WHO 1 nieograniczona wtadza.
Grozne zmiany preludium do
kolejnej , pandemii”

W catkowitej ciszy medialnej i ukryte przed opiniag publiczna
maja zostac¢ przegtosowane poprawki do Miedzynarodowych
Przepisow Zdrowotnych WHO. Nasze panstwo straci juz 1 grudnia
okazje do tego, by zyskaé¢ dodatkowy czas na przeciwdziatanie
groznym zmianom. Tymczasem chodzi o przygotowanie prawnego
podtoza pod kolejna czekajaca nas pandemie.

Jak twierdzi Dyrektor Generalny WHO Tedros Adhanom Ghebreyesus
— nadejdzie ona na pewno! Prawdopodobnie, gdy tylko zaczng
obowigzywaé¢ nowe poprawki, dajac bezgraniczng wtadze WHO i
mozliwos¢ nieograniczonej niczym ingerencji w zycie obywateli
panstw! Pozbawiajgc ich podstawowych wolno$ci, godnosSci i
prawa!

Jak pisze Radca Prawny WHO Derek Walton we wstepie do
pierwszych przegtosowanych juz 5 poprawek: majg one
poming¢ instrument renegocjacji! To oznacza, z kolei, ze
kwestie wagi traktatowej i podlegajgce z racji swojej rangi
ratyfikacji, w tym przypadku maja ,ze zrozumieniem” (to jak
puszczenie oka do rzadow panstwa) oming¢ taka droge! Zostanag
wiec przegtosowane zwykta wiekszoscia gtosow panstw i
uczestniczacych w gtosowaniach organizacji/korporacji z
pominieciem opinii publicznej!

Na zapytanie Stowarzyszenia Nauczycieli dla WolnosSci
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Ministerstwo Zdrowia odpowiedziato , ze nie planuje
przeprowadzaé¢ publicznej debaty w tej kwestii, ani
poinformowa¢ spoteczenstwa o wadze procedowanych zmian. 0
poprawkach dowiemy sie wytacznie wtedy, gdy spijamy kazde
opublikowane stowo ze strony ministerstwa. Tam bowiem pojawity
sie dwie lakoniczne na ten temat notatki. Decyzje za
spoteczenstwo podejmie wiec dwu-, moze trzyosobowy sktad
»specjalistow” pod ostona medialnej ciszy. Ewa Nowacka, ktodra
od niedawna w WHO zajeta stanowisko w Regionalnej Grupie
Ewaluacyjnej (REG WHO) odpisuje Nauczycielom w imieniu
Ministerstwa Zdrowia: ,Polscy eksperci podzielajg opinie
ekspertéw i ciat doradczych WHO, iz pandemia COVID-19
pokazata, ze aktualizacja IHR-6w i dostosowanie ich do
obecnych realiéw jest konieczna” i réwniez ,polska delegacja
na WHA75 nie sprzeciwita sie przyjeciu zaproponowanych wowczas
poprawek” .

Natomiast na stronie internetowej Ministerstwa aktualna
Dyrektor Departamentu Wspoétpracy Miedzynarodowej w MZ
Katarzyna Drgzek-Laskowska, ktora réwniez niedawno zostata
wybrana do Rady Wykonawczej WHO (Executive Board — EB WHO)
deklaruje, ze priorytetem jej dziatania jest ,zdrowie
cyfrowe”.

Oznacza to, ze raczej nie powinnismy sie spodziewac oporu
polskiej reprezentacji rzadowej wobec proponowanych poprawek.

Istotnym, innym czynnikiem moggcym mieé¢ wptyw na przychylne
poprawkom decyzje Ministerstwa Zdrowia moze miel rowniez
proamerykanska polityka zagraniczna naszego rzgdu, liczne
interesy strategiczne, ktdérych diuga lista i dotychczasowy
polityczny bezwarunkowy wasalizm, moze zawazy¢ na lekkomys$lnie
podejmowanych decyzjach. Propozycje poprawek i inicjatywa
zmiany MPZ wyszta bowiem ze Stanéw Zjednoczonych i to one
wysunetly wiekszos¢ propozycji zmian!

Zmiany w Miedzynarodowych Przepisach Zdrowotnych bedg wiec
przegtosowywane w tym samym czasie, CcO proponowany 1



przygotowany juz Traktat WHO. Procedowanie w tym samym czasie
obu niemal identycznych dokumentow: IHR 2005 oraz WHO CA+, byc
moze wtasnie ma odwrocic¢ uwage od regulacji MPZ (IHR), ktére
omijajg wymég ratyfikacji! Ich realizacja bedzie obligacyjna!
Zgodnie z art. 21 oraz art. 22 Konstytucji WHO Swiatowe
Zgromadzenie Zdrowia moze przyjmowaé regulacje, ktére sa
prawnie wigzgce wzgledem panstw, chyba ze dane panstwo
wyraznie je odrzuci lub zgtosi zastrzezenia.

Najwazniejsze propozycje nowych Miedzynarodowych Przepiséw
Zdrowotnych (20247?)

WHO organem zarzadzajacym, bynajmniej nie doradczym

Ministerstwo Zdrowia w opublikowanej na stronie internetowej
notatce dotyczgcej MPZ pisze, ze ,Miedzynarodowe Przepisy
Zdrowotne (2005) nie zastepujg krajowych przepiséw prawnych w
zakresie zarzadzania zagrozeniami zdrowia publicznego, tylko
majg za zadanie je wspierac¢ 1 uzupeitniac¢ w celu lepszego
zabezpieczenia wszystkich panfAstw przed transgranicznymi
zagrozeniami dla zdrowia”. Oczywiscie informacja jest
prawdziwa w stosunku do aktualnych przepisdéw, a nie
projektowanych, gdzie ,zalecenia” nabieraja charakteru
obligujgcych rozwigzan.

Najpowazniejszg kwestig nowych rozwigzan pandemicznych ma by¢
bowiem przekazanie decyzyjnosci w szerokim zakresie kwestii
zdrowia (nie tylko w stanie pandemii!) w rece WHO!

Zmiana w Art.l MPZ z definicji termindw ,state rekomendacje”
oraz ,tymczasowe rekomendacje” usuwa stowo ,niewigzagce”.
Oznacza to, ze Miedzynarodowe Przepisy Zdrowotne, majag stacd
sie wigzgce i takg intencjonalnos$¢ poprawki potwierdza opinia
w raporcie Komisji Recenzyjnej MPZ.

Artykut 4 zmienia role WHO z organizacji doradczej, ktdra
jedynie wydaje zalecenia do organu zarzadzajgcego, na
organizacje, ktorej postanowienia bytyby wigzgce. Postepy we
wdrazaniu podjetych przez WHO rozwigzan w system prawa oraz



poziom ich realizacji przez panstwa strony miatby nadzorowad
Krajowy Punkt Centralny IHR, ktdéry z kolei podlegatby
specjalnie powotanemu do tego celu tzw. Punktowi Kontaktowemu
IHR dziatajgcemu przy WHO. Przekazywatby on obligujace
wytyczne do Krajowego Punktu Centralnego IHR oraz zwrotnie
pozyskiwat dane dotyczgce realizacji. Art. 42 zobowigzuje
panstwa do niezwtocznego zainicjowania 1 zakoAczenia przez
wszystkie Panstwa-Strony wszystkich zalecen wydanych na mocy
art. 15 1 16 — ostatecznie to Dyrektor Generalny WHO wydawat
bedzie dyspozycje.

Artykut 13A (podobnie art.16 i art.17) obliguje panstwa do
przekazania kierownictwa 1 koordynacji w zakresie
miedzynarodowego zdrowia publicznego. Panstwa-Strony ,podczas
stanu nadzwyczajnego zdrowia publicznego o zasiegu
miedzynarodowym zobowigzuja sie do przestrzegania zalecen
WHO w swoich dziataniach w zakresie miedzynarodowego
reagowania w zakresie zdrowia publicznego”, a ,na zadanie WHO"
udostepnig wtasne zasoby produktéw zdrowotnych, przy okazji
nadajgc szerokie kompetencje kontrolera 1 dyspozytora
panstwowych débr Dyrektorowi Generalnemu WHO. W punkcie 7a
tego przepisu panstwa zobowigzujg sie réwniez do
przestrzegania mechanizmu alokacji, przekazania procentu
swojej produkcji, deponowania linii komdrkowych i dzielenia
sie technologiami, know-how, a przede wszystkim wszystkimi
pozadanymi przez WHO informacjami, gromadzonymi kolejno w
bazach danych.

Nie ma wiec mowy o dowolnos$ci, ale przeciwnie o daleko idacych
zobowigzaniach wobec nadzoru, kontroli, dyspozycji,
udostepniania, wymagan i roszczen finansowych, przekazywania
materiatu genetycznego pobranego od obywateli i budowania baz
danych!

Art. 43 pkt.6 omawia procedure wdrozenia wskazanego przed
Dyrektora Generalnego WHO Srodka zdrowotnego — ,Zainteresowane
Panstwo-Strona moze zwroécic¢ sie do WHO w ciggu 7 dni od daty
zalecen wydanych na mocy ustepu 4 niniejszego artykutu, aby



ponownie rozpatrzy¢ takie zalecenia. Komitet ds. Sytuacji
Nadzwyczajnych rozpatruje wniosek o ponowne rozpatrzenie w
terminie 7 dni i podejmuje decyzje w sprawie wniosku ponowne
rozpatrzenie jest ostateczne”.

Zdecydowanie Komitet ds. Sytuacji Nadzwyczajnych posiada prawo
do uniewaznienia decyzji podejmowanych przez suwerenne narody
w odniesieniu do $rodkéw zdrowotnych, a wydane przez niego
decyzje sa ostateczne i nie podlegaja dowolnej interpretacji!

Potencjalne zagrozenie

Ogromne znaczenie ma tworzenie kompetencji WHO w zakresie
zapobiegania, wstepnego przygotowania systemdw opieki
zdrowotnej, kontroli ,wszystkich zagrozen zdrowia publicznego”
i ,mogacych mie¢ potencjalny wptyw na zdrowie publiczne” (all
risks with a potential to impact public health) (art.2).
Interpretacja, zatem tych potencjalnych zagrozen i ryzyk,
potrzeb kontroli i tworzenia systeméw ochrony stwarza ogromne
mozliwo$ci ingerowania WHO i Dyrektora Generalnego (art.50)
praktycznie w kazda zwigzang ze zdrowiem dziedzine.

Usuniecie “poszanowania godnosSci, praw cztowieka i
podstawowych wolnosci ludzi”.

Z art.3 przepisu usuwa sie “poszanowanie godnoSci, praw
cztowieka i podstawowych wolnosci ludzi”. Zamiennie wprowadza
sie pojecia zasady réwnosci, inkluzywno$ci, spdjnosci. Brakuje
wyjasnienia, bynajmniej w przepisach, co miatyby one oznaczad
— mozemy tylko sie upewnié, ze realizacja owych rownosci,
inkluzywnosci i spédjnosci wyklucza podstawowe wolnosci,
godnosci i prawa ludzi.

Ujednolicony system nadzoru obywateli

W art. 18 mamy zarysowany obszar wytycznych kierowanych przez
WHO do panstw w odniesieniu do oso6b fizycznych. Sag to:
przeglad historii podrézy, wymaganie badan lekarskich, dowodu
szczepienia lub innej profilaktyki, nakaz 1izolacji 1



kwarantanny wobec ,podejrzanych”, nakaz izolacji i leczenia
chorych, $ledzenie kontaktéw podejrzanych lub chorych, odmowa
wyjazdow, konieczno$¢ przedstawienia planu podrdézy, wymagane
oswiadczenie o stanie zdrowia podrdznego, kontrola wjazdowa i
wyjazdowa, inspekcje bagazowe, zniszczenie podejrzanego lub
skazonego bagazu, *adunkéw, S$rodkéw transportu.

Kolejno kwestie te regulujag artykuty 23, 24, 27, 28, 31, 35,
36 i 44, a zatgczniki 6 i 8 dostarczaja wzory dokumentéw w
formie papierowej, z kodem QR pozwalajgcym na bezposSredni
dostep do bazy o wszystkich aspektach zdrowia osoby.

Cenzura

Wolnos$¢ stowa, okreslona w Art. 54. Konstytuciji
Rzeczypospolitej Polskiej to jedna z tych wolnos$ci, ktodra
wykresla sie z art. 3 MPZ.

,Kazdemu zapewnia sie wolnos$¢ wyrazania swoich pogladéw oraz
pozyskiwania i rozpowszechniania informacji. Cenzura
prewencyjna srodkdéw spotecznego przekazu oraz koncesjonowanie
prasy sa zakazane”

Z Zatgcznika 1, New 7 e, str 36, dowiadujemy sie, ze na
poziomie globalnym WHO wzmocni zdolnosci do przeciwdziatania
btednym informacjom i dezinformacji!

Jest to roszczenie catkowicie sprzeczne z naszym porzadkiem
prawnym!

Bazy danych materiatéw genetycznych pozyskanych od obywateli!

Artykut 6 pkt.2 i 3 (takze Zatacznik 1, New 7 c, str. 36)
wtgcza w udostepniane przez panstwa WHO informacje pozyskane
od obywateli, materiaty genetyczne, dane epidemiologiczne 1
kliniczne, a takze dane mikrobiologiczne i dotyczgce genomu
osoby oraz dane dotyczgce sekwencjonowania genomu. Mowa jest o
bazie danych i réwnym dostepie oraz sprawiedliwym podziale
korzysci panstw wynikajacych z przetwarzania i wykorzystania



zgromadzonych danych, a takze mozliwo$ci udostepniania ich
podmiotom prywatnym.

Nie trzeba chyba wyjasnia¢ jak wielkim polem naduzy¢ mogg byc¢
przekazane dane biologiczne obywateli. Aktualny spor wokoét
patentowania materiatu biotechnicznego jest goracy, ale
zdecydowanie, nieuprawnione pobranie i przekazanie wtasnego
genomu, jest nadal naruszeniem débr osobistych kazdej osoby.
Na bazie europejskiego prawa, poki co kazdy jest wtascicielem
i jedynym dysponentem wtasnej informacji genetycznej, chyba,
ze prawo to przejdzie na bliskich w przypadku jego Smierci.

Zobowigzania finansowe

Artykut 44A nowych proponowanych przepiséw umozliwiajg
przekierowanie nieokres$lonych miliardéw dolardéw do kompleksu
farmaceutyczno-szpitalnego bez jakiejkolwiek mechanizmu
ponoszenia odpowiedzialnosci finansowej i przejrzystos$ci oraz
koniecznosSci zarzadzania pozyskanymi srodkami.

W Zat*aczniku 10 MPZ mowa jest réwniez o obowigzku panstw do
budowania, udostepniania i utrzymania infrastruktury IHR w
punktach wjazdu.

Takze wspomniany juz powyzej art. 13A wzywa do dzielenia sie
Ssrodkami zdrowotnymi, sSrodkami produkcji poprzez “plan
przydziatu produktéw zdrowotnych”, co naktada obowigzek dla
rozwinietych panstw do dostarczania produktéw reagowania na
pandemie zgodnie z zarzadzeniami.

Przestanki do odrzucenia Miedzynarodowych Przepisow
Zdrowotnych

Kwestie ograniczenia w zawieranej umowie miedzynarodowe]j
konstytucyjnych wolno$ci, praw i narzucenia nowych poza
konstytucyjnych obowigzkéw obywatelskich, a takze jezeli umowa
dotyczy znacznego obcigzenia panstwa pod wzgledem finansowym,
lub spraw wymagajgcych uregulowan w ustawie lub w ktdérych
Konstytucja wymaga ustawy, powinny wedtug art. 89 Konstytucji



RP by¢ ratyfikowane!

Przekazanie ,organizacji miedzynarodowej Llub organowi
miedzynarodowemu kompetencji organdow wtadzy panstwowej w
niektérych sprawach” réwniez na mocy art. 90 pkt.1l Konstytucji
powinno zosta¢ uregulowane ratyfikowana umowg, a nie
»regulacjami”.

Miedzynarodowe Przepisy Zdrowotne to Regulacje, ktdére na
podstawie art. 60 (b) Konstytucji WHO sa przyjmowane przez
Swiatowe Zgromadzenie Zdrowia zwykta wiekszoécig gtosoéw.

WHO proceduje rownoczesnie dwa dokumenty o tozsamym zakresie i
podobnej tresci, z ktéorych jeden stara sie oming¢ polski
porzgdek prawny w zakresie przekazania kompetencji
wymagajgcych decyzji narodu! Skandalem jest fakt, ze polskie
Ministerstwo stara sie po cichu przeprowadzi¢ tak wazne dla
Polakéw i naruszajace ich wolnos$ci zmiany.

Nie mozemy sie na to zgodzié, ani pozwoli¢ na tak daleko idacy
zamach na nasze prawa, wolnosci i finanse!

Zachecam wszystkich do odwiedzenia stron i wtgczenie sie w
akcje wywierania presji na polskie wtadze w tym zakresie:

www.Stop-who.pl
www.Stopwho.pl

Zrédto
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