»Lek antywirusowy” zabijajacy
ludzi

17 marca 2023
W czasie trwania tzw. pandemii, amerykanska federalna Agencja

Zywno$ci 1 Lekdéw (FDA) wydata zezwolenie na stosowanie
eksperymentalnego , leku przeciwirusowego” o nazwie Remdesivir,
pomimo solidnych badan pokazujagcych nie tylko brak
skutecznosci, lecz i wysokie wskazniki skutkéw ubocznych, a
szczegdlnie niewydolnosci organdw.

Kryminalna agencja FDA juz w maju 2020 roku wydata w trybie
nadzwyczajnym zezwolenie (EUA) na stosowanie Remdesiviru
(handlowa nazwa Veklury), a w 5 miesiecy pdzZniej tenze
santywirusowy lek” uzyskat od FDA tzw. peing autoryzacje.

Cytujac Wikipedie: ten , lek” ,Zostat opracowany przez Gilead
Sciences do leczenia gorgczki krwotocznej Ebola i choroby
marburskiej. Wykazuje on takze dziatanie przeciwwirusowe
przeciwko innym jednoniciowym wirusom RNA, takim jak wirus
RSV, wirus Junin, wirus gorgczki Lassa, wirus Nipah, wirus
Hendra 1 koronawirusy (w tym wirusy MERS i SARS)”.

Pseudonaukowe opisy kolejnego ,cudownego leku antywirusowego”
sg stekiem bzdur pozbawionych najmniejszych podstaw, wszak
zadnego z tych ,wiruséw” nigdy — wedtug prawidet* naukowych —
nie wyizolowano, tak jak nigdzie na swiecie nikt nie widzia%t
»wirusa SARS-CoV-2", poza programami komputerowymi uzywanymi
do jego wirtualnego generowania. Wirtualny sSwiat potrzebny
jest naukowcom do produkcji ,lekéw 1 szczepionek
antywirusowych”, zas$ w Swiecie realnym skutki zastosowania
tych sSmiercionosnych mieszanin zwigzkéw chemicznych uzytych do
tworzenia wszelakich mikstur, wttaczanych p6zZzniej do obiegu
medialno-medycznego jako ,produkt leczniczy majgcy na cel
osiggniecie pozadanego efektu terapeutycznego” — sg bardzo
autentyczne.
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Juz z fazy ,badan” producenta, a pdéZniej w czasie
ograniczonego zastosowania Remdesiviru wynikato, ze przyczynia
sie on do niekorzystnych skutkéw, znacznie przewyzszajgcych
zaktadane korzysci. Pomimo niezaprzeczalnych dowoddw
pokazujgcych niebezpieczenstwa wynikajgce ze stosowania
eksperymentalnego ,leku”, ze wzgleddw czysto politycznych
agencje federalne przeforsowaty powszechne jego stosowanie w
szpitalach amerykanskich, a w $lad za tym przyjeto go w wielu
krajach swiata, m.in. w Wielkiej Brytanii, Japonii, Indiach,
na Tajwanie, w Unii Europejskiej oraz oczywiscie w Polsce.

Nawet pismo Science w tytule artykutu z pazdziernika 2020 roku

alarmowato: ,Remdesivi, pierwsze zaaprobowane przez FDA
lekarstwo na COVID-19, wyglada bardzo, bardzo Zzle”, a w
podtytule dodaje: ,FDA nie przeprowadzita [zwyczajowe]]

konsultacji ze specjalistami w sprawie tego leku
antywirusowego, a Unia Europejska po prostu podpisata kontrakt
bez wiedzy o niepowodzeniach w badaniach klinicznych”. Warto
doda¢, ze Unia Europejska podpisata kontrakt na dostawe
Remdesiviru na dwa tygodnie przed zaaprobowaniem jej przez
FDA, czyli, krétko méwigc, w ciemno.

Do czasu tzw. pandemii zastosowanie Remdesiviru byto bardzo
ograniczone, gdyz byt on zaliczany do grupy lekodw
eksperymentalnych. Po zatwierdzeniu go przez FDA do ,leczenia
chorych na COVID-19”, gwattownie wzrosto jego uzycie oraz
wzrosta liczba ofiar. W bazie danych VigiAccess prowadzonej
przez Swiatowag Organizacje Zdrowia (WHO) zgtoszono co najmniej
7 491 dziatan niepozgdanych leku, w tym 560 zgondw, 550
powaznych zaburzen kardiologicznych i 475 ostrych uszkodzen
nerek, i to tylko w okresie péttorarocznym. Wiadomo jednak, ze
szpitale byty (i sg) bardzo niechetne w potwierdzaniu skutkéw
lekdéw, za ktére otrzymujag astronomiczne doptaty rzadowe,
uciekajac sie nawet do fatszowania danych pacjentdéw, stad
mozna wnioskowac¢, ze liczba ofiar Remdesiviru jest znacznie,
znacznie wieksza.

Dla pordwnania, w okresie od 1992 r. do 13 pazdziernika 2021



r. — czyli w czasie niemal 20 lat — zgtoszono do WHO tylko 5
674 dziatania niepozgdane dla iwermektyny, wykletego przez
sodowiska naukowo-medyczne leku, ktdéry powszechnie stosowany
jest na catym sSwiecie, a stat sie zakazany w czasie kowidowego
szalenstwa.

Na poczatku hucpy pandemicznej, nawet WHO by*a przeciwna
stosowaniu Remdesiviru do ,leczenia chorych na COVID-19”,
wydajgc 20 listopada 2020 r. rekomendacje pod jednoznacznym
tytutem: ,WHO rekomenduje przeciw uzyciu Remdesivir wu
pacjentéw [chorych na] COVID-19”. WHO pisata wtedy, ze
,0becnie nie ma dowodéw na to, ze remdesivir poprawia
przezywalnos¢ i poprawia inne wyniki u tych pacjentéw [chorych
na COVID-19]".

Kryminalna agencja FDA - ktdéra tak jak inne tego typu
amerykanskie, sa w rezultacie instytucjami z zadaniem
administracyjnego wydawania zezwolen na niemal cokolwiek co
podrzuci im przemyst farmaceutyczny — postawita jednak na
swoim wydajgc autoryzacje na Remdesivir.

W lutym 2022 r. pismo The Lancet opublikowato wyniki
kontrolowanych, randomizowanych badan przeprowadzonych w 48
miejscach roéznych placowek medycznych w Europie i w
podsumowaniu stwierdzono ,brak korzy$ci klinicznych” ze
stosowania Remdesiviru u hospitalizowanych pacjentow.

Pomimo naukowych badan, WHO w schizofrenicznym tanfcu, zmienito
swoje rekomendacje, i w kwietniu 2022 r. — wtasnie wtedy gdy
wiadomo byto iz ten ,lek” jest niczym innym tylko jednym
wielkim skutkiem ubocznym — zaleci*o zastosowanie Remdesiviru
(oraz innej trucizny - Paxlovid, produkcji Pfizera),
aktualizujgc swoje wytyczne dla zastosowania u ,tagodnych Llub
umiarkowanych pacjentéw z COVID-19, u ktdérych istnieje wysokie
ryzyko hospitalizacji”, co oczywisScie stanowi kontynuowanie
nonsensu ,leczenia chorych na COVID-19” przy pomocy
toksycznego $rodka doprowadzajgcego do szybkiego niszczenie
organéw, szczegdélnie nerek.



W tym samym czasie — w kwietnia 2022 roku — amerykanska
agencja FDA poszta o krok dalej w u$Smiercaniu ludzi i
zatwierdzita Remdesivir jako pierwszg, najwazniejsza 1 jedynag
,terapie COVID-19” dla dzieci ponizej 12 roku zycia, w tym
niemowlagt tak matych jak 28 dni. Co wiecej, FDA zatwierdzito
zastosowanie Remdesiviru nawet u jednomiesiecznych
niemowlakdw, nie tylko hospitalizowanych, ale roéwniez w
leczeniu ambulatoryjnym! Mozna wiec sobie wyobrazic, ze
ptaczgcy niemowlak, u ktorego podczas wizyty u lekarza
,Stwierdzono COVID-19” (oczywisScie za pomocg testow PCR, czyli
maszynki loteryjnej dowolnie losujgcej wyniki, lub z uzyciem
jeszcze bardziej prymitywniejszych metod), otrzyma od
konowata-pediatry ,zatwierdzony lek”, czyli silnie toksycznag
substancje, powodujgca catg game uszkodzen, natychmiastowych i
w przysztosci.

To kryminalne dziatanie agencji rzadowych i federalnych jest
jawnym przyktadem jak daleko nadrzedne instytucje pozbawione
kontroli spot*ecznej moga posung¢ sie w dziataniach
antyspotecznych.

Nie sposOb nie odnotowad oczywistosSci, ze za przyspieszonym
zatwierdzeniem przez FDA eksperymentalnego preparatu, a
pézniej udzielenia petnej autoryzacji, stoi silne lobby
farmaceutyczne, ktére w czasie tzw. pandemii zweszyto
mozliwosci astronomicznych zyskéw. Zaraz po zatwierdzeniu
przez FDA, producent Gilead Sciences podniést cene Remdesiviru
do 3120 dolaréw za typowag ,kuracje lecznicza” ($520 za
pojedynczg amputke — preparat ten jest wstrzykiwany). Dla
kolejnego pordwnania, koszt leczenia iwermektyng zamyka sie
kwotg 60 dolardw, a wiec tani, popularny, bezlicencyjny i od
kilkudziesieciu lat stosowany na catym Swiecie wielostronny
lek, nie byt zZzadnym ciekawym kgskiem dla krwiozerczych
korporacji farmaceutycznych.

Mniej znanym faktem sg powigzania firm farmaceutycznych ze
Swiatem polityki. Na przyktad to, ze od 1997 do 2001 r.
prezesem Gilead byt nie kto inny tylko sam Donald Rumsfeld



(jeden z nagrozniejszych ,jastrzebii” w administracji Busha
mtodszego, niewatpliwie wspotodpowiedzialny za zaistnienie, a
moze i za nadz6r nad wydarzeniami 9-11), swiadczy o silnym
sprzezeniu i poplecznictwie w skorumpowanych Swiatach — nauki,
biznesu i polityki.

Historia Remdesiviru

Remdesivir zostat* opracowany jako ,lek przeciwwirusowy” i
przetestowany podczas wybuchu tzw. epidemii Eboli w 2014 roku.
Jak pisze Forbes, Remdesivir zostat opracowany przez
farmaceutyczny koncern Gilead niesamodzielnie, lecz we
wspbétpracy z agencjg CDC oraz — co niezwykle wazne — z
wojskowym instytutem USAMRII (United States Army Medical
Research Institute of Infectious Diseases), gtdéwnym osrodkiem
badawczym Departamentu Obrony, zajmujgcym sie bronig
biologiczng.

Jak mozna byto spodziewad sie po tej grupie eksperymentalnych
preparatéw, Remdesivir okazat* sie mied¢ bardzo wysoki wskaznik
Smiertelnos$ci (np. w Afryce Zachodniej gdzie go testowano
Smiertelnos¢ wynosita 53,1%) oraz niezwykle wysoki wskaznik
powaznych skutkdéw ubocznych (71-75%). Dochodzito do tego, ze
juz w potowie ,kuracji”, czyli po 5 dniach zaprzestano
stosowania go z uwagl na natychmiast objawiajgce sie defekty
nerek i watroby. W zwigzku z tymi wstydliwymi wskaznikami
zaprzestano jego stosowania. Jednak znajac zabdjcze dziatanie
wyciggneto z szuflad i lodowek firm farmaceutycznych oraz
militarnych latoratoridow, to co mozna byt*o zastosowacC w
sprzyjajacym momencie historii.

Juz na samym poczatku ,pandemii” planisci odrzucili
dotychczasowg etyke lekarska i naukowag, i lobby polityczno-
medyczne przypomniato sobie o nieskutecznym a zabijajagcym
Ssrodku, widzgc z jednej strony sposdéb na powiekszenie
wskaznika $miertelnosci — bo chodzi*o o napedzanie strachu
owiekimi liczbami ofiara kowida” — a z drugiej pojawiajaca sie



dla firm farmaceutycznych zyta ztota.

Nakazano wiec w szpitalach amerykanskich aplikowanie
Remdesiviru ,,chorym na COVID-19” (podkreslmy po raz n-ty, ze
chodzi o chorych, u ktéorych zupeinie bezwartosciowe testy
losujg wyniki) i aby jeszcze wzmocni¢ zachety zaastosowano
makiaweliczne sztuczki nagradzajac szpitale nagrodami
finansowymi.

Jak méwi dr Paul Marik, jeden z najwiekszych na S$wiecie
autorytetéw medycznych, szpitale otrzymywaty 20% bonusy, tylko
za przepisanie tego ,lekarstwa”, dopisywane do catego rachunku
szpitalnego. (,- Za przepisanie Remdesivir dopisywany jest 20%
bonus do catego rachunku leczenia szpitalnego. — Kto ptaci za
to? — Rzad federalny ptaci. Za kazdego pacjenta podlegajacego
Medicare, szpital otrzymuje 20% bonus.. — Dopisany do catego
rachunku szpitalnego? — Do catego rachunku szpitalnego.
przecietny rachunek za kazdego pojedynczego pacjenta szpitala
[,leczonego na Covid’'] wynosi 400-500 tysiecy dolardw! Za
kazdego pacjenta. .. Wyniki leczenia sg zupeinie bez znaczenia
dla szpitali, liczg sie tylko pienigdze i profit za kazdego
pacjenta. Czy pacjent zyje czy umrze nie ma to dla szpitali
zadnego znaczenia. Liczy sie tylko zysk 1 mnozenie
pieniedzy."”)

Te informacje z pierwszej reki — wszak dr Marik pracowat na
oddziale intensywnej terapii - potwierdza m.in. Citizens
Journal, przytaczajgc rzadowe przepisy CARES Act, finansujgce
szpitalom: testy PCR; dodatkowe bonusy od kazdego pacjenta
kowidowego; dodatkowe bonusy od kazdego pacjenta przyjetego do
szpitala z pozytywnym wynikiem; ogromne dodatkowe bonusy od
kazdego pacjenta podtgczonego do respiratora; dodatkowe bonusy
w przypadku sSmierci pacjenta kowidowego oraz wtasnie 20%
bonusy ptacone przez rzadowy Medicare od catego rachunku
szpitalnego, jesli uzyty byt w trakcie leczenia Remdesivir.

Nie dziwi zatem, ze szpitale obowigzkowo testowaty kazdego
pacjenta — a nawet pracownikéw — i to przy uzyciu testu PCR o



zwiekszonej multiplikacji, co przy losowaniu wynikéw dawato
wieksze szanse na wynik pozytywny. Nie dziwi, ze masowo
podtgczano chorych do wentylatordéw i innych maszyn, wszak za
tym szty pienigdze, a nie ratowanie ludzi. No i nie dziwi, ze
aplikowano trucizne w postaci Remdesiviru, widzac darmowe
pienigdze dopisywane przez program rzadowy do kohAcowego
rachunku. Biznes kowidowy krecit sie znakomicie, zorganizowany
przez sity rzadowe wymagajgce — wbrew etyce 1 praktyce
lekarskiej — stosowanie tego a nie innego S$rodka

Nie tylko sama autoryzacja ,leku antywirusowego” przez rzadowe
agencje, ale nawet to co dziato sie przed jego zaaprobowaniem
pokazuje jak politycznie traktuje sie wspétczesng medycyne
farmakologiczng. Jak pisze Science, juz w dwa dni po tym gdy
»Stwierdzono, ze SARS-CoV-2 powoduje COVID-19”, naukowcy
opublikowali wyniki badan, ktére pokazujag silne dziatania
skutecznos$ci, testowane na myszach. A wiec w dwa dni, ci na
zawotanie ,naukowcy” nie tylko wynalezli rzekomo skuteczne
badania, lecz zdazono wszystko na czas napisa¢ i wydrukowac.
Podobnie zachowa* sie instytut NIH, czyli resort lekarza
Anthoniego Fauci (bo ten biurokrata nie ma tytutu doktora,
profesora, a nawet nie jest praktykujgcym lekarzem, lecz
wykreowanym przez media guru medycyny). NIH ogtosit swoje
,badania”, w ktérych hospitalizowane osoby ,na COVID-19"” po
zaaplikowaniu Remdesiviru miaty zdrowie¢ szybciej, i zamiast
15 dni, rzekomo zaje*o im to 11 dni.

W miedzyczasie, ukazaty sie inne badania, oparte na znacznie
wiekszej grupie obserwowanych, opublikowane przez The Lancet,
ktéore pokazaty zerowe korzysci ze stosowania Remdesiviru, lecz
akurat tych danych FDA nie zacytowa*o aprobujgc ,lek”, a
jedynie powotato sie na sprzyjajgce ,badania” NIH.

Pora na rozliczenie winnych

Przeciwko producentom ,lekdéw” zastosowanych do ,leczenia
pacjentdw chorych na COVID-19” rozpoczety sie procesy sadowe.



John Beaudoin, znany publicysta i dziatacz na rzecz ujawnienia
prawdy o ,pandemii”, z*ozyt* pozew do Sadu Okregowego w stanie
Massachussetts wskazujgc, ze w <czasie powszechnego
zastosowania Remdesiviru wzrosta liczba zgondéw z powodu ostrej
niewydolnosci nerek (Acute Renal Failure — ARF), co jest
bezposrednig konsekwencja zastosowania tego preparatu.
Beaudoin, korzystajgc z danych uzyskanych poprzez FOIA (ustawa
o wolnosci informacji) i kompilujgc uzyskane akty zgonéw w
latach 2015-2022, ujawnit, ze w okresie od 1 stycznia 2021 r.
do 30 listopada 2022 r., w stanie Massachussetts zanotowano
1840 nadmiarowych zgonéw, wtasnie z powodu ARF.

W mediach spotecznosciowych Beaudoin wzywa tez do
przeprowadzenia Sledztwa w sprawie ,leku”, przytaczajac dane
wskazujgce, 1z samo zastosowanie Remdesiviru skutkowato
usmierceniem ,co najmniej 100 tysiecy oséb w USA”.

Oprécz pozwu wniesionego przez Johna Beaudoin, rodziny
poszkodowanych w Kalifornii pozwaty firme ubezpieczeniowg
Kaiser Permanente oraz szpital Redlands Community, za podanie
»chorym na COVID-19” pacjentom, bez zgody wspéimatzonka. Po
podaniu Remdesiviru, pacjenci zmarli z powodu niewydolnosci
nerek.

Zbrodnie w Polsce

W Polsce srodek o nazwie Veklury (nazwa powszechnie stosowana:
Remdesivirum) dalej jest zarejestrowany jako ,produkt
leczniczy” (pozycja 2711 i 2712 ,Urzedowy wykaz produktow
leczniczych”, ,Dziennik Urzedowy Ministra Zdrowia” z dnia 29
listopada 2022 r., poz. 121). Dalej tez jest podawany w
szpitalach ,chorym na COVID-19” przez lekarzy-ignorantéw,
lekarzy-cynikow, lekarzy-cwaniakdéw, lekarzy-oprawcéw, bo
prawdziwych 1lekarzy w Polsce, przodujgcej w liczbie
nadmiarowych zgondéw, jest jak na przystowiowe lekarstwo.
Wspdétczesna medycyna pozbawiona zostata prawdziwych lekarzy i
prawdziwych lekarstw autentycznie leczacych cztowieka.
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Zbrodnie lekarskie w Polsce muszg by¢ w petni ujawnione,
opisane, a zbrodniarze - czy to w sferach politycznych,
naukowych, lekarskich, medialnych — musza by¢ pociagnieci do
odpowiedzialnosci i odpowiednio, acz surowo bo to konieczne,
osgdzeni.

W miedzyczasie, zbierajmy dane. Jesli w naszych rodzinach
mielismy przypadek $mierci w szpitalu, domagajmy sie petnej
dokumentacji, z wyszczegdélnieniem aplikowanych $rodkéw. Im
wiecej zbierzemy dokumentdéw, z peinymi nazwiskami lekarzy,
administratordéw szpitali, itd, tym 1lepiej w przysztych
procesach sadowych. Moze nadejdzie moment, kiedy otworzy sie
okienko sprawiedliwosci.

Natomiast dla oséb, ktdére chcgc nie chcgc moga udaé¢ sie do
szpitala, kilka podstawowych rad..

1. Unikaj jak to tylko mozliwe transfuzji krwi. Zgromadzona
krew moze by¢ — i w wiekszosci jest — zanieczyszczona, gdyz
pochodzi w duzej czesci od dawcoéw zaszczepionych groznym
preparatem zwanym ,szczepionka przeciwko Covid-19”, a niestety
nie stosuje sie osobnych bankéw krwi.

2. Nie przyjmuj zadnych szczepionek (oczywisScie, przenigdy
tych ,antykowidowych” jakiegokolwiek producenta), oraz
wszelkich innych, w tym ,przeciwko grypie”. Pamietaj:
WSZYSTKIE szczepionki szkodzg, a ich rzekoma korzy$¢ to efekt
zdolnych specéw of manipulownia danymi statystycznymi.

3. Unikaj anestezji.

4. Zabezpiecz sie, aby w czasie anestezji nieetyczny konowa%t
nie wstrzykngt ci ,szczepionki” (niestety, takie przypadki,
np. w USA zdarzajg sie..).

5. Nie podpisuj w ciemno dokumentdéw. W Stanach Zjednoczonych
przy kazdej wizycie szpitalnej obowigzkowo podsuwajg dokument
skrétowo zwany DNR (Do Not Resuscitate), czyli Nie Podejmuj
Préob Ratowania Zycia w przypadku zatrzymania kragzenia lub



oddechu. Staniesz sie +takomym Kkagskiem przemystu
transplantacyjnego.

6. Posiadaj ze soba dokumenty odmawiajgce pobrania po Smierci
(albo tzw. Smierci..) organdéw. W Stanach przemyst
transplantacyjny doprowadzit do tego, ze na Prawie Jazdy
wydrukowane jest piekne czerwone serduszko, oznaczajace ze
godzisz sie na pobranie narzgdow. Wiele oséb nie zdaje sobie
sprawy z perfidii tego przemyslu i wykorzystania kazdej okazji
do pobrania narzadéw. W procesie wyrabiania bgdz zmiany Prawa
Jazdy, upewnij sie, ze nie zostate$ przydzielony jako dawca
narzadoéw.

7. Nie przyjmuj opioiddw.

8. Unikaj, jesli jestes Swiadomy, podawania lekédw
zwiotczajacych miesnie (paralytics), jak np. suksametonium,
czy blokujgcych przewodnictwo nerwowo-miesniowe, jak
wekuroniu.

9. Unikaj wszelkich benzodiazepinodow, <czyli ,lekéw
przeciwlekowych, uspokajajacych, nasennych czy
przeciwdrgawkowych”. Moga doprowadzi¢ do tego, ze staniesz sie
z koniecznosci ich statym konsumentem, jak narkoman. Co wiecej
— a literatura medyczna wcale tego nie ukrywa — mogg wywotad
tzw. paradoksalny efekt, czyli powiekszy¢ stany lekowe,
nerwowos¢, bezsennos¢ czy drgawki.

10. Oczywiscie: NIE, wielkie i gtosne NIE dla Remdesiviru!

11. I na koniec: sceptycznie podchodZz do KAZDEGO LEKU, bo
KAZDY lek niewtad$ciwie stosowany (skre$lone ,niewta$ciwie”)
moze powodowa¢ skutki uboczne, kalectwo badz sSmierd.

Pamietaj, przemyst farmaceutyczny oparty jest czesto na
sfatszowanych badaniach, ktdére sg podsuwane do zatwierdzenia
przez skorumpowane agencje rzgdowe, w ktdérych zasiadajg
skorumpowani urzednicy i naukowcy, ktdérzy stuzagc Wielkiej
Farmacji jedynie postusznie stemplujg dostarczone dane. Z



kolei, gtupi badZz cyniczni lekarze opierajacy sie na
»rekomendacjach” takich agencji, wypisujg recepty 1 aplikuja
»lekarstwa”, w ktore przecietny cztowiek wierzy jak w Boga. A
najczesciej bardziej niz w Boga, bo Jego juz odrzucit.

Zrddxo: Bibula.com
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