpienie MZ w
RMF FM) i Swiatowa Organizacje Zdrowia jako mato przydatne,
zaréwno dla zapewnienia bezpieczenstwa swoim uzytkownikom, jak
i innym ludziom. Cytaty i filmiki do dzi$ mozna znalez¢ w
sieci.

Co sie zmienito? Czy znaleziono dowdd na to, ze pociggi byty
straszng dziurg infekcji? Nie. Rok temu Brytyjska Rada ds.
Bezpieczenstwa i Standarddéw Kolejowych stwierdzita po
eksperymentach, ze ryzyko infekcji na pasazera wynosi tylko
jeden na 11 000.

Mniej wiecej w tym samym czasie niemiecki przewozZznik kolejowy
Deutsche Bahn przeprowadzit ankiete dotyczgca bezpieczenstwa i
stwierdzit: ,W pociggach obserwujemy wyjagtkowo niewiele
infekcji. U osd6b na poktadzie, ktorych pobyt nie przekraczat
dziesieciu godzin, nie wystagpity zadne infekcje”.

Czy byt jakis duzy eksperyment z maskami, ktdéry pokazat, ze
sie mylono? Nie by*o.

Ale byt eksperyment przeprowadzony przez naukowcéw promujgcych
maski w Danii, ktdéry poprosit 3000 ochotnikdéw o noszenie
masek, a kolejne 3000 o nie.

Po dwoch miesigcach 1,8 procent osdéb noszgcych maski ztapato
Covida, w porownaniu do 2,1 procent tych, ktérzy tego nie



zrobili. Naukowcy doszli do wniosku, ze réznica miedzy dwiema
grupami nie jest ,statystycznie istotna”.

Wtasnie dlatego, poza The Mail w niedziele, zadne wieksze
brytyjskie media nigdy nie zgtosity tego badania. Dlatego
walczyt nawet o publikacje w liczgcym sie czasopismie
naukowym.

Rzekomy szacunek dla ,nauki” wsrdéd fanatykdéw rozprawiania sie
z Covidem nie jest szacunkiem dla samej nauki.

Nauka jest twardg kochankg, ktdéra po prostu odrzuca
przekonania obalone eksperymentem. Fanatycy majg szacunek dla
indywidualnych naukowcéw, ktorzy przypadkiem sie z nimi
zgadzajg, to zupeinie inna sprawa. W rzeczywistosci jest to
bardzo podobne do Sredniowiecznego pogladu religijnego, ze
wszystko, co méwi sie z géry, musi by¢ akceptowane.

Fascynujgca jest obecnos¢ wsrdod komisarzy Covid profesor Susan
Michie, komunistki tak twardogtowej, ze jej bardziej liberalni
towarzysze przeszukiwali kiedy$ wézek jej dziecka w
poszukiwaniu propagandy promoskiewskiej.

Chciatbym réwniez zauwazyl, ze jej obszarem specjalizacji jest
psychologia, a nie medycyna czy biochemia, jak mozna by sgdzid
po jej czestych wystepach w debatach o sprawach Covidowych.

Ale mysle, ze tam jest, poniewaz widzi, jak wielu innych,
takich jak ona, ze [JJjest to niezrdwnana szansa na trwate
przeksztatcenie Wielkiej Brytanii w kraj, w ktorym ludzie,
ktérzy mysla, ze sg dobrzy i sprytni, moga rzadzié resztg.

Przettumaczono z: dailymail.co.uk
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CDC: 5800 w petni
zaszczepionych Amerykanow
zarazito sie COVID-19, 74
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CDC w czwartek 15 kwietnia potwierdzito okoto 5800 przypadkdw
przetomowego koronawirusa (COVID-19) w USA.

iﬂi li ‘:1

Przetomowy przypadek COVID-19 definiuje sie jako osobe, ktéra
ma wykrywalny poziom SARS-CoV-2 — wirusa wywotujgcego COVID-19
— co0 najmniej 14 dni po catkowitym zaszczepieniu przeciwko tej
chorobie.

Prawie 400 przetomowych przypadkow wymagato leczenia w
szpitalach, a 74 osoby zmarty. Nieco ponad 40 procent zakazen
dotyczyto oséb w wieku 60 lat i starszych, a 65 procent
stanowity kobiety. Wedtug doniesien oko*o 29 procent zakazen
spowodowanych przetomem szczepionkowym przebiegato
bezobjawowo. Liczby dotycza przypadkéw do 13 kwietnia.

Dyrektor CDC Rochelle Walensky powiedziata podczas
przestuchania w Kongresie w czwartek, ze badane sg przyczyny
przetomowych przypadkéw. ,Niektére z tych przetoméw to
oczywiscie niepowodzenie odpowiedzi immunologicznej u
gospodarza. A niektére z nich, ktdére nas martwiag, mogg by¢
zwigzane z wariantem, ktéry jest w obieqgu. Wiec patrzymy na
oba — powiedziata.

CDC monitoruje zgtoszone przypadki ,w celu grupowania wedtug
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danych demograficznych pacjentow, lokalizacji geograficznej,
czasu od szczepienia, typu szczepionki lub numeru serii oraz
linii SARS-CoV-2". Stworzyli Kkrajowg baze danych o
przetomowych szczepionkach COVID-19, w ktdérej stanowe wydziaty
zdrowia moga wprowadzaé¢, przechowywaé¢ i zarzgdza¢ danymi
dotyczagcymi przypadkéw w swoim regionie.

Tam, gdzie to mozliwe, probki uktadu oddechowego, ktdére daty
wynik pozytywny na obecnos¢ COVID-19, zostang pobrane do
sekwencjonowania genomowego ,w celu zidentyfikowania 1linii
wirusa, ktéra spowodowata zakazenie”.

Pozytywny wynik mniej niz dwa tygodnie po petnym
zaszczepieniu nie jest przypadkiem przetomowym

Liczba przypadkéw zidentyfikowanych przez CDC nie obejmuje
0sbéb, ktére zachorowaty na COVID-19 w mniej niz dwa tygodnie
po ostatniej dawce. Znacznik dwdéch tygodni jest wazny,
powiedziat ekspert ds. choréb zakaznych dr Amesh Adalja,
starszy naukowiec w Johns Hopkins Center for Health Security.

Po uptywie tego czasu organizm ludzki powinien mied
wystarczajgco duzo czasu na wytworzenie przeciwciat przeciwko
SARS-CoV-2. WczesSniej osoba niekoniecznie bedzie miata
zbudowang odporno$¢ potrzebng do zwalczania infekcji. Wedtug
dr Adalji przypadki, ktore miaty miejsce przed uptywem dwdch
tygodni, nie sg uwazane za przypadki przetomowe.

Dr Adalja zauwazyt rdéwniez, ze potrzebne sg dalsze badania,
aby okreslié¢, czy za przetomowymi przypadkami stoja wysoce
zakazne warianty wirusa. ,Konieczne jest zbadanie przetomowych
przypadkéw, aby zrozumie¢ ich nasilenie, zarazliwo$¢ i jaka
role odgrywajg” — powiedziat dr Adalja.

Ponad 78 miliondéw ludzi zostato w petni zaszczepionych
przeciwko COVID-19 w USA od 15 kwietnia.

,D0 tej pory nie zidentyfikowano nieoczekiwanych wzorcow w
przypadku cech demograficznych 1lub charakterystyk
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szczepionek”, powiedziato CDC w od$wiadczeniu. ,Szczepionki
COVID-19 sg skuteczne i sg kluczowym narzedziem do opanowania
pandemii”.

Ale CDC przyznat, ze ,bedzie tysigce przetomowych przypadkow
poszczepionkowych, mimo ze szczepionka dziata zgodnie z
oczekiwaniami”.

Dr William Schaffner, specjalista od chordéb zakazZznych i
profesor w Vanderbilt University School of Medicine, zgodzit
sie z CDC. ,Te szczepionki, ktdrych uzywamy, sg wspaniate, ale
nie sg doskonate” — powiedzia*. ,W najlepszym przypadku s3a
skuteczne w 95% w zapobieganiu powaznym chorobom, ale moga
wystgpi¢ drobne choroby”.

Wedtug amerykanskich organdéw regulacyjnych szczepionka
COVID-19 firmy Pfizer jest skuteczna w 95% w zapobieganiu
infekcjom. W badaniu klinicznym wykazano, ze Moderna jest
skuteczna w 94,1%, podczas gdy Johnson & Johnson by%a
skuteczna w 66,9%. Tylko szczepionka Johnson & Johnson, ktéra
otrzymata zezwolenie na stosowanie w nagtych wypadkach od FDA
27 lutego, zostata przetestowana, gdy krazg warianty.

Wartosci procentowe oparto na wynikach otrzymanych od osob dwa
tygodnie po ostatnim szczepieniu.

Dr Anthony Fauci, szef National Institute of Allergy and
Infectious Diseases, stwierdzit w zesztym tygodniu, ze
przetomowe przypadki nie sg powodem do niepokoju.

~Mysle, ze wazne jest, aby przyjrze¢ sie mianownikowi 0s06b
zaszczepionych. Poniewaz jest bardzo prawdopodobne, ze liczba
przetomowych przypadkéw wcale nie jest niezgodna z ponad 90-
procentowg skutecznoscig szczepionki”- powiedziat. ,Wiec nie
sgdze, zeby trzeba byto martwié¢ sie jakgkolwiek zmiang lub
zmiang w skutecznosci szczepionki”.


https://medschool.vanderbilt.edu/

Potrzeba wiecej informacji do wyciggniecila
wnioskéw z przetomowych przypadkow

Odsetek przetoméw szczepionkowych w populacji zalezy od wielu
czynnikéw, w tym skutecznosci szczepionki, ilosci krgzacego
wirusa i czasu od zaszczepienia, wedtug Natalie Dean, profesor
biostatystyki na University of Florida.

oUwielbiam widzie¢ mate liczby tak samo jak kazdy, ale wienm,
ze takich liczb nie mozna bezposSrednio interpretowac jako
miary skuteczno$ci szczepionki (chociaz mam przeczucie, ze tak
bedzie). Mozemy je interpretowa¢ tylko na tle odsetka oséb
niezaszczepionych ”- napisata Dean na Twitterze.

,Podobnie, wiekszos¢ przetoméw nastgpita u starszych oséb”,
poniewaz szczepionka jest mniej skuteczna u o0s6b
starszych. Wiekszo$¢ szczepien (i najdtuzszy okres obserwacji)
przeprowadzono u o0s6b starszych. Ponownie potrzebujemy wiecej
informacji do zinterpretowania”.

Stany zaczety zgtasza¢ liczby oséb, ktdére zarazity sie pomimo
petnych szczepien w zesziym miesigcu. (Powigzane: Szczepionka
JEST pandemig: 80% zakonnic zaszczepionych w klasztorze
Kentucky dwa dni péZniej uzyskato pozytywny wynik na

koronawirusa. )

Epidemiolodzy w stanie Waszyngton zidentyfikowali 217
przetomowych przypadkéw, z ktorych pieé¢ zmarto. W stanie
Michigan na 31 marca odnotowano 246 przetomowych przypadkow.
Trzech z tych pacjentéw zmarto. Teksas, Karolina Potudniowa i
Oregon to miedzy innymi stany, ktére zgtosity ponad 100
przypadkow wsrdéd mieszkancoéw.

nZnalezienie dowoddéw na przetomowe przypadki poszczepionkowe
przypomina nam, ze nawet jes$li zostale$ zaszczepiony, nadal
musisz nosi¢ maske, zachowywal dystans spoteczny i my¢ rece,
aby zapobiec rozprzestrzenianiu sie COVID-19 na inne osoby,
ktore nie zostaty zaszczepione” — stwierdza Waszyngton
Sekretarz zdrowia Umair Shah powiedziat w oSwiadczeniu.
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