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Fl Guardian
de la

SALUD

COMUNICADO OFICIAL APSIIN CHILE

Nota de la editora del GS: Si tiene algun familiar o conocido que ya ha recibido las 4 dosis y esta pesando en
recibir una quinta, este comunicado puede ayudarle a comenzar a dudar de la sabiduria de hacerlo. Basado en los
mismos documentos y creencias que manejan todos los que estdn a favor de esta vacuna, se puede perfectamente
argumentar que no vale la pena el riesgo-beneficio de una quinta dosis como se estd proponiendo.

Breve extracto del
comunicado en relacion a

vacunacion bivalente anual
extendido por APSIIN Chile
al Ministerio de Salud

Santiago, 12 de octubre de 2022

Como Agrupacion de Profesionales de
la Salud e Investigadores Independientes
(APSIIN) hemos estado muy atentos a
las ultimas declaraciones de la minis-
tra Dra. Ximena Aguilera, en relacion
al inicio de una campafia anual para
la COVID-19 con una plataforma de
ARNm sintético (ARNms) que contiene
la cepa original Wuhan junto a la variante
Omicron BA.1 (W-OMI BA.1).

Es nuestro deber profesional manifestar
publicamente nuestra opinion y preocu-
pacion debido a la gran cantidad de inte-
rrogantes que no han sido respondidas y
que los profesionales de la salud, junto
a la poblacion general, deben conocer.
A continuacién, enumeramos algunos
puntos controversiales y preocupantes:

1. Se anuncia el uso de una vacuna
bivalente en nuestro pais antes de
ser autorizada por el ISP.

2. Esta vacuna se presenta como parte
de un plan anual de vacunacién sin
contar con registro sanitario, dado
que solo se autoriz6 para emergencia.

3. La vacuna a utilizar fue desechada
por la FDA y la EMA (Agencia de
Medicamentos Europea) ya que ofre-
ce “proteccion” contra una variante
no circulante.

4. Existen muchas dudas y llamados a
la precaucion por parte de los mismos
expertos del comité de la FDA que
reviso los antecedentes de la vacuna
bivalente.

5. El analisis realizado por el ISP de-
muestra la falta de datos de seguridad
de las plataformas vacunales en base
a ARNm sintético, donde los estudios
solo emplearon vacunas de la misma
empresa, es decir, sin analizar los
efectos en la mezcla de plataformas
vacunales.

6. No se tienen datos de seguridad pro-
pios para la vacuna bivalente, por lo
que se extrapolaron datos de seguridad
de estudios con vacunas distintas a las
ofrecidas y autorizadas por el ISP.

7. Seesta ofreciendo a la poblacion vul-
nerable una vacuna bivalente nueva,
con una variante que ya no circula
en nuestro pais, al menos desde junio
de 2022.

8. Laseguridad global fue evaluada hasta
1 mes posterior de la administracion
de la bivalente (como cuarta dosis).

9. No se evalu¢ la seguridad en los
grupos de riesgo a los cuales se les
ofrecera la vacuna bivalente.

10. No se saben las interacciones en pa-
cientes que ya cursaron COVID-19,
principalmente en relacion a mayores
riesgos de efectos adversos en estas po-
blaciones o en los grupos vulnerables.

Es por todo esto que, ademads de llamar-
nos profundamente la atencion sobre la
génesis de esta campania de “vacunacion”,
creemos que no se ha demostrado cuales
serian los potenciales beneficios y riesgos
en los grupos a los cuales esta dirigida esta
vacuna, por lo cual hacemos un llamado a
detenerla hasta contar con todos los estu-
dios de eficacia, seguridad y calidad que
puedan avalar su aplicacion, incluyendo
el uso e interaccion con las plataformas
vacunales ya aplicadas en la poblacion.

Atentamente,

Agrupacion de Profesionales de la
Salud e Investigadores Independientes
(APSIIN)

Antecedentes

El 30 de junio la FDA solicito a las
empresas farmacéuticas productoras
de plataformas vacunales de ARNms
(Pfizer y Moderna) la creacion de nue-
vos productos en base a las variantes
en ese momento circulantes (Omicron
BA.4 y BA.S), ya que s6lo contaban
con algunos estudios clinicos iniciales
para la bivalente Wuhan-OMI BA.1, la
cual ya no circulaba en su pais desde
mayo de 2022.

El 30 de agosto la FDA autorizo para
uso de emergencia las vacunas bivalentes
de Pfizer y Moderna en base a la cepa
Wuhan y las variantes BA.4 y BA.5
(Omicron), donde utilizaron datos del
estudio clinico con la vacuna bivalente
(W-OMI BA.1) mas un estudio preclini-
co en 8 ratones para la vacuna bivalente
Wuhan-OMI BA.5-BA.5, justificando el
inminente invierno que ellos tendran en
los proximos meses (hemisferio norte).

El 21 de septiembre la ministra Dra.
Ximena Aguilera anuncia, entre otros
cambios sanitarios, la incorporacion
de una vacuna bivalente al programa
nacional de inmunizacién de forma
anual para la poblacién vulnerable, lo
cual comenzaria en octubre de 2022,
junto a la extension de la alerta sanitaria
hasta el 31 de diciembre de 2022.

E129 de septiembre el Instituto de Salud
Publica autoriza para uso de emergencia
las nuevas vacunas bivalentes de Pfizer
y Moderna.

El 11 de octubre inicia la campafia de
vacunacion anual en los grupos de ries-
go: personal de salud, inmunocompro-
metidos, personas con enfermedades
cronicas y adultos mayores de 60 afios.

Breve resumen sobre el
proceso de autorizacion
Durante el proceso de autorizacion, el
Dr. Paul Offit, director del Centro de
Educacion sobre Vacunas y médico
asistente en la Division de Enferme-
dades Infecciosas del Hospital Infantil
de Filadelfia, comento6 que esta vacuna
bivalente es un producto nuevo, distinto
a las plataformas vacunales en base a
ARNm sintético antes utilizadas, debido
a que ahora se esta entregando informa-
cion para la produccion de 2 proteinas
espiga distintas, por lo tanto, existen
nuevos riesgos potenciales, no se cono-
cen los efectos secundarios, no se sabe
su efecto benéfico, eficacia, duracion
ni la interaccioén en nuestro organismo.

En cuanto a las vacunas bivalentes, el
Dr. James EK Hildreth, presidente y
director ejecutivo del Meharry Medical
College, investigador en inmunologia
y virologia, sefialé que estos nuevos
derivados o secuencias de la proteina
espiga son sustancias nuevas que deben
estudiarse un poco mas, para establecer
su seguridad y tener presente el mime-
tismo molecular que podria generar auto
anticuerpos. Por lo tanto, al no tener
estudios y pruebas mas exhaustivas,
se debe tener mucho cuidado en la
aplicacion de estos productos.

Finalmente, esta autorizacion de emer-
gencia fue dada con estudios clinicos
en curso con la bivalente de Pfizer y
Moderna (Wuhan-Omicron BA.1) mas
un estudio preclinico en 8 ratones (no
en seres humanos) con la bivalente
(W-OMI BA.4-BA.5).

Respecto a los estudios
de evaluacion
Para Pfizer, del estudio C4591001, se
tomaron los datos de un sub estudio E
donde se evalu6 seguridad y tolerabili-
dad en dosis altas y bajas de distintas
administraciones de vacunas, entre ellas
la bivalente Wuhan + OMI BA.1 en
individuos sanos mayores de 55 afios.

Luego para el subgrupo D (de C4591001),

En nuestra pagina web: www.guardiansalud.cl, tenemos disponible hasta la edicion N°100 para lectura sin costo.
Para leer ediciones posteriores a la N°100, puedes adquirirlas en formato digital online, o de manera fisica en Diagonal Paraguay 491, frente al cerro Santa Lucia, Santiago;
o solicitarlas via encomienda con transferencia o depdsito bancario. Fonos: 2 2633 0695 / 2 2638 9484 - WhatsApp: +56 9 5225 8539 - info@guardiansalud.cl

EL GUARDIAN DE LA SALUD ES UNA PUBLICACION MENSUAL

Exije tu ejemplar en tu kiosco mas cercano, a partir de los primeros dias de cada mes

pacientes entre los 18 y 55 afos, se eva-
lu6 seguridad, tolerabilidad e inmuno-
genicidad (produccion de anticuerpos)
en 3 cohortes, con datos de seguridad
hasta 1 mes después de la cuarta dosis.

Estos estudios no evaluaron la seguridad
en los siguientes grupos:

= Pacientes infectados previamente con
COVID-19

= Pacientes inmunocomprometidos

= Mujeres en estado gestante o en lac-
tancia

= Pacientes con enfermedades de la san-
gre o alteraciones de la coagulacion

= Pacientes en tratamiento con qui-
mioterapia, radioterapia o usando
corticoides

= Pacientes con comorbilidades (enfer-
medad pulmonar obstructiva cronica,
diabetes mellitus, enfermedades neu-
rologicas cronicas, trastornos cardio-
vasculares).

Soélo se evalué a pacientes vacunados
con plataformas ARNms de Pfizer, no
con mezclas de plataformas, que es el
escenario que tenemos en Chile.

‘W, “Esto se refiere a personas
{;j inoculadas con viales de dis-

- tintos laboratorios, lo cual
éticamente no era considerado co-
rrecto en ningun pais del mundo,
excepto en Chile”.

=

Definicion de vacunas bivalentes: “Las
vacunas bivalentes, a las que también se
refiere la FDA como ‘refuerzos actuali-
zados’, contienen dos componentes de
ARN mensajero (ARNm) del virus del
SARS-CoV-2, uno de la cepa original del
SARS-CoV-2y el otro el linaje BA.1 de la
variante omicron del SARS-CoV-2, que
es la variante prevalente en nuestro pais
y en el mundo. Esta vacuna bivalente
otorgaria una proteccion mds general
ante distintas variantes debido a la cepa
original y una proteccion mds especifica
contra la variante Omicron.”

Puede leer las 11 paginas de este comu-
nicado completo, de manera detallada,
con todas sus fuentes investigativas e
informativas en www.apsiin.cl:

1. Vaya a www.apsiin.cl
2. Haga clink en la seccion articulos

3. Y seleccione el llamado “Comunicado
vacunas Bivalentes autorizadas en

Chile” =



http://www.apsiin.cl
http://www.apsiin.cl
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Mensaje del Director

i Ivan Ilich pudiera ver todo lo

que ha sucedido en estos ultimos

3 afios, nos habria dicho; jse los
adverti!

“La medicina socava la salud, no s6lo
por agresion directa contra los indivi-
duos, sino también por el impacto de su
organizacion social sobre el ambiente
total”. En gran medida afect6 a toda la
poblacion las recomendaciones médicas
para “enfrentar la pandemia”.

Las cuarentenas, mascarillas, aislamien-
to, pero por sobre todo la recomendacion
de vacunacion ha sido de las iatrogénesis
menos discutidas, a pesar que muchos de
nosotros tenemos a mas de un familiar
0 amigo con afecciones, desde un dolor
muscular, deficiencia cardiaca, baja del
sistema inmunologico, problemas repro-
ductivos, trombos o miocarditis. Todos
problemas reconocidos y difundidos a
través de comunicados oficiales (Diario
Oficial) justo al finalizar el gobierno de
Sebastian Pifiera.

En su libro Némesis Médica, Ilich des-
cribe como la “iatrogénesis social” se
da cuando la burocracia médica crea
una “salud” enferma, aumentando las
tensiones, multiplicando la dependen-
cia inhabilitante, generando nuevas y
dolorosas necesidades, disminuyendo
los niveles de tolerancia al malestar o
al dolor, reduciendo el trato que la gente
acostumbra a conceder al que sufre, y
aboliendo aun el derecho al cuidado de
si mismo. La iatrogénesis social esta
presente cuando el cuidado de la salud
se convierta en un item estandarizado,
en un articulo de consumo; cuando
todo sufrimiento se "hospitaliza" y los
hogares se vuelven inhospitos para el
nacimiento, la enfermedad y la muerte;
cuando el lenguaje en el que la gente
podia dar expresiéon a sus cuerpos se
convierte en embrollo burocratico; o
cuando suftir, dolerse y sanar fuera del

Pacientes eternos

papel de paciente se etiquetan como una
forma de desviacion.

Todo lo predicho por el filosofo austria-
co sucedid, y es mas, también de cierta
manera predijo que...

En todos los paises, los médicos tra-
bajan cada vez mas en dos grupos de
adictos: aquellos para los que recetan
medicamentos y aquellos que sufren
las consecuencias. Cuanto mas rica es
la colectividad, mayor es el porcentaje
de sus pacientes que pertenecen a am-
bos grupos.

La sociedad ha sido organizada de tal
modo que la medicina nos transfor-
mo de personas en pacientes. Al ser

—

catalogados como nonatos, recién naci-
dos, menopausicos o se hallan en alguna
‘edad de riesgo’, la poblacion ha perdido
inevitablemente gran parte de su autono-
mia, que pasa inevitablemente a manos
de sus curanderos. La apropiacion de
las etapas de la vida no es nada nuevo;
lo nuevo es que hoy eres “paciente”
incluso si no tienes un solo sintoma,
pues eres asintomatico. Los que no nos
logran someter llegamos a ser presa de
su discriminacion, ridiculizacion, hasta
amenazas de persecucion, como las he-
chas por la ex-ministra Maria Begofia
Yarza, puede ser porque ese grupo de
no vacunados se pueden transformar en
prueba de que ese farmaco cumple otros
fines, como se ha teorizado, de incluso
esterilizacion, intensa medicalizacion

Gonzalo Carrasco
Ing. Ejecucion Industria Alimentaria
Director El Guardian de la Salud

de las personas (quienes pueden quedar
dependientes a farmacos de por vida),
¢ incluso la muerte, como ha sucedi-
do con el aumento de muertes stbitas,
especialmente de personas jovenes y
sanas (o sin diagndstico previo). Los no
vacunados pueden ser una contramuestra
que invalide la teoria oficial que coreaba
“todo es covid”, y tal vez revele que una
vez mas los tedricos de la conspiracion
tenian razon y esta inoculacion masiva
era una de las herramientas mas para
acelerar los planes y fines de la agenda
2030, de entre los cuales estaria disminuir
la poblacion mundial.

El control médico social ha escalado
a tal nivel que, siendo evidente y muy
probable el dafio que produce, no se
cuestiona en lo mas minimo. Mientras
que para el caso de un policia o militar
se pondria bajo sumario hasta por un
insulto, lamentablemente los medios de
comunicacion y el adoctrinamiento nos
han llevado a vivir casi en el absurdo
en cuanto a la salud publica.

iQué alegria no habernos prestado para
esta farsa! Sigamos adelante, que falta
bastante camino que recorrer aun. Un
abrazo fraterno. &

Todas las declaraciones que publicamos en El Guardian de la Salud son libres de intencion politica. No obstante, sabemos que la politica influye en las condiciones y habitos
de salud de las personas, por lo que no podemos quedar absolutamente al margen de ella.

Sr. Watcher advierte: G

Todos los articulos trabajados por el equipo de

El Guardian de la Salud y de caracter informativo, terminan con

El resto del material representa publicidad que puede
0 no estar de acuerdo con nuestra linea editorial.

La publicidad es responsabilidad de cada anunciante.

Las personas deben procurar no volverse dependien-
tes y escoger el producto o terapia que necesiten de

manera informada, investigando siempre el origen

de dichos bienes o servicios.

El Guardian de la Salud publica mensualmente solo un periodico por vez (ademas de ediciones ocasionales de la revista de coleccién ‘Soluciones’).
No tenemos ninguna relacion o vinculo con otros medios similares.

La intencion del periodico y sus escritores no es diagnosticar ni prescribir, sino ofrecer informacion
sana que ayude al lector a conocer y cooperar en la comiin busqueda de la salud. En el caso de
que alguien use esta informacion sin aprobacion de su médico, estara auto prescribiéndose; por
el gjercicio de esta libertad, El Guardian de la Salud no asume responsabilidad alguna.

El periddico deniega, hasta el maximo permitido por la ley, toda responsabilidad o perjuicio hacia
cualquier persona u otra entidad que surja de, o se conecte con, cualquier informacion contenida en
un articulo, material publicitario u otras declaraciones que aparezcan en El Guardian de la Salud.

Las posiciones y opiniones expresadas en esta publicacion son de exclusiva responsabilidad
de quienes las emiten y no representan necesariamente el pensamiento del Director, pero
se dan a conocer para reafirmar el derecho que tienen las personas de sostener sus propias
opiniones y creencias. Mas aun, cuando el éxito de la medicina alopatica ha sido tan poco que
impulsa este derecho en quienes opinan que se justifica renovar y reenfocar la investigacion.

Todo el contenido de El Guardian de la Salud esta protegido por la Ley de Propiedad Intelectual
y no se puede utilizar o reimprimir sin permiso escrito del Director o alguna Editora Ejecutiva.
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Puedes continuar leyendo esta
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