
Sababu 100 
SABABU 100 KUBWA ZA #KusimamishaMkataba, #KukomeshaMarekebisho, na 
#KutokaKwaWHO. Jaribio la Shirika la Afya Ulimwenguni la POWER GRAB 
lazima likomeshwe. Tafadhali saidia kueneza neno. 
 

Sababu 100 BORA ZA: 
#AcheniMapatano 
#AchaMarekebisho 

#TokaKwaNani 
 

Makala haya ni uchambuzi wa kina, mzito sana wa "Mkataba wa 
Pandemic" unaopendekezwa na marekebisho yaliyopendekezwa 
kwa Kanuni za Afya za Kimataifa. 

Tafadhali shiriki makala hii na kila mtu uwezavyo. 
 

 
Najua kwamba makala hii ni ndefu. Hapa kuna toleo fupi: 

Shirika la Afya Ulimwenguni linajaribu GLOBAL POWER GRAB kwa kutaka 
mataifa 194 wanachama wa Baraza la Afya Ulimwenguni kupitisha 
marekebisho ya Kanuni za Kimataifa za Afya na pia kupitisha makubaliano 
mapya kabisa ya kimataifa ambayo hujulikana kama "Mkataba wa Janga." . 

Marekebisho yaliyopendekezwa yatafanya matangazo ya WHO kuwa ya 
kisheria badala ya mapendekezo ya ushauri tu. Mabadiliko hayo yangeanzisha 
vyeti vya afya vya kidijitali duniani, kuongeza kwa kasi mabilioni ya dola 
yanayopatikana kwa WHO na kuwezesha mataifa kutekeleza kanuni BILA 
kuheshimu utu, haki za binadamu na uhuru wa kimsingi wa watu. 



Makubaliano ya idadi kubwa ya mataifa 194 wanachama ndiyo pekee 
yanayohitajika ili kupitisha marekebisho hayo kwa sababu, kama marekebisho 
ya makubaliano yaliyopo, si ushauri na ridhaa ya Seneti ya Marekani, wala 
saini ya Rais itakayohitajika. 

Marekebisho haya yanajadiliwa kwa siri bila fursa yoyote ya maoni na watu 
kutoka kote ulimwenguni. 

 
 

Sisi, watu wa ulimwengu, 
HAWAtambui Shirika la Afya Ulimwenguni 

kama kuwa kitu kingine isipokuwa chombo cha 
ushauri, 

bila uwezo wowote wa kutekeleza 
mapendekezo wanayotoa. 

 
Katika mambo yote, 

sisi watu tunaunda jamii nzima na 
sisi ndio mabwana wa serikali nzima. 

 
Tunadai haki yetu ya kibinafsi, 

uhuru wa mtu binafsi katika mambo yote, 
na kuyakabidhi mamlaka hayo kwa Mungu pekee, 

Muumba wetu. 
 

Sisi watu wa dunia, 
wanawajibika kwa afya zetu wenyewe, na 

HATUJIBU KWA NANI . 
 
 



 
 

Hapo chini utapata nyaraka za chanzo cha "Mkataba wa 
Pandemic" unaopendekezwa na marekebisho yaliyopendekezwa 
kwa Kanuni za Afya za Kimataifa. 

Tafadhali tazama video au usikilize sauti na ufuate pamoja na 
nakala hapa chini, ambayo inaeleza kwa kina Sababu Mia Moja 
kwa nini Sisi, Watu wa Ulimwengu tunahitaji: 

#AcheniMakubaliano _ 

# AchaMarekebisho na 

#TokaWHO _ 

 

VYANZO: 

BOFYA HAPA ili kupakua "Rasimu ya Sifuri ya Dhana" ya "Mkataba wa 
Pandemic" unaopendekezwa. 

BOFYA HAPA ili kupakua mapendekezo ya marekebisho ya IHR (kurasa 46) 

BONYEZA HAPA kupakua marekebisho yaliyopendekezwa (mawasilisho ya 
mataifa ya asili - kurasa 197) 

BOFYA HAPA kupakua Kanuni za Afya za Kimataifa zilizopo (kurasa 84) 

 
 

 

TRANSCRIPT: 



Ninahimiza kila mtu kunakili rekodi hii (na makala) na kuipakia tena kwenye 
jukwaa ulilochagua. Isambaze mbali na mbali ili kila mtu unayemjua apate fursa 
ya kufahamu kile ambacho WHO inajaribu kufanya. 

Ikiwa una uwezo wa kutafsiri hii katika lugha zingine, au kuinukuu, juhudi hiyo 
itathaminiwa sana. 

Zifuatazo ni sababu 100 kati ya nyingi kwa nini ni lazima tusitishe "Mkataba wa 
Gonjwa" unaopendekezwa, lazima tusitishe mapendekezo ya marekebisho ya 
Kanuni za Afya za Kimataifa kila taifa duniani lazima #TokaTheWHO. 

KILA MTU DUNIANI lazima afahamishwe kwamba Shirika la Afya 
Ulimwenguni linajaribu mapinduzi ya kimataifa. TAFADHALI shiriki makala 
hii na kila mtu unayemjua na ujisikie huru kuwasiliana nami moja kwa moja 
wakati wowote ikiwa una maswali yoyote au ungependa kusaidia kwa njia 
kubwa zaidi. Jina langu ni James Roguski na unaweza kunifikia kwa 310-619-
3055 kupitia simu, maandishi, Mawimbi, WhatsApp au Telegramu. 

WHO kwa sasa inasimamia mazungumzo ambayo yameundwa kushawishi 
mataifa wanachama wake 194 kupitisha marekebisho ya Kanuni za Afya za 
Kimataifa pamoja na kupitisha "Mkataba wa Pandemic" unaofunga kisheria. 

Watu wanaohusika na mazungumzo haya wamedhamiria kuunda udikteta wa 
kiimla ulioundwa kumtia kila mwanadamu mtumwa ndani ya gereza la kidijitali 
ambalo lina vyeti vya afya na ufuatiliaji unaoendelea. 

Mikataba hii, ikiwa itapitishwa, ingesalimisha mamlaka inayohusiana na afya 
kwa WHO, ambao basi, kwa maneno yao wenyewe, wataweza kutekeleza 
kanuni BILA kuheshimu utu wa binadamu, haki za binadamu na uhuru wa 
kimsingi. 

Ni bora kuamka, na bora uamke sasa hivi. Tunahitaji kufanya kazi pamoja 
katika hili 

#AcheniMakubaliano _ 



# AchaMarekebisho 

#TokaWHO _ 
 

 
 

Nitagawanya sababu hizi 100 katika vikundi saba: 

SEHEMU YA I: Mambo ambayo kila mtu anahitaji kujua kuhusu "Mkataba wa 
Pandemic" unaopendekezwa na Shirika la Afya Ulimwenguni. (1-10) 

SEHEMU YA PILI: Marekebisho yanayopendekezwa yatalenga kuondoa 
vipengele 3 muhimu sana vya kanuni zilizopo. (11-13) 

SEHEMU YA TATU: Marekebisho yanayopendekezwa yatatekeleza idadi 
kubwa ya mabadiliko ambayo kila mtu anapaswa kutokubaliana nayo kabisa. 
(14-50) 

SEHEMU YA IV: Kuna utata na dosari dhahiri katika mapendekezo ya 
marekebisho ya Kanuni za Afya za Kimataifa. (51-60) 

SEHEMU YA V: Marekebisho yanayopendekezwa yanapuuza kabisa mambo 
mengi ambayo yanahitaji kushughulikiwa. (61-80) 

SEHEMU YA VI: Marekebisho yanayopendekezwa yangekanyaga haki zetu 
na kuzuia uhuru wetu. (81-90) 

SEHEMU YA VII: Sababu Kumi Kuu kwa nini kila taifa duniani linapaswa 
#KutokaKwaWHO (91-100) 

 
 

 

Jambo la kwanza na muhimu zaidi ambalo ningependa kueleza ni kwamba 
ninakaribia kujadili mambo mawili tofauti kabisa. Kwanza, nitazungumza kwa 



ufupi kuhusu "Mkataba wa Pandemic" uliopendekezwa. Watu zaidi 
wanaonekana kufahamu kile kinachojulikana kama "Mkataba wa Pandemic," 
lakini, ingawa ninaona kama suala muhimu, ninaamini kuwa pia inafanya kazi 
kama udanganyifu ambao umeundwa kuwakengeusha watu kutoka kwa kubwa 
zaidi na zaidi. tishio la haraka kwa haki na uhuru wetu, ambayo ni mapendekezo 
ya marekebisho ya Kanuni za Afya za Kimataifa. 

 
 

 

#AcheniMakubaliano _ 
SEHEMU YA I: Mambo ambayo kila mtu anahitaji kujua kuhusu 
"Mkataba wa Gonjwa" unaopendekezwa na Shirika la Afya 
Ulimwenguni. 

 

1. Panua kwa kiasi kikubwa Wajibu wa WHO 

Mapendekezo ya "Mkataba wa Ugonjwa wa Gonjwa" ni jaribio la Shirika la 
Afya Ulimwenguni kushawishi mataifa wanachama 194 kukubali kukabidhi 
mamlaka yao ya kitaifa kwa WHO kupitia mkataba wa mfumo unaofunga 
kisheria ambao ungekabidhi mamlaka makubwa zaidi, yanayofunga kisheria 
kwa WHO. 

WHO imechapisha waraka wenye kurasa 32 ambao wanautaja kama "Rasimu 
ya Sifuri ya Dhana" na kwenye ukurasa wa 10, 13 na 22 WHO inaweka wazi 
kwamba madhumuni ya waraka huo ni kutambua jukumu kuu la WHO katika 
kuzuia, kujiandaa, kuitikia na kupona kutokana na magonjwa ya mlipuko 
yajayo. Wanataka kuwa mamlaka inayoelekeza na kuratibu juu ya afya ya 
kimataifa na utawala wa kimataifa juu ya mifumo yote ya afya. 

Kwa wazi, hatua za WHO zinaonyesha ukweli kwamba hazizingatii afya ya 
watu. Badala yake, wamejikita katika kuongeza mabilioni ya dola katika 



kujenga mifumo ya afya. Kusudi lao la kweli ni kusaidia kufadhili na kujenga 
Kiwanda cha Madawa, Hospitali, Dharura ya Viwanda (PHEIC) kwa kuelekeza 
fedha kupitia ubepari wa kawaida kwa mashirika ambayo yanafaidika kutokana 
na tamko la Dharura za Kimataifa za Afya ya Umma na uchochezi unaofuata 
hali hiyo ya dharura. matamko. 

 

2. Kuunda Urasimi Mpya Kabisa (COP) 

Ili kuwezesha ukuaji wa Kiwanda cha Dharura cha Hospitali ya Dawa (PHEIC), 
WHO itaunda urasimu mpya kabisa kama ilivyofafanuliwa katika Kifungu cha 
19 cha Rasimu ya Sifuri ya Dhana ya "Mkataba wa Gonjwa" unaopendekezwa. 
Ingeunda baraza tawala ambalo linaundwa na Mkutano wa Wanachama (COP), 
sawa na mfumo ambao umesimamia majadiliano juu ya mabadiliko ya hali ya 
hewa. Ni mataifa ambayo yatatia saini na kupitisha mkataba huo pekee ndiyo 
yangekuwa wanachama wa Kongamano la Wanachama. Wangeelekezwa na 
Maafisa wa Vyama ambao wangejumuisha marais wawili na makamu wa rais 
wanne. Pia kutakuwa na Mkutano Mkuu wa Wanachama (E-COP) ambao 
utajumuisha "wadau husika" kama vile Bill na Melinda Gates Foundations na 
wengine, mradi tu waidhinishwe na 2/3 ya wengi wa Mkutano wa Vyama. 

 

3. WHO Inatafuta Makumi ya Mabilioni ya Dola 

Urasimu huu ambao tayari ni mkubwa unatafuta kuwa na bajeti ya kila mwaka 
ambayo ni kubwa mara nyingi zaidi ya bajeti nzima ya sasa ya WHO. Ingawa 
Mkutano wa Wanachama unaohusishwa na "Mkataba wa Pandemic" 
uliopendekezwa utaunganishwa na WHO, pia utachukua hatua bila malipo. 

Kifungu cha 18 cha Rasimu ya Dhana ya Sifuri ya "Mkataba wa Janga" 
unaopendekezwa inajadili hamu ya ufadhili endelevu na unaotabirika. 
Wanatafuta ushirikiano kati ya afya, fedha na sekta binafsi na pia wanataka 
kuanzisha mifumo mipya ya kimataifa ili kuhakikisha chanzo thabiti cha 
ufadhili katika ngazi za kimataifa, kikanda na kitaifa. 



Mojawapo ya mambo ambayo hayapo kabisa katika "Mkataba wa Pandemic" 
unaopendekezwa ni mjadala wowote wa njia ambazo maamuzi yangefanywa 
kuhusu jinsi mabilioni haya yote ya dola yangetumika. Kimsingi ingeanzisha 
duka kubwa la peremende ambapo warasimu wa WHO wangedhibiti njia za 
uzalishaji katika Madawa, Hospitali ya Dharura ya Viwanda Complex. 

 

4. Kupanua Udhibiti 

Kifungu cha 16 cha Rasimu ya Sifuri ya Dhana kimsingi kitaanzisha Wizara ya 
Ukweli ambayo ingeipa WHO mamlaka ya kuchunguza vizuizi vya kitabia na 
vichochezi vya ufuasi wa hatua za afya ya umma. WHO ingepewa uwezo wa 
kuchambua mitandao ya kijamii ili kubaini habari potofu na disinformation ili 
kukabiliana nayo na propaganda zao wenyewe. Wanataka mabilioni ya dola 
kuwawezesha kudhibiti uhuru wa kusema, uhuru wa vyombo vya habari na 
uhuru wa kujieleza kwa sababu wanajua kwamba mapendekezo na miongozo 
yao haiwezi kuhimili mtihani wa kweli wa uchunguzi wa kisayansi na hawataki 
maagizo yao yoyote yawe. kukosolewa na maoni ya umma. 

 

5. Kuharakisha Uidhinishaji wa Madawa ya Kulevya na Sindano 

Katika Kifungu cha 7(2)(b) ni wazi kabisa kwamba wanataka vyombo vya 
udhibiti katika mataifa duniani kote kuharakisha kasi ya dawa na sindano mpya 
kuidhinishwa na kuidhinishwa. Kana kwamba maafa yaliyosababishwa na 
idhini ya haraka ya sindano za COVID-19 haikuwa mbaya vya kutosha, 
wanatafuta kuharakisha mchakato ambao bidhaa zinaidhinishwa na kuletwa 
sokoni. 

 

6. Msaada kwa Utafiti wa Faida-Kazi 



Badala ya kuharamisha kile ambacho kinaweza kuwa tishio kubwa zaidi kwa 
maisha ya mwanadamu kwenye sayari Dunia, Kifungu cha 8 cha Rasimu ya 
Sifuri ya Dhana kinalenga kuhakikisha kwamba hakuna hatua yoyote kati ya 
hizo zinazowekwa ambazo zinaweza kuleta vikwazo vyovyote vya kiutawala 
visivyo vya lazima kwa ajili ya kupata kazi. utafiti. Tunahitaji kupiga marufuku 
kabisa na kabisa utafiti wa faida mara moja, sio kuulinda kutokana na "vikwazo 
vya kiutawala visivyo vya lazima." 

 

7. Mazoezi Zaidi na Zaidi ya Kompyuta Kibao (Uigaji) 

Kifungu cha 12 cha Rasimu ya Sifuri ya Dhana kinataka kuongezwa kwa 
ufadhili kwa kile kinachojulikana kama mazoezi ya meza ya mezani au uigaji, 
kama vile Agenda 201 au uigaji wa hivi majuzi zaidi unaoweza kupatikana 
kwenye CatastrophicContagion.com . WHO inataka mataifa kote ulimwenguni 
kutumia mabilioni ya dola kwa michezo ya vita vya kibaolojia badala ya 
kutumia pesa hizo kwa njia ambazo zingeboresha afya ya watu kwa ujumla. 

 

8. Kutafuta Kutekeleza Dhana ya Afya Moja 

Kifungu cha 17 cha Rasimu ya Sifuri ya Dhana kitatekeleza mfumo 
changamano unaojulikana kama Afya Moja ambapo udhibiti wa afya ya 
binadamu, afya ya wanyama wa kufugwa, wanyama wa shambani na wanyama 
pori na afya ya mimea ya kilimo na afya ya jumla ya mazingira asilia itakuwa. 
kudhibitiwa madhubuti. Kwa kifupi, wanataka kuwa na udhibiti juu ya kila 
nyanja ya maisha ya kila mtu. 

 

9. Mbinu ya Serikali-Yote, Jamii Yote 

Mtazamo wa serikali nzima na jamii nzima ungetoa mamlaka kwa kila wakala 
wa serikali na kila shirika lisilo la kiserikali kuhusika katika udhibiti wa kila 



kipengele cha maisha ya kila mtu. Lengo lao la muda mrefu ni udhibiti kamili 
wa kiimla wa kiimla juu ya kila nyanja ya maisha kwenye sayari. 

 

10. Mfumo wa Mapitio ya Kimataifa ya Kusimamia Mifumo ya 
Afya 

Katika Kifungu cha 12 na katika Kifungu cha 20 cha Rasimu ya Sifuri ya Dhana 
ya "Mkataba wa Pandemic" unaopendekezwa, wanatoa wito kwa Utaratibu wa 
Mapitio ya Ulimwenguni ambapo WHO itaweka pua yake kikamilifu katika 
namna ambayo mataifa huru yanaunga mkono na kuunda mifumo yao ya afya 
ya umma. . Mbinu za uangalizi katika Kifungu cha 20 hazifafanui kwa uwazi 
vipimo na vigezo vingine ambavyo ukaguzi wowote wa utiifu utategemea. 
Maelezo haya yangeachwa kuamuliwa katika mkutano wa kwanza wa Mkutano 
wa Wanachama ambao ungetokea muda mrefu baada ya "Mkataba wa 
Pandemic" uliopendekezwa tayari kupitishwa, kuridhiwa na kuanza kutumika. 
Hii itajumuisha uwezo wa kufuatilia maendeleo ya taifa katika kutii mkataba na 
ingehitaji kuwasilisha ripoti za mara kwa mara na ukaguzi ili kupendekeza 
masuluhisho na hatua pamoja na ushauri na usaidizi. Ingawa haijataja haswa 
vikwazo vya kiuchumi, pia haiwaondoi. 

 
 

 

Zilizotajwa hapo juu ni sababu kumi tu zinazotufanya 
sisi Watu wa Duniani #SitishaMkataba. 

Sasa nitajadili mapendekezo ya marekebisho ya Kanuni za Afya za Kimataifa. 
Ingawa "Mkataba wa Pandemic" unaopendekezwa unahusu sana na ni muhimu 
sana kuzingatia, ninahisi kwa uaminifu kwamba marekebisho ya Kanuni za 
Afya za Kimataifa ni tishio la haraka na la moja kwa moja kwa uhuru wa kila 
taifa na haki na uhuru wa kila taifa. mtu duniani. 

 



 
 

# AchaMarekebisho 
SEHEMU YA II: Marekebisho yanayopendekezwa yatalenga 
kuondoa baadhi ya vipengele muhimu vya kanuni zilizopo. 

 

11. Kuondoa heshima ya utu, haki za binadamu na uhuru wa 
kimsingi. 

Marekebisho mabaya zaidi, yaliyo wazi na ya kuchukiza zaidi ni ya aya ya 
kwanza ya Kifungu cha 3 katika Kanuni zilizopo ambayo inaelezea kanuni za 
msingi za Kanuni za Afya za Kimataifa. Toleo la sasa la IHR linatetea haki 
zisizoweza kuondolewa za Sisi Wananchi. Kwa sasa inasema kwamba kanuni 
lazima zitekelezwe [ kwa heshima kamili ya utu, haki za binadamu na uhuru wa 
kimsingi wa watu ], lakini marekebisho yanayopendekezwa yataondoa maneno 
hayo 13 muhimu sana. Pendekezo lililowasilishwa na wajumbe kutoka India 
lingebadilisha maneno hayo na kulenga uhamishaji wa mali na lingechukua 
nafasi ya haki za mtu binafsi na ushirikishwaji. Hili ni shambulio la moja kwa 
moja kwa haki na uhuru wa kila binadamu. Hili ni shambulio la moja kwa moja 
kwa ubinadamu wenyewe. (Ukurasa wa 3) 

 

12. Kutoka "isiyofunga" hadi "kufunga kisheria." 

Marekebisho yaliyopendekezwa yangetafuta kuondoa maneno 
"yasiyofungamana" kutoka kwa ufafanuzi wa mapendekezo ya muda na ya 
kudumu ambayo yanatolewa na Shirika la Afya Ulimwenguni. Ikiunganishwa 
na Kifungu cha 42, (Utekelezaji wa Hatua za Afya) kinachosema: "Hatua za 
afya, ikiwa ni pamoja na mapendekezo yaliyotolewa chini ya Ibara ya 15 na 16 
zitaanzishwa na kukamilishwa bila kuchelewa na Nchi Wanachama." Hiyo 
inageuza jukumu la ushauri la WHO kuwa udikteta wa kiimla. Kauli 



zilizotolewa na WHO kwa sasa ni mapendekezo, SI amri juu ya watu wa dunia. 
(Ukurasa wa 2) 

 

13. Mataifa Yatalazimika, Lazima, Yanawajibu na Yatakuwa na 
Wajibu wa Kushirikiana na Kusaidia Mataifa mengine. 

Katika shambulio la moja kwa moja la mamlaka ya kitaifa, mapendekezo ya 
marekebisho ya Ibara ya 43 yanaeleza kwamba "Mapendekezo yaliyotolewa 
kwa mujibu wa... Ibara hii yatatekelezwa... ndani ya wiki mbili kuanzia tarehe 
ya [pendekezo]... na uamuzi kufanywa. [na Kamati ya Dharura] juu ya ombi la 
[yoyote] kuangaliwa upya litakuwa la mwisho. 

Kimsingi, Kamati ya Dharura ya WHO ingepewa mamlaka ya kubatilisha hatua 
zilizochukuliwa na mataifa huru. (Ukurasa wa 21-22) 

 
 

 

Wakati marekebisho yanayopendekezwa kwenye Kanuni za Afya 
za Kimataifa yanatafuta kuondoa haki na uhuru muhimu sana, 
idadi kubwa ya waraka inalenga kuongeza lugha mpya, kutoa 
mamlaka mapya kwa WHO. 
 

 
 

SEHEMU YA TATU: Marekebisho yanayopendekezwa 
yatatekeleza idadi kubwa ya mabadiliko ambayo kila mtu 
anapaswa kutokubaliana nayo kabisa. 

Kwa hivyo sasa, tugeukie mambo mengi, mengi ambayo marekebisho haya 
yanayopendekezwa yangeongeza kwenye Kanuni za Afya za Kimataifa. 

14. Madawa ya kulevya na Jabs = Afya 



Katika Kifungu cha 1, ufafanuzi wa "bidhaa za afya" haujumuishi vitu vile vile 
vilivyoonyeshwa kuwa vyema katika upofu mara mbili, udhibiti wa placebo, 
masomo ya kimatibabu ambayo yamepuuzwa na ulimwengu. 

Ufafanuzi huo haujumuishi vitamini, madini, mimea na virutubisho vingine vya 
manufaa ambavyo vimejidhihirisha kuwa na manufaa ya juu na salama kweli. 
Badala ya kutumia bidhaa ambazo ni salama na zenye ufanisi, WHO inataka 
kuelekeza mabilioni ya dola kuelekea Hospitali ya Dawa, Kiwanda cha Dharura 
cha Viwanda kwa dawa na sindano ambazo hazijathibitishwa kuwa salama na 
zinafaa tu katika kuongeza hatari ya kuambukizwa. pamoja na matatizo ambayo 
bidhaa hizi zimekusudiwa kuwalinda watu. (Ukurasa wa 2) 

 

15. Upeo Uliopanuliwa 

Marekebisho yaliyopendekezwa ya Kifungu cha 2 yatapanua kwa kiasi kikubwa 
wigo wa Kanuni za Afya za Kimataifa kutoka kwa kukabiliana na hatari halisi 
hadi kukabiliana na chochote ambacho kilikuwa na uwezekano wa kuwa hatari 
kwa afya ya umma. Marekebisho haya yatafungua milango kwa unyanyasaji 
mkubwa zaidi ya chochote ambacho tumeona kwa miaka 3 iliyopita. (Ukurasa 
wa 3) 

 

16. Kulinda Mifumo ya Huduma za Afya Badala ya Watu 

Katika mapendekezo ya marekebisho ya aya mpya ya pili (bis) ya Kifungu cha 
3, lengo la WHO limeondolewa kwa hila kutoka kwa afya ya watu halisi na 
litaongozwa kuweka upendeleo wa kimsingi juu ya uthabiti wa mifumo ya afya. 
Hatuhitaji kuzingatia afya ya mifumo yetu ya afya kama vile tunahitaji 
kuzingatia afya ya WATU. Vituo vyetu vya kutolea huduma za afya si mahali 
tena ambapo watu wanaosumbuliwa na matatizo huenda ili kurejesha afya zao. 
Vituo vyetu vya kutolea huduma za afya vimekuwa maeneo ya kuua jambo la 
kuogopwa. (Ukurasa wa 3) 



 

17. Majukumu ya Pamoja Lakini Tofauti na Uwezo Husika 

Katika mapendekezo ya marekebisho ya Sehemu ya 1 na 2 ya Ibara ya 3, 
matumizi ya mara kwa mara ya maneno "majukumu ya kawaida lakini 
yaliyotofautishwa na uwezo husika" yanatumiwa kuficha kile ambacho asili 
yake ni kibaguzi, ubaguzi wa rangi, kijinsia na kutotendewa sawa kwa watu 
duniani kote. kivuli cha "usawa na ushirikishwaji." Tafadhali kumbuka kuwa 
maneno "majukumu ya kawaida lakini tofauti na uwezo husika" 
HAYAJAFASULIWA katika Kifungu cha 1. (Ukurasa wa 3) 

 

18. Mamlaka Yote Yenye Uwezo ya Kitaifa 

Marekebisho yaliyopendekezwa ya Ibara ya 4 yatalenga kuunda Mamlaka ya 
Kitaifa yenye Uwezo ambayo itapewa mamlaka makubwa ya kutekeleza 
majukumu chini ya kanuni hizi, na bila kuwajibika kabisa kwa madhara yoyote 
yatakayosababishwa na hatua zao rasmi. Hii bila mfano. (Ukurasa wa 4-5) 

 

19. Wajibu wa Mataifa Yaliyoendelea Kutoa Msaada kwa Mataifa 
yanayoendelea 

Ingawa hati iliyopo inashindwa kufafanua ni nchi zipi zinazingatiwa kuwa 
katika orodha gani, katika Kifungu cha 5 na katika Kiambatisho cha 1, 
marekebisho yaliyopendekezwa yatalazimisha wazi "mataifa yaliyoendelea" 
kusaidia "mataifa yanayoendelea" kujenga uwezo wao wa kugundua, 
kutathmini. na iarifu WHO kuhusu milipuko ya magonjwa na ya kuambukiza. 
(Ukurasa wa 4 na 31) 

 

20. Kupoteza Ukuu 



IKIWA marekebisho yaliyopendekezwa katika Kifungu cha 9, 10 na 12 
yangepitishwa, WHO haitahitaji tena kushauriana na taifa lolote huru ambapo 
tukio linaweza kutokea au lisitokee ndani ya taifa hilo kabla ya kutangaza kuwa 
kuna Dharura ya Afya ya Umma. ya Wasiwasi wa Kimataifa (PHEIC) ndani ya 
mipaka ya taifa hilo. (Ukurasa wa 6-10) 

 

21. Tahadhari ya Kati ya Afya ya Umma 

Marekebisho yaliyopendekezwa kwenye Kifungu cha 12 pia yatawezesha 
Mkurugenzi Mkuu wa WHO kutangaza Tahadhari ya Kati ya Afya ya Umma. 
(Ukurasa wa 8-10) 

 

22. Notisi ya Tahadhari na Majibu ya Ulimwengu 

Marekebisho yaliyopendekezwa kwenye Kifungu cha 12 pia yatawezesha 
Mkurugenzi Mkuu wa WHO kutangaza Notisi ya Dunia ya Tahadhari na 
Majibu. (Ukurasa wa 10) 

 

23. Dharura ya Afya ya Umma ya Wasiwasi wa Kikanda 
(PHERC) 

Pia, mapendekezo ya marekebisho ya Kifungu cha 12 yatawawezesha 
Wakurugenzi wa Mikoa wa WHO kutangaza Dharura ya Afya ya Umma 
inayohusu Kikanda (PHERC). (Ukurasa wa 8-10) 

 

24. WHO Itawekwa katika Nafasi ya Mamlaka ya Kimataifa 

Marekebisho yaliyopendekezwa yanalenga kuunda Kifungu kipya cha 13A 
ambacho kitafanya jumuiya ya ulimwengu kutambua Shirika la Afya 



Ulimwenguni kama mamlaka ya mwongozo na uratibu wakati wa dharura za 
kimataifa. (Ukurasa wa 12-14) 

 

25. Mpango wa Ugawaji wa WHO 

Kifungu kipya cha 13A kilichopendekezwa pia kitaipa WHO uwezo wa kuunda 
"Mpango wa Ugawaji" ili kuamuru utengenezaji, uchangiaji na usambazaji wa 
bidhaa mbalimbali za kukabiliana na janga. Ikiwa marekebisho haya 
yangepitishwa, WHO ingewekwa kwa ufanisi katika udhibiti wa njia za 
uzalishaji wa mataifa yoyote na mataifa yote ya dunia. Kwa agizo la WHO, 
mataifa huru ya zamani yangelazimika kuhakikisha kwamba watengenezaji 
ndani ya mipaka yao wanatayarisha uzalishaji na kutoa bidhaa zao kama 
ilivyoelekezwa na WHO. (Ukurasa wa 12-15 na ukurasa wa 21) 

 

26. Matukio Ambayo Ni Hatari Pekee Yanaweza Kutangazwa 
Kuwa Dharura 

Marekebisho yaliyopendekezwa kwenye Kifungu cha 15 yataipa WHO uwezo 
wa kutangaza hali za dharura na kutoa mapendekezo au amri zinazofunga 
kisheria kulingana na hali ambazo zilikuwa na uwezekano wa kusababisha 
Dharura za Afya ya Umma zinazohusu Kimataifa. (Ukurasa wa 14) 

 

27. WHO Inaweza Kuwezeshwa Kusimamia Sera Wakati wa 
Dharura 

Kifungu kilichopo cha 18 kinaorodhesha idadi ya "mapendekezo" ambayo 
WHO inaweza kufanya lakini, ikiwa marekebisho yaliyopendekezwa 
yatapitishwa, mapendekezo haya yasiyofungamana hayatakuwa tu 
mapendekezo, lakini yangelazimika kisheria kwa mataifa wanachama. (Ukurasa 
wa 16) 



1. Kagua historia ya usafiri katika maeneo yaliyoathirika; 
2. Kagua uthibitisho wa uchunguzi wa matibabu na uchambuzi wowote 

wa maabara; 
3. Inahitaji uchunguzi wa matibabu; 
4. Kagua uthibitisho wa chanjo au prophylaxis nyingine; 
5. Zinahitaji chanjo au prophylaxis nyingine; 
6. Weka watu wanaoshukiwa chini ya uangalizi wa afya ya umma; 
7. Tekeleza karantini au hatua zingine za kiafya kwa watu 

wanaoshukiwa; 
8. Kutekeleza kutengwa na matibabu inapobidi kwa watu 

walioathirika; 
9. Kutekeleza ufuatiliaji wa mawasiliano ya washukiwa au watu 

walioathirika; 
    10. Kataa kuingia kwa washukiwa na watu walioathirika; 
    11. Kataa watu wasioathirika kuingia katika maeneo yaliyoathirika; na 
    12. Tekeleza uchunguzi wa kuondoka na/au vikwazo kwa watu kutoka  
          walioathirika maeneo. 
    13. Kagua maelezo na uelekezaji; 
    14. Tekeleza ukaguzi; 
    15. Kagua uthibitisho wa hatua zilizochukuliwa wakati wa kuondoka au  
          katika njia ya kuondoa maambukizi au uchafuzi; 
    16. Tekeleza utunzaji wa mizigo, mizigo, vyombo, usafirishaji; bidhaa,  
          vifurushi vya posta au mabaki ya binadamu ili kuondoa maambukizi au 
          uchafuzi, ikiwa ni pamoja na vectors na hifadhi; 
    17. Matumizi ya hatua maalum za afya ili kuhakikisha utunzaji salama na 
          usafirishaji wa mabaki ya binadamu; 
    18. Tekeleza kutengwa au karantini; 
    19. Kukamata na kuharibu mizigo iliyoambukizwa au iliyochafuliwa au  
          inayoshukiwa; mizigo, makontena, usafirishaji, bidhaa au vifurushi vya  
          posta vilivyo chini ya udhibiti 
          hali ikiwa hakuna matibabu au mchakato unaopatikana utakuwa      
          vinginevyo mafanikio; na 
    20. Kataa kutoka au kuingia. 



 

28. Tangazo la Afya ya Msafiri 

Marekebisho yaliyopendekezwa kwenye Kifungu cha 18 pia yanalenga kuunda 
mbinu za kuunda na kutumia "Tamko la Afya ya Msafiri" ambalo litahitaji 
maelezo ya kibinafsi kuhusu ratiba ya safari ya mtu, dalili zinazowezekana na 
hatua zozote za kuzuia ambazo zimezingatiwa ili kuwezesha ufuatiliaji wa watu 
walio karibu naye. (Ukurasa wa 16) 

 

29. "Wafanyakazi wa Huduma ya Afya" wa kigeni 

Marekebisho yaliyopendekezwa kwenye Kifungu cha 18 pia yanaonekana 
kuifanya kuwa lazima kwa mataifa kuruhusu "wahudumu wa afya" wa kigeni 
kuingia nchini mwao. (Ukurasa wa 16-17) 

 

30. Vyeti vya Digital Global Health 

Marekebisho yaliyopendekezwa ya Ibara za 18, 23, 24, 27, 28, 31, 35, 36 na 44 
pamoja na mapendekezo ya marekebisho ya Viambatisho 6, 7 na 8 yataanzisha 
cheti cha afya ya kidijitali duniani chenye nakala ya karatasi ambayo ingehitaji 
watu onyesha msimbo wa QR ili kuendelea kuishi maisha yao kama binadamu 
kwenye sayari ya Dunia, kusafiri, kununua, kufanya chochote kile ambacho 
kinaweza kutumika kuzuia. Ingeanzisha mfumo wa hifadhidata wa afya wa 
kidijitali unaoweza kushirikiana duniani kote ambao ungeweza kuwawezesha 
warasimu kutoka kote ulimwenguni kuweka mahitaji ya kinga, dawa, matibabu, 
sindano na Mungu ndiye anayejua nini kingine. Hili linaweza kuhitaji watu 
kufanyiwa matibabu ambayo ni kinyume na hiari yao, kinyume na imani yao ya 
kidini iliyoshikiliwa na haki yao ya kutokubaliana ili kuwawezesha kushiriki 
katika jamii. (Kurasa nyingi) 

 



31. Fomu ya Kutambua Abiria 

Marekebisho yaliyopendekezwa ya Kifungu cha 23 yataweka Fomu ya 
Kutambua Abiria ambayo ingewahitaji watu kutoa ratiba yao ya safari na 
maeneo yaliyopangwa ili kuwezesha ufuatiliaji wa watu waliowasiliana nao. 
(Ukurasa wa 18) 

 

32. Mamlaka Zinazoweza Kupewa Uongozi Juu ya Meli na Ndege 

Marekebisho yaliyopendekezwa ya Kifungu cha 27 na 28 yatawezesha wale 
wanaoitwa "mamlaka zenye uwezo" kuwaamuru wakuu wa meli na ndege 
kufuata maagizo yao. (Ukurasa wa 18-19) 

 

33. Nyaraka Nyingi za Afya 

Marekebisho yaliyopendekezwa ya Kifungu cha 35 na 36 yatapanua kwa kiasi 
kikubwa hati za afya zinazohitajika ili kuhitaji vyeti vya upimaji, vyeti vya 
chanjo, vyeti vya kuzuia magonjwa na vyeti vya kupona. (Ukurasa wa 20) 

 

34. “Mapendekezo” Yanayofunga Kisheria 

Marekebisho yaliyopendekezwa ya Kifungu cha 42, kama ilivyotajwa hapo 
awali, yangehitaji mataifa kutekeleza "mapendekezo" ya Dikteta Mkuu wa 
Shirika la Unafiki Ulimwenguni kana kwamba ni maagizo ya kisheria, sio tu 
mapendekezo. (Ukurasa wa 20) 

 

35. Fikia Kiwango cha Juu Kinachoweza Kufikiwa cha Ulinzi wa 
Afya 



Marekebisho yaliyopendekezwa kwenye Kifungu cha 43 yanaonekana kuruhusu 
na kuhimiza mataifa kufikia kiwango cha juu kabisa katika kukabiliana na kile 
kinachoitwa "dharura kwa kujitahidi "kufikia "kiwango cha juu zaidi cha ulinzi 
wa afya." Hili linaonekana kutia moyo na kuunga mkono hatua ambazo 
zilitekelezwa na baadhi ya mataifa ambayo yalitumia vizuizi vikali sana, vizuizi 
vya usafiri na sera za ZERO COVID. (Ukurasa wa 21) 

 

36. Mwisho wa Maamuzi Yaliyofanywa na Kamati ya Dharura 
Itakuwa Shambulio la Moja kwa Moja kwa Ukuu wa Kitaifa. 

Marekebisho yaliyopendekezwa ya Kifungu cha 43 yatafanya maamuzi ya 
Kamati ya Dharura kuwa ya kisheria na ya mwisho. Wangejaribu kukataa 
maamuzi yanayofanywa na mataifa wanachama huru na kuweka mipaka uhuru 
wa mataifa huru kutunga sheria au kanuni kadri zitakavyoamua kuwa zinafaa, 
kama inavyotajwa katika Kifungu cha 3, Sehemu ya 4. (Kurasa 21-22) 

 

37. Kupoteza Faragha Kuhusu Rekodi za Afya 

Marekebisho yaliyopendekezwa ya Kifungu cha 44 yatawezesha ufikiaji wa 
kidijitali kwa rekodi za afya za kibinafsi za kila mtu. Kupotea kwa haki ya mtu 
binafsi ya faragha kuhusu rekodi zao za afya ni jambo ambalo kila binadamu 
kwenye sayari lazima apinge. (Ukurasa wa 22-24) 

 

38. Udhibiti 

Marekebisho yaliyopendekezwa kwenye Kifungu cha 44 pia yatawezesha 
udhibiti wa maoni yoyote tofauti kwa kisingizio cha habari potofu au habari 
isiyofaa. (Ukurasa wa 23) 

 



39. WHO Kuingilia Utungaji wa Sheria 

Marekebisho yaliyopendekezwa katika Kifungu cha 44 pia yatahusisha Shirika 
la Afya Ulimwenguni katika kuandika sheria ambazo zingetungwa katika 
mataifa mbalimbali ili kutekeleza kanuni hizi. (Ukurasa wa 23) 

 

40. Pesa isiyo na kikomo kwa PHEIC 

Marekebisho yaliyopendekezwa kwenye Kifungu cha 44A yatapanga ufadhili 
mkubwa kwa niaba ya Kiwanda cha Dharura cha Hospitali ya Dawa bila 
makadirio au kikomo cha gharama zinazopendekezwa. (Ukurasa wa 25) 

 

41. Sheria za Ufadhili zitabaki Bila Kubainishwa kwa Miezi 24 

Marekebisho yaliyopendekezwa kwenye Kifungu cha 44A pia yanasema kuwa 
maelezo ya utaratibu wa ufadhili HATAKUA LUHUSU hadi miezi 24 baada ya 
kupitishwa kwa marekebisho ya Kanuni za Afya za Kimataifa. (Ukurasa wa 25) 

 

42. Kupoteza Faragha ya Data ya Afya ya Kibinafsi 

Marekebisho yaliyopendekezwa katika Kifungu cha 45 yataifanya kukubalika 
kwa data ya kibinafsi ya afya kushirikiwa. Tena, ukiukaji huu wa haki yetu ya 
faragha isiyoweza kuondolewa katika rekodi zetu za afya ya kibinafsi lazima 
uruhusiwe kutokea. (Ukurasa wa 25) 

 

43. Kutokuwepo kwa Uwazi na Umma kwa Ujumla 

Marekebisho yaliyopendekezwa ya Kifungu cha 49 yameshindwa kubainisha 
kwamba ripoti za Kamati ya Dharura lazima zifichuliwe kwa umma kwa 
ujumla. Ripoti za Kamati ya Dharura lazima zipatikane hadharani, hasa sauti 



zinazopingana ambazo zinaweza kutokubaliana na mapendekezo hayo. 
Marekebisho yaliyopendekezwa ya Kifungu cha 49 yanahitaji tu habari 
kushirikiwa na mataifa wanachama, ambao wanaweza kuifanya kuwa siri 
kutoka kwa umma kwa ujumla. Uzoefu wa kibinafsi umethibitisha kuwa 
wanachama wa wajumbe wa WHO hawafikiki na wanakataa kufichua 
mawasiliano kama hayo, hata baada ya Maombi mengi ya Sheria ya Uhuru wa 
Habari. (Ukurasa wa 26-27) 

 

44. Kamati ya Utekelezaji na Urasimu Zaidi 

Marekebisho yaliyopendekezwa ya Vifungu 53A na 54 bis yataanzisha tena 
Kamati ya Utekelezaji au kuweka utekelezaji wa marekebisho 
yaliyopendekezwa mikononi mwa Bunge la Afya Ulimwenguni. Kamati hii ya 
Utekelezaji ingeongeza tu urasimu pamoja na Kamati ya Utekelezaji, Kamati ya 
Dharura, Kamati ya Mapitio, Kamati Maalum na Kamati ya Kudumu ya Afya 
na Kinga ya Dharura, Maandalizi, na Majibu. Matumizi ya pesa kwenye 
urasimu haiboreshi afya ya umma kwa ujumla. (Ukurasa wa 26-27) 

 

45. Kamati ya Utekelezaji 

Marekebisho yaliyopendekezwa katika Kifungu cha 53 bis -quater yataunda 
urasimu mwingine tena katika mfumo wa Kamati ya Uzingatiaji. Kamati hii 
itakuwa na angalau watu 36 (warasimu 6 kutoka kila moja ya mikoa 6 ya 
WHO). Kamati ya Uzingatiaji itapewa uwezo wa kutoa mapendekezo kwa 
mataifa kuhusu jinsi yanavyoweza kuboresha utiifu wa uwezo muhimu 
unaohitajika na marekebisho ya Kanuni za Afya za Kimataifa. Hili ni shambulio 
lingine dhidi ya enzi kuu ya mataifa na uhuru wa watu. (Ukurasa wa 28-29) 

 

46. Uwezo wa Msingi 



Marekebisho yaliyopendekezwa kwenye Kiambatisho cha 1 ni makubwa 
kabisa. Zinajumuisha kurasa saba (7) kamili za mahitaji ambayo kila taifa 
mwanachama litahitajika kutekeleza kama mabadiliko ya "uwezo wa kimsingi" 
wa mfumo wa afya ya umma wa taifa lao. Mabadiliko haya pia yanalenga 
kuweka mahitaji katika ngazi ya mtaa au jamii, katika ngazi ya kati ya mwitikio 
wa afya ya umma, katika ngazi ya utawala wa afya ya kitaifa na pia katika ngazi 
ya kimataifa. (Ukurasa wa 31-37) 

 

47. Miongozo ya Matibabu 

Marekebisho yaliyopendekezwa kwenye Kiambatisho cha 1 yatalenga 
kutekeleza mwongozo wa kimatibabu na miongozo ya matibabu. Uhusiano kati 
ya daktari na mgonjwa utaharibiwa kabisa ( Ukurasa wa 32) 

 

48. Propaganda 

Marekebisho yaliyopendekezwa kwenye Kiambatisho cha 1 pia yatahitaji 
uwezo mkuu wa "usambazaji wa habari" kupitia "ujumbe ufaao" na "usimamizi 
wa mawasiliano." Kwa jina lingine lolote, hii ni propaganda ambayo 
ingefadhiliwa na mabilioni ya dola zilizotengwa kwa WHO. (Ukurasa wa 32) 

 

49. Mitandao ya Ufuatiliaji 

Marekebisho yaliyopendekezwa ya Kiambatisho 1 yataanzisha mitandao ya 
uchunguzi ndani ya maeneo ya mataifa wanachama ili "kugundua matukio ya 
afya ya umma kwa haraka." Ufafanuzi wa "tukio la afya ya umma" linaweza 
kuwa karibu chochote wanachotaka kiwe. (Ukurasa wa 32) 

 

50. Wajibu wa Wajibu wa Kushirikiana 



Marekebisho yaliyopendekezwa yanalenga kuunda Kiambatisho cha 10 kipya 
kabisa ambacho kitaunda "Majukumu ya Wajibu wa Kushirikiana" ambayo 
yatahitaji mataifa kusaidia yanapoombwa kujenga miundombinu kote 
ulimwenguni. Na cha kusikitisha zaidi, katika ukurasa wa mwisho kabisa wa 
marekebisho yanayopendekezwa ni hitaji la "Nchi zilizoendelea" ambazo bado 
hakuna orodha ya mataifa ambayo yanafikiriwa kuendelezwa, kusaidia katika 
ujenzi na matengenezo ya vifaa. katika maeneo ya kuingia na kwa shughuli 
zinazohusiana na utekelezaji wa Kanuni za Afya za Kimataifa. (Ukurasa wa 46) 

Je, vifaa hivyo vinaweza kupangwa kutumiwa kwa ajili gani ulimwenguni? 

 
 

 

SEHEMU YA IV: Kuna utata na dosari dhahiri katika 
mapendekezo ya marekebisho ya Kanuni za Afya za Kimataifa. 

Mbali na idadi kadhaa ya ukinzani wa wazi, masuala mengi hayapo, 
yamesahauliwa, yamepuuzwa au yameachwa kimakusudi nje ya marekebisho 
yanayopendekezwa na pia kukosa katika mchakato mzima. 

Si Kikundi Kazi cha kuzingatia marekebisho ya Kanuni za Afya za Kimataifa 
(WGIHR) au Kamati ya Kimataifa ya Mapitio ya Kanuni za Afya (IHRRC) 
inayoonekana kuwa na fununu mbaya zaidi kuhusu mambo mengi ambayo Sisi 
Watu wa Ulimwenguni tunajali sana. 

 

51. Ukosefu wa Pembejeo Kutoka kwa Umma kwa Ujumla 

Idadi kubwa ya watu wa ulimwengu hawajui hata kidogo kwamba mazungumzo 
yoyote haya yanafanyika. Hawajapewa nafasi yoyote ya kusema au mchango 
wowote katika mazungumzo haya ya siri. Mazungumzo haya yote yanafanywa 
bila aina yoyote ya mchakato wa kidemokrasia au maoni ya umma. Sisi 
tuliofikia katika kujaribu kusikilizwa sauti zetu tunatambua kuwa NANI 



HAWAJIBU, HAWAjibu hata kidogo wananchi kwa ujumla. Wanavutiwa tu na 
michango kutoka kwa wale wanaochukuliwa kuwa "wadau husika" ambao ni 
mashirika na wakfu wa pesa nyingi, ambao wengi wao huchangia WHO na 
kufadhili na hivyo kudhibiti shughuli zao. Hilo ndilo linalowapa nafasi kwenye 
meza ya mazungumzo na sauti katika mazungumzo haya. Mtu wa kawaida 
anafungiwa nje kabisa na anachukuliwa kuwa hana na hatoi thamani yoyote 
kwa watu wanaojadiliana, eti kwa niaba ya watu wa mataifa yao. 

 

52. Wajumbe Wasiojulikana na Wasiowajibika 

Watu wengi hawana wazo lolote la wajumbe wao kwa WHO ni akina nani. 
Hawajui ni nani anayeweza kujifanya kuwawakilisha mbele ya WHO. Watu 
wengi ulimwenguni hawajui kuwa Bunge la Afya Ulimwenguni lipo na kwamba 
mkutano wa 76 utafanyika mwishoni mwa Mei, 2023. 

 

53. Mchakato wa Majadiliano umetekwa nyara na IHRRC 

Katika mkutano wa 75 mwezi Mei 2022, Baraza la Afya Ulimwenguni lilikubali 
kuunda Kikundi Kazi cha kuzingatia marekebisho ya Kanuni za Afya za 
Kimataifa (WGIHR). Walipanga mkutano wa awali wa WGIHR katikati ya 
Novemba 2022, lakini mchakato wa mazungumzo ulitekwa nyara na WHO 
mwanzoni mwa Oktoba. WHO iliunda Kamati ya Kimataifa ya Mapitio ya 
Kanuni za Afya (IHRRC) ambayo ilichukua kazi ambayo inapaswa kuwa chini 
ya udhibiti wa Sekretarieti ya WGIHR moja kwa moja. IHRRC imeapa kwa 
usiri na usiri na majibu kwa Mkurugenzi Mkuu pekee. IHRRC iliwekwa pamoja 
mwanzoni mwa Oktoba na imekutana mara kadhaa kwa mikutano ya siri ya 
wiki nzima ili kujadili na kuunda hati ambayo wanapanga kuwasilisha kwa 
WHO ili kuzingatiwa katika Mkutano wa 76 wa Afya Ulimwenguni mnamo 
Mei 2023. 

Hawa ni oligarchs na technocrats ambao wanatengeneza sheria ili kutoa nguvu 
zaidi, mamlaka na pesa kwa oligarchs na technocrats. 



Mamlaka ya WGIHR juu ya mchakato huu yanaonekana kuporwa na IHRRC. 
Kufikia mwisho wa 2022 WGIHR imeshindwa kutoa ufahamu wowote kuhusu 
ratiba yao inayokuja na hawajapanga njia yoyote ambayo umma utaweza kutoa 
maoni juu ya mazungumzo haya ya kurekebisha Kanuni za Afya za Kimataifa. 
Inaonekana kwamba mchakato mzima wa mazungumzo umetekwa nyara na 
kundi la "wataalam" 18 ambao wamechukuliwa kwa mkono kufanya zabuni ya 
Dikteta Mkuu wa Shirika la Unafiki Duniani. 

Mchakato mzima unakiuka mojawapo ya kanuni za kimsingi katika Dibaji ya 
Katiba ya WHO inayosema: 

"Maoni ya habari na ushirikiano hai kwa upande wa umma ni muhimu sana 
katika uboreshaji wa afya za watu." 

 

54. Istilahi Isiyobainishwa 

Kuhusiana na mapendekezo ya marekebisho yenyewe, WGIHR na IHRRC 
wameunda jargon yao wenyewe ambayo wanakataa kufafanua kisheria. Maneno 
na misemo mingi ambayo haijafafanuliwa hutumika katika marekebisho yote 
yaliyopendekezwa na, kwa kuwa hayajafafanuliwa, yanaweza kupotoshwa 
kimakusudi na kufasiriwa upya kwa ustadi wa mapenzi. 

Masharti ambayo hayajafafanuliwa: 

1. Vigezo vya Tathmini na Hatari 
2. Bidhaa za Usaidizi 
3. Utaratibu wa Kugawana Faida 
4. Majukumu ya Kawaida Lakini Tofauti na Uwezo Husika 
5. Vipengele vya Migogoro na Vurugu 
6. Nchi Wanachama Zilizoendelea 
7. Nchi Zinazoendelea 
8. Usawa 
9. Taarifa ya Tukio [Mtandao]Tovuti 



   10. Ugawaji wa Mafao kwa Haki na Usawa 
   11. Data ya Mfuatano wa Kijeni 
   12. Data ya Mfuatano wa Genome 
   13. Mwongozo 
   14. Kujumuisha 
   15. Tathmini ya Pamoja ya Nje 
   16. Mamlaka ya Kitaifa yenye Uwezo wa IHR 
   17. Kituo cha Kitaifa cha IHR 
   18. Watendaji Wasio wa Kiserikali (orodha rasmi inahitajika) 
   19. Janga 
   20. Uwezo wa Kuwa PHEIC 
   21. Kujitayarisha 
   22. Kuzuia 
   23. Afua za Afya ya Umma 
   24. Ahueni 
   25. Jibu 

26.  Hatari Zenye Uwezo wa Kuathiri Afya ya Umma 
27.  Mshikamano 
28. Mapitio ya Kipindi ya Afya kwa Wote 

   29. Chanjo 

Bila ufafanuzi sahihi wa kisheria, maneno haya yanaweza kufasiriwa na 
kufasiriwa tena kwa mapenzi kumaanisha chochote wanachotaka kumaanisha. 

 

55. Unafiki 

Baada ya kukataa mawakala wengi wa matibabu wa asili na wa bei rahisi kwa 
sababu ya madai ya uwongo ya ukosefu wa tafiti zilizopitiwa na rika, WGIHR 
na IHRRC wanaendelea kushindwa kuthamini kejeli kwamba wanajadili 
marekebisho yaliyopendekezwa ya Kanuni za Afya za Kimataifa, inayodaiwa 
kuboresha uzuiaji wa janga. , utayari, majibu na ahueni, na wameshindwa kutoa 
utafiti mmoja uliopitiwa na rika, upofu mara mbili, unaodhibitiwa na placebo ili 



kuunga mkono mojawapo ya mapendekezo yao mengi. Ni wazi HAWAWEZI 
kufikia "kiwango chao cha dhahabu." 

 

56. Dosari mbaya #1 - HAKUNA Vigezo Sahihi vya Kupima 
Matayarisho 

Nitatoa maoni juu ya moja tu ya maneno kadhaa ambayo hayajafafanuliwa, 
ambayo ni maneno "vigezo vya tathmini na hatari." Wakati wa Kongamano 
Linalozingatia Rasmi la kwanza, msimamizi wa WHO aliuliza wataalam kadhaa 
kueleza ni vipimo vipi vinaweza kutumika kubainisha utayari wa taifa na hivyo 
kuwapa uwezo wa kuzuia na/au kujibu PHEIC. Wataalam walisema wazi 
kwamba hakuna vipimo, au tathmini au vigezo vya hatari vilivyoonyeshwa ili 
kuamua kwa usahihi ikiwa taifa linaweza kuwa na uhakika kwamba walikuwa 
wamejitayarisha vya kutosha kwa janga linalofuata. 

Kwa kupuuza ukweli kwamba neno gonjwa lenyewe halijafafanuliwa kisheria, 
hoja ni hii: Mchakato mzima wa kutengeneza marekebisho ya Kanuni za Afya 
za Kimataifa ili "kuwa tayari zaidi kuzuia na kukabiliana na janga linalofuata" 
ni zoezi lisilofaa kwa sababu. HAKUNA ANAYEJUA KUPIMA UTAYARI! 
Wataalamu wa WHO wenyewe waliielezea kwa maneno yafuatayo, na 
ninanukuu: 

"Tuna deni la kutoendelea kuwategemea kwa njia ya kweli hadi turuhusu 
uchambuzi wa kisayansi kutoa seti mpya ya vipimo. Ni mada ambayo nadhani 
imetengwa, lakini ni muhimu sana. 

WHO inakusudia kujadili marekebisho yanayofunga kisheria kwa Kanuni za 
Afya za Kimataifa ili kuboresha uwezo wa kuzuia na kujiandaa kwa janga lijalo, 
na HAWANA WAZO jinsi ya kupima malengo ambayo wanasema wanajaribu 
kufikia. 

 



57. Dosari mbaya #2: Enzi ya Kitaifa ya Kila Taifa Inakinzana 
Moja kwa Moja na Jaribio la WHO la Kunyakua Madaraka. 

Marekebisho mengi yanayopendekezwa yanapaswa kuonekana kuwa batili na 
batili kwa sababu yanakinzana moja kwa moja na kanuni nambari 4 katika 
Kifungu cha 3, ambayo inaeleza kwa uwazi yafuatayo: 

"Nchi zina, kwa mujibu wa Mkataba wa Umoja wa Mataifa na kanuni za sheria 
za kimataifa, haki huru ya kutunga sheria na kutekeleza sheria katika kutekeleza 
sera zao za afya." 

Nchi huru haziwezi kuamriwa na mapendekezo ambayo yamejaribu kugeuzwa 
kuwa amri au amri na Kamati ya Uzingatiaji, na Maamuzi ya Kamati ya 
Dharura au kwa matangazo yanayopatikana katika Kifungu cha 44, Kiambatisho 
cha 1, au Kiambatisho cha 10 au kwa mabadiliko ya istilahi. katika Kifungu cha 
1 ambacho kinalenga kubadilisha mapendekezo yasiyofungamana na sheria 
kuwa "Majukumu ya Wajibu wa Kushirikiana." 

Hii inazifanya Kanuni za Afya za Kimataifa kujikinza na kuzifanya kuwa batili. 
WHO inataka mataifa wanachama kusalimisha haki yao ya udhibiti wa mifumo 
yao ya afya ya umma kwa WHO. Hii ni sababu tosha ya 
#KukomeshaMarekebisho na #KutokaKwaWHO. 

 

58. Hakuna Njia ya Kughairi au Kukomesha Dharura 
Iliyotangazwa 

Vile vile Mkurugenzi Mkuu ana uhuru wa kutangaza hali ya dharura hata dhidi 
ya ushauri wa Kamati ya Dharura ya mtaalamu wake bila data yoyote halali, 
tatizo la kutoweza kumaliza hali ya dharura ambayo tayari imeshatangazwa iko 
chini yake. udhibiti pekee wa Dikteta Mkuu. Kwa sasa hakuna namna kwa Sisi 
Wananchi kusisitiza kwamba dharura ikomeshwe. 

 



59. Utaratibu wa Ufadhili Unaopendekezwa hauhitajiki na Mfuko 
wa Gonjwa wa Benki ya Dunia 

Ingawa Mfuko wa Pandemic wa Benki ya Dunia una kasoro kubwa kama vile 
mifumo ya ufadhili isiyofafanuliwa vizuri iliyopendekezwa na Mkataba wa 
Pandemic unaopendekezwa na marekebisho yaliyopendekezwa ya Kanuni za 
Afya za Kimataifa, Mfuko wa Pandemic wa Benki ya Dunia kwa sasa upo na 
utaanza kutumika kama utaratibu. hilo laweza kuchunguzwa ili kuona ikiwa 
manufaa yanayotarajiwa yanaweza kutokea kutokana na mabilioni mengi ya 
dola wanazopanga kutumia. Kufikiria hata kupoteza makumi ya mabilioni ya 
dola kabla ya mradi wa majaribio unaoendeshwa na Benki ya Dunia kupata 
nafasi ya kufaulu au kushindwa, ni ujinga. Hazina ya Gonjwa la Benki ya Dunia 
imekuwa na ugumu mkubwa wa kukusanya pesa ambazo walitarajia. Kuamini 
kwamba fedha zinazohusishwa na mkataba na marekebisho yanayopendekezwa 
zitapokelewa vyema ni upumbavu mtupu. 

 

60. Kutumia makumi ya mabilioni ya dola huelekeza pesa hizo 
mbali na vitu ambavyo watu wanateseka navyo. 

Kutumia mabilioni ya dola kwa bidhaa na wafanyikazi ambao kwa sasa 
hawajafafanuliwa na marekebisho yaliyopendekezwa kunaweza na kunafaa 
kabisa kutumika kwa masuala yanayohusiana na afya ambayo yanaweza kuwa 
na athari kwa watu ambao wanaugua magonjwa anuwai anuwai. Kutumia pesa 
kujaribu kuzuia au kujiandaa kwa tukio ambalo huenda lisije kamwe, na hata 
kama litakuja, kuna uwezekano wa kuwa tofauti sana na kile ambacho kinaweza 
kuwa kimepangwa ni uzembe wa ukiritimba. 

 
 

 

SEHEMU YA V: Marekebisho yanayopendekezwa yanapuuza 
kabisa mambo mengi ambayo kwa kweli yanafaa kushughulikiwa. 

 



61. Umuhimu wa Afya ya Mtu Binafsi Juu ya Mifumo ya Afya ya 
Umma 

Kusaidia Mifumo ya Afya ya Umma inayohusishwa na Kiwanda cha Dharura 
cha Hospitali ya Dawa si sawa hata kidogo na kusaidia afya ya watu binafsi. 
WHO inaonekana kusahau kwamba manufaa ya watu wowote ni jumla ya faida 
zinazofurahia kila mmoja. Haki za binadamu zisizoweza kutenduliwa za kila 
mtu, mamlaka yao ya kibinafsi na uhuru wao wa kimwili, hupita mapendeleo ya 
mashirika yoyote ya kimataifa, mataifa, majimbo, majiji au vikundi vingine 
vinavyotokana na Sisi, Watu Binafsi wa Ulimwengu. 

 

62. Kushindwa kueleza kutoweka kwa kichawi kwa mafua 

WHO inaonekana kuwa katika hasara kamili ya kueleza jinsi na kwa nini mafua 
yalipotea kichawi kutoka kwa takwimu za afya katika miaka michache iliyopita. 

 

63. Kushindwa kutenganisha virusi 

WHO inaendelea kukataa kabisa ukweli kwamba hakuna mtu ambaye amewahi 
kutoa ushahidi halisi wa kuwepo kwa virusi vinavyodhaniwa ambavyo 
vimepewa jina la SARS-CoV-2 na lahaja zake nyingi zinazodhaniwa. 
Ijapokuwa mamia ya Maombi ya Uhuru wa Habari kwa ushahidi kama huo 
kutoka ulimwenguni kote yamewasilishwa, hakuna anayeonekana kuwa 
ameweza kuutenga ipasavyo na kutoa uthibitisho wa kufanya hivyo. 

 

64. Kukosa kuthibitisha sababu kupitia Posta za Koch 

WHO pia inaendelea kupuuza ukweli wa kimsingi kwamba SARS-CoV-2 
haijawahi kuwasilishwa kwa uchunguzi unaohitajika kulingana na Postulates ya 
Koch ili kubaini ikiwa ni kweli au la ndio sababu kuu katika mkusanyiko wa 
dalili za kawaida sana ambazo zimetokea. inayojulikana kama COVID-19. 



SARS-CoV-2 haijaonyeshwa ipasavyo kuwa sababu pekee ya dalili 
zinazohusiana na COVID-19 ambayo imesababisha utambuzi mbaya ulioenea, 
na idadi kubwa ya matokeo chanya ya uwongo ya RT-PCR. 

 

65. Wiki Mbili Kuweka Mviringo Kulikuwa Ni Kushindwa 
Kabisa 

WHO inakanusha kabisa kwamba dhana ya "wiki mbili za kunyoosha safu 
ilikuwa uwongo na kwamba kufuli kulikosababishwa na uwongo huo 
kumeshindwa kukomesha kuenea kwa chochote kinachosababisha ugonjwa huo 
unaojulikana kama COVID-19. 

 

66. Vifungo, Amri za Kutotoka nje, Vizuizi vya Kusafiri 

WHO bado inashindwa kukiri kwamba kufuli, karantini, marufuku ya kutotoka 
nje, vizuizi vya kusafiri, umbali wa kijamii na uvaaji wa barakoa vilisaidia tu 
kusababisha uharibifu mkubwa wa kiuchumi na kusababisha janga kubwa la 
afya ya akili. Bado wanakataa kukiri kwamba tafiti nyingi zimeonyesha kuwa 
vitendo hivyo vilishindwa vibaya na havijawahi kuonyeshwa kupunguza kuenea 
kwa pathogen ya kupumua. 

 

67. Kutumia RT-PCR Kutambua Ugonjwa ni Ulaghai 

WHO bado inaendeleza uwongo huo na kujifanya kubaini visa vya ugonjwa 
kupitia RT-PCR ambayo HAINA manufaa yoyote katika kuboresha afya ya 
watu. Kutumia RT-PCR ni dhahiri SI njia halali ya kutambua ugonjwa. 
Inachofanya ni kutoa asilimia kubwa ya chanya za uwongo ambazo hupoteza tu 
rasilimali kwa watu wasio na dalili ambao kwa kweli wanaelezewa vizuri zaidi 
kuwa na afya. Kuzalisha idadi kubwa ya "kesi" bandia ambazo hazijatambuliwa 
ipasavyo husaidia tu kuongeza hofu ambayo husababisha kulisha Kiwanda cha 



Dharura cha Hospitali ya Dawa. Kutumia RT-PCR lazima ukubaliwe kuwa 
ulaghai ambao umekuwa hivyo tangu mwanzo. 

 

68. Matibabu ya Mapema 

WHO bado inaonekana kuamini kwamba utambuzi wa mapema, usio sahihi wa 
ugonjwa kupitia RT-PCR ikifuatiwa na kufuli, karantini na uvaaji wa barakoa 
kwa njia fulani ni mkakati bora wa kuzuia milipuko kuenea katika magonjwa ya 
milipuko kuliko matibabu madhubuti ya mapema na dawa muhimu za miongo 
kadhaa ambazo zimeonyeshwa. historia ndefu ya usalama na ufanisi pamoja na 
vitamini, madini, mimea na lishe bora. 

WHO inaendelea kushindwa kukiri kwamba lawama za vifo vya mamilioni ya 
watu lazima zipelekwe moja kwa moja kwa maafisa wengi wa afya duniani kote 
ambao walisisitiza kwamba matabibu wa mstari wa mbele wafuate itifaki za 
matibabu za kusikitisha ambazo zilizuia matumizi ya matibabu ya mapema na 
yenye ufanisi. Mamilioni ya watu walikufa kwa sababu madaktari wao 
walielekezwa kuwaambia kwamba "hakuna kitu kinachoweza kufanywa" na cha 
kusikitisha ni kwamba, hali hii bado ipo. 

WHO inaonekana kupuuza kabisa ukweli kwamba matibabu ya busara ya 
mapema kwa dawa muhimu na vitu vya asili ambayo yalitolewa na wataalamu 
wa afya wenye busara na uzoefu kote ulimwenguni yalifanikiwa zaidi katika 
kuzuia kulazwa hospitalini na kuzuia vifo kuliko afisa huyo mwenye huzuni. 
itifaki ya kufanya chochote, chukua Tylenol na uende kwenye chumba cha 
dharura ikiwa ni mbaya sana ili tukuweke kwenye coma iliyosababishwa na 
madawa ya kulevya ili kudhibiti kupumua kwako kwa kipumulio na kukupa 
Medazolam ili upate vizuri. kifo." 

 

69. Lishe 



WHO inaendelea kushindwa kutambua faida za matibabu ya vitamini na madini 
kama vitamini C na D na madini ya zinki. Hakuna faida itakayopatikana na 
Kiwanda cha Dharura cha Hospitali ya Dawa katika kutumia viambato hivi 
vilivyothibitishwa, vya asili, na HILO ndilo linalofafanua wazi kwa nini 
havijatumiwa. 

 

70. Dawa Muhimu 

WHO inaendelea kushindwa kutambua manufaa ya dawa muhimu zilizotumika 
tena kama vile hydroxychloroquine na ivermectin. Kila mtu aliyechangia kuzuia 
matumizi ya dawa hizi muhimu za kuokoa maisha ni mhalifu na anapaswa 
kushtakiwa kwa mauaji ya halaiki. 

 

71. Dawa Hatari Zilizoidhinishwa na Kuidhinishwa 

WHO inaendelea kushindwa kushughulikia athari mbaya za dawa 
zilizoidhinishwa na zilizoidhinishwa kama vile remdesivir na medazolam 
ambazo zimechangia kushindwa kwa figo na vifo kwa maelfu ya watu. 
Matumizi yanayoendelea ya dawa hizi lazima yachunguzwe ili kubaini uwiano 
wao halisi wa hatari/manufaa. 

 

72. Ventilators ni Mauti 

WHO inaendelea kukataa kuwa viingilizi na dawa zinazosimamiwa kama 
sehemu ya itifaki ya uingizaji hewa zimesababisha vifo vya maelfu ya 
wahasiriwa wasio na hatia wa mauaji ya matibabu. 

 

73. Katika Mlolongo wa Jenetiki wa Silico Hutumika kwa Sindano 
za mRNA 



WHO bado inachagua kupuuza ukweli usiopingika kwamba mfuatano wa kijeni 
ambao unadaiwa kutumika kuunda sindano za mRNA uliundwa kwa uwazi 
katika siliko (kwenye kompyuta) na si mfuatano wa kawaida. Ikiwa protini ya 
spike huzalishwa katika mwili wa binadamu kutokana na mRNA iliyopatikana 
katika sindano, basi ni wazi silaha ya kibaolojia isiyo ya asili, ya kibinadamu. 

 

74. Kushindwa Kuhakiki Ubora 

WHO imeshindwa vibaya kuhakikisha kuwa upimaji wa uhakiki wa ubora 
unafanywa ili kuhakikisha usafi wa viambato kwenye jabs ambavyo 
vimedungwa kwa mabilioni ya watu. Hapo awali, ikiwa bidhaa nyingine yoyote 
ilipatikana kuwa na viwango vya uchafuzi vilivyoripotiwa na watafiti wengi au 
kuonyesha ukosefu kamili wa kiungo amilifu kinachodaiwa, bidhaa kama hizo 
zilizowekwa vibaya zingeweza, zingeweza na zingeondolewa sokoni mara 
moja. 

 

75. Usawa wa Chanjo 

WHO bado inaonekana kuamini kwamba usawa katika kuzalisha na kusambaza 
dawa za sumu na sindano za kuua ni muhimu zaidi kuliko kuzingatia itifaki za 
matibabu ambazo huokoa maisha. Kwa wazi, wanaamini kwamba usawa 
unahusu utajiri, sio afya. 

 

76. Zinazojulikana kama "Chanjo" hazifanyi kazi. 

WHO bado inashindwa kukiri kwamba silaha za kibaolojia za tiba ya jeni za 
COVID-19 zimeshindwa vibaya katika malengo yao yaliyotajwa. Watu bilioni 
kadhaa wamedungwa sindano nyingi na bado COVID-19 imeenea kote 
ulimwenguni, haswa kwa wale watu ambao wamepokea jabs nyingi. WHO 
inakataa kukiri kwamba zile zinazoitwa "chanjo" za COVID-19 ziliharakishwa 



kutumika na hazikuonyeshwa kuwa zinafaa. Hazijasomwa wala kuonyeshwa 
kupunguza maambukizi ya virusi vyovyote. Takwimu kutoka kote ulimwenguni 
zimeonyesha kuwa wale ambao wamepigwa chapa HAWALINDWI kabisa 
dhidi ya kugunduliwa na COVID-19. Je, hili linahitaji kuwa kubwa kiasi gani 
kabla ya WHO kutambua na kukubali kwamba imefanya kosa kubwa? 

 

77. Zinazoitwa “Chanjo” SI salama kabisa 

Itachukua nini kwa WHO kutambua na kukiri kwamba jabs zinaharibu mifumo 
ya kinga ya watu na kwa kweli kufanya hali kuwa mbaya zaidi kuliko 
ilivyokuwa. WHO inakataa kukiri kwamba kinachojulikana kama "chanjo" za 
COVID-19 ziliharakishwa kutumika na hazikuonyeshwa kuwa salama. Ukosefu 
wa upimaji wa usalama kwa wanawake wajawazito ni ukiukaji mkubwa sana 
wa viwango vya maadili vya msingi vya utunzaji wa afya. 

Yeyote anayesema kuwa sindano hizi ni "salama" anafanya uhalifu dhidi ya 
ubinadamu na anapaswa kushtakiwa kama nyongeza ya mauaji ya watu wengi. 

 

78. Kifo, Ulemavu na Mateso 

WHO inakanusha kabisa maelfu ya watu ambao wameuawa kwa sindano hizi, 
au ambao wamepata ulemavu mkubwa, mshtuko wa moyo, kiharusi, 
myocarditis, pericarditis, saratani ya turbocharged, Bell's Palsy na athari zingine 
nyingi mbaya kwa sindano. WHO haina ufahamu kuhusu makumi ya maelfu ya 
watu ambao wameathiriwa na mfumo wa kinga, matatizo ya moyo na mishipa, 
ini, figo na mfumo wa neva na uharibifu mwingine wa kimfumo kutokana na 
athari za sumu za sindano zisizojaribiwa vizuri. Majeraha yao yanayoteseka na 
watu hawa ulimwenguni kote ni ya kweli, sio nadra. 

 



79. Sababu za Ulaghai za Vifo Zilizoorodheshwa kwenye Vyeti 
vya Kifo 

WHO inaonekana kukanusha kabisa kwamba mazoezi yanayoendelea ya kudai 
kwamba watu waliokufa kwa kipimo cha RT-PCR, lakini vifo vyao vilitokana 
na sababu zingine nyingi bado inapaswa kuhesabiwa kama vifo vya COVID-19 
ni kweli. aina ya ulaghai ambayo watu wengi wanaifahamu. WHO inakataa hata 
kuchunguza ukweli kwamba, ingawa watu wengi wamekufa, sababu za vifo 
vyao hazieleweki kabisa na zina pande nyingi na haziwezi kuhusishwa kwa 
uhakika na COVID-19. 

 

80. Kusitiri Ukweli na Mwelekeo wa Kuwashambulia Mitume 

WHO inaonekana kuunga mkono sana kuwadhibiti wale wanaotaka kufichua 
ukweli ili kuepuka kuwajibisha wenyewe na maafisa wengine kwa uharibifu wa 
kifedha, uchungu wa kiakili, madhara ya kimwili na vifo visivyoelezeka 
ambavyo wamesababisha na unyanyasaji wao. kutokuwa na busara na hamu yao 
ya kutaka madaraka na udhibiti. Udhibiti SI suluhu la kushindwa kwa janga 
ambalo sote tumeshuhudia kwa miaka 3 iliyopita. 

 
 

 

SEHEMU YA VI: Marekebisho yanayopendekezwa 
yangekanyaga haki zetu na kuzuia uhuru wetu. 

 

81. Haki Isiyokataliwa ya Faragha 

Watu wote wana haki kamili, isiyoweza kuondolewa ya faragha katika taarifa 
zao za kibinafsi, ikiwa ni pamoja na data inayohusiana na afya. Kila binadamu 
ana haki isiyoweza kubatilishwa ya kuwa huru kutokana na mahitaji yoyote ya 



kuwa na au kuwasilisha "pasipoti ya chanjo," "ID ya kidijitali," au "cheti cha 
afya" cha aina yoyote, iwe katika kuchapishwa, dijitali au aina nyingine yoyote. 

 

82. Haki Isiyokubalika ya Kutoa Maoni ya Mtu 

Kila mwanadamu lazima awe huru kila wakati kutoa maoni yake binafsi bila 
tishio lolote la kuadhibiwa. Mjadala huru pekee wa maoni tofauti na shindani 
unaweza kutoa mazingira ya kufanya maamuzi sahihi kwa kila nchi, jimbo, 
kaunti, jamii, familia na mtu binafsi. Kila mtu ana haki ya kutoa maoni yake 
hadharani kuhusu ufanisi, au ukosefu wake, wa sera yoyote inayohusiana na 
afya au matibabu katika mazungumzo na/au maandishi. Uzoefu wa kila mtu ni 
uchunguzi wa thamani wa kisayansi na HATAKIWI kuchunguzwa. 

Huku mijadala huru zaidi na uhuru wa kujieleza kwa mawazo, ukweli na data 
zikiruhusiwa kutokea, kila ngazi ya jamii itakuwa na uwezo wa kujiamulia 
yenyewe ni hatua gani bora zaidi za kupendekeza ni kudhibiti na kudhibiti 
ugonjwa wowote. Aina yoyote ya ukandamizaji wa mjadala huru wa umma ni 
marufuku kabisa. Kukuza mjadala wa hadhara wa maoni na ufikiaji wa idadi ya 
watu kwa mjadala huo, pamoja na mazungumzo ya kibinafsi kati ya wagonjwa 
na madaktari, itahakikisha kila mtu binafsi na familia wanaweza kuwa na taarifa 
za kutosha ili kufanya uchaguzi wao wenyewe na maamuzi kuhusu afya zao, 
kanuni ya kutokubaliana kwa habari. Hakuna tabia moja ya jamii yote 
inayoweza kuhitajika na uhuru na hiari ya kila mtu lazima ilindwe. 

 

83. Haki Isiyokubalika ya Kutoa Taarifa juu ya Kinga na 
Uponyaji 

Kila binadamu ana haki isiyoweza kutenganishwa ya kutoa habari 
inayoelekezwa na uzoefu na hekima yake, bila mamlaka ya utendaji, maagizo 
ya urasimu, shinikizo au kulazimishwa. Watu wote wana haki isiyoweza 
kuondolewa ya kuchagua kupuuza au kuchukua hatua juu ya habari 
wanayopokea, bila aina yoyote ya udhibiti au kulazimishwa. 



 

84. Haki Isiyokataliwa ya Kuchagua Matibabu 

Kila mwanadamu lazima awe huru kila wakati kutumia afua zozote za kinga 
na/au matibabu ambazo anaziona kuwa chaguo bora kwao. Hii inaweza 
kujumuisha mikakati kama vile mabadiliko ya mtindo wa maisha, chakula kama 
dawa, vitamini, madini, virutubisho asilia na dawa muhimu zilizorejeshwa 
ambazo hapo awali ziliidhinishwa kwa magonjwa mengine na kuwa na rekodi 
ndefu ya usalama. Kuzuia mikakati yoyote ya hiari ni ukiukaji wa haki ya mtu 
binafsi ya kuchagua. Maamuzi ya utunzaji wa afya lazima hatimaye yafanywe 
kulingana na chaguo la mtu binafsi, si kwa amri ya ukiritimba ya serikali, 
wasomi, hospitali, kliniki, madaktari au "wataalam wa afya ya umma." 

 

85. Haki Isiyokubalika ya Kukataa Matibabu 

Kila binadamu lazima daima abaki na haki isiyoweza kuondolewa ya kukataa 
uingiliaji kati unaopendekezwa na taasisi yoyote, Shirika la Afya Ulimwenguni, 
serikali katika ngazi zote, vyama vya matibabu, hospitali au watoa huduma za 
afya. Ni lazima kila mtu awe na udhibiti wa uamuzi wa mwisho wa kutumia 
matibabu, dawa na lishe yoyote inayohusiana na afya, jinsi wanavyoona ni 
muhimu kuboresha na/au kudumisha afya zao. Haki ya kutokubaliana kwa 
taarifa na wagonjwa daima itawekwa juu ya maslahi yoyote ya kisiasa au 
kufanya maamuzi kati ya serikali au wakala wowote wa afya. 

 

86. Haki Isiyokataliwa ya Kusafiri kwa Uhuru kwenye Sayari 

Kila binadamu ana haki isiyoweza kuondolewa ya kuzunguka sayari na haki hii 
HAIWEZI kufanywa kutegemea mahitaji ya afya, upimaji au matibabu . Kila 
mtu ana haki ya kusafiri, bila vizuizi vyovyote, karantini, mahitaji ya chanjo, 
pasipoti za chanjo, vitambulisho vya kidijitali, mamlaka ya barakoa, umbali wa 



kijamii au jaribio lingine lolote la kuzuia uhuru wao wa kukusanyika au 
kutembea. 

 

87. Haki Zisizoweza Kukataliwa za Wazazi Kulinda Haki 
Zisizoweza Kukataliwa za Watoto Wao 

Kila mzazi ana haki isiyoweza kuondolewa na wajibu mzito wa kuhakikisha 
kwamba haki zote zisizoweza kuondolewa za watoto wao zinalindwa. Hakuna 
serikali au shirika lolote lenye haki ya kuzuia mzazi yeyote kutetea haki 
zisizoweza kuondolewa za watoto wao. 

 

88. Haki Isiyokataliwa Kuwa Pamoja na Familia na Marafiki 

Kila binadamu ana haki ya kutembelea familia na marafiki, ambao wanaweza 
kuwa wanateseka kutokana na ugonjwa, ili kuwapa upendo na usaidizi wa 
kihisia ambao wanahitaji, katika mazingira yoyote ikiwa ni pamoja na, lakini sio 
tu, nyumbani, kliniki au. hospitali. Uhuru wa kukusanyika hautanyimwa. 

 

89. Haki Isiyoweza Kubatilishwa ya Uhuru kutoka kwa Ubaguzi 

Kila binadamu ana haki ya kuwa huru kutokana na ubaguzi kulingana na 
mahitaji yoyote ya mtu yeyote kufanyiwa aina yoyote ya utaratibu wa matibabu, 
ikiwa ni pamoja na kupima. Ubaguzi unaotokana na uchaguzi wa afya ya 
kibinafsi haukubaliki kabisa katika masuala ya ajira au elimu, wakati wa kufikia 
taasisi za umma na za kibinafsi, mashirika, biashara za kibinafsi au katika 
maeneo mengine au kuhusiana na suala lingine lolote. Ubaguzi unaotokana na 
hali ya matibabu ni mbaya na USIRUHUSIWE kwa namna yoyote ile. 

 



90. Hakuwezi kuwa na Unyanyasaji wa Haki Wakati wa Dharura 
Iliyotangazwa 

Kila serikali, kila shirika, kila shirika na kila binadamu lazima aheshimu na 
kuheshimu haki za kila mtu zisizoweza kutenduliwa licha ya tangazo lolote la 
"hali ya hatari" na mtu yeyote. Serikali HAZINA mamlaka ya kusimamisha haki 
za binadamu kwa sababu ya kile kinachoitwa "dharura." Tamko la "dharura" 
halimpi mtu yeyote haki ya kukiuka haki za binadamu zisizoweza kutengwa za 
mtu mwingine yeyote. Kila mwanadamu ana haki ya kunyima ridhaa yake na 
kukataa matibabu au kuingilia kati kwa aina yoyote, wakati wowote, bila kujali 
kama kuna "dharura" iliyotangazwa au la. Bila kujali upeo na/au ukali wa 
mlipuko wowote wa ugonjwa au janga halisi, haki za binadamu bado haziwezi 
kutegemewa na haziwezi kufupishwa. 
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91. WHO Inajaribu Wazi Kunyakua Madaraka 

WHO inatafuta waziwazi kuongeza nguvu zake kwa kufuata "Mkataba wa 
Pandemic" unaofunga kisheria na mapendekezo ya marekebisho ya Kanuni za 
Afya za Kimataifa. WHO inataka kugeuza mapendekezo yake kuwa maagizo na 
udhibiti unaofunga kisheria. WHO inataka mataifa 194 wanachama yasalimishe 
mamlaka yao kwa WHO. Hili ni lazima LISIRUHUSIWE kutokea. 

 

92. Migogoro ya Maslahi na Ufisadi Imeikumba WHO kwa 
Miongo kadhaa 



WHO imepenyezwa na Big Pharma, Pesa Kubwa, na Wakfu Kubwa na 
imeharibiwa na michango ya kifedha kutoka kwa mashirika na mashirika yasiyo 
ya kiserikali ambayo yana ushawishi usiofaa juu ya sera za WHO kwa njia 
zinazofaidi mashirika na mashirika kupitia utakatishaji wa pesa na. ushawishi-
uuzaji mpango wa idadi kubwa. WHO inafuata maagizo ya kinachojulikana 
kama "wadau husika" huku ikipuuza mahitaji na matakwa ya "Sisi Wananchi." 
Usanifu wa afya duniani uliopendekezwa na WHO uko karibu zaidi na shirika la 
uhalifu uliopangwa kuliko ilivyo kwa kitu chochote kinachofanana na afya ya 
umma. 

 

93. WHO Imekumbwa na Kichaa cha Chanjo 

WHO inaathiriwa na watengenezaji chanjo na visukuma chanjo kama vile 
GAVI na Bill Gates. WHO imepoteza waziwazi madhumuni yake ya msingi ya 
kukuza afya na imesisitiza kupita kiasi matumizi ya "chanjo" ambazo 
zimebadilishwa hivi karibuni na kubadilishwa kuwa matibabu ya tiba ya jeni 
ambayo haijaboresha afya, lakini kwa kweli imedhalilisha afya ya jumla ya 
mabilioni ya watu. watu duniani kote. Mbinu bora zilizoundwa ili kuboresha 
afya sasa zinapuuzwa kwa kupendelea hatua ambazo hatimaye zimeundwa ili 
kunufaisha Kiwanda cha Dharura cha Hospitali ya Dawa. 

 

94. Komesha Upanuzi wa Urasimu na Upotevu 

WHO inaongozwa na warasimu na wanateknolojia ambao wanaonekana kwa 
Big Pharma na si wataalamu wa afya wenye ujuzi ambao wamejitolea kutunza 
wagonjwa na kuwasaidia kwa kweli kudumisha na kuboresha afya zao. WHO 
inapoteza kiasi kikubwa cha pesa kwa mishahara ya wafanyikazi wao waliojawa 
na uchovu na imeruhusu gharama za usafiri kuongezeka kwa kiwango ambacho 
mipango halisi inayohusiana na afya haifadhiliwi kwa muda mrefu. 

 



95. WHO Imeendelea Kujihusisha na Uoga 

WHO imepiga kelele na kupoteza muda, juhudi na pesa kwa kutangaza Dharura 
bandia za Afya ya Umma za Maswala ya Kimataifa (PHEICs) na sasa 
wanatafuta kuweza kuongeza shughuli hiyo kwa kuweza kutangaza Dharura za 
Afya ya Umma za Kikanda (PHERC) na Tahadhari za Afya za Kati. Zoezi la 
kuzusha hofu linapaswa kukomeshwa, na njia pekee ya kuhakikisha hilo 
linafanyika ni kwa kila taifa #KutokaKwaWHO na kupuuza mapendekezo yao. 

 

96. Mapendekezo ya WHO Yamekuwa Ya Kutisha 

WHO imetoa mapendekezo ya kutisha na ya kifisadi katika kuunga mkono 
utumizi uliopanuliwa wa dawa za dawa kama vile opiates na kwa kweli 
zimesababisha mamilioni ya vifo visivyo vya lazima. Kugeuza mapendekezo 
yao kuwa wajibu wa kisheria itakuwa kosa la idadi kubwa. 

 

97. WHO Inafuata Mfano Uongo wa Afya 

WHO inategemea sana mazoezi ya petro - kemikali ya dawa ya allopathiki 
ambayo imeundwa kubadilisha na kufunika dalili kwa kemikali, badala ya 
kuboresha afya. WHO haitoi kongamano la majadiliano ya kimatibabu na 
kisayansi au mjadala na inaweka pembeni kwa uwazi mbinu za uponyaji asilia. 

 

98. Kutokuwa tayari kujifunza kutokana na makosa ya zamani 

WHO imedhihirisha mara kwa mara kwamba haitaki kabisa na haina uwezo wa 
kujifunza kutokana na makosa yake na imekusudiwa kuendelea kupoteza pesa 
huku ikitoa ushauri wa kutisha kwa kuzingatia ushawishi wa ufisadi wa Big 
Pharma. 

 



99. Wajumbe wa WHO Hawawajibiki, Wako nje ya Kuguswa, 
Wanafanya kazi kwa Siri na Wanakosa Uwazi. 

Wajumbe wa Bunge la Afya Ulimwenguni hawajachaguliwa, hawawajibiki, 
hawajulikani kwa watu wanaodai kuwawakilisha na wako nje ya kuwasiliana 
kabisa na mahitaji na matakwa ya watu wa mataifa yao. Mengi sana ya yale 
yanayofanywa na WHO bado yamefichwa. Tunachojua ni cha kutisha. Jambo 
ambalo hatujui linaweza kuwa la kutisha. 

 
 

 

100. WHO HAINA Mamlaka Yoyote Juu Yetu Sisi Wananchi 

Kwa sehemu kubwa, Shirika la Afya Ulimwenguni limekuwa shirika la ushauri. 
Jaribio lao la kupanua wigo wa mamlaka yao linapaswa kuonekana jinsi lilivyo: 
POWER GRAB ya ulimwenguni pote iliyoundwa ili kuanzisha bodi 
inayoongoza ya ulimwengu mmoja ambayo haijachaguliwa na kuwajibika kwa 
watu.  
 
Sisi Wananchi kamwe tusiruhusu mamlaka kukabidhiwa kwa shirika lolote bila 
kudai uwajibikaji. 

Hatupaswi kamwe kuruhusu mashirika kutumia mabilioni ya dola bila uwazi 
kamili. 

Lazima tusisitize kwamba kila taifa duniani #TokaTheWHO ili kujipanga 
wenyewe. 

Sisi Watu wa dunia lazima tusimame pamoja na kutetea haki zetu, uhuru wetu 
na utu wetu. Ni lazima… 

#AcheniMakubaliano _ 

# AchaMarekebisho 



na 
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