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Будет ли применён севастопольский способ прекращения эпидемий?




БУДЕТ ЛИ ПРИМЕНЁН СЕВАСТОПОЛЬСКИЙ СПОСОБ ПРЕКРАЩЕНИЯ ЭПИДЕМИЙ?
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Перед самым Новым годом экономист, а теперь уже и депутат Государственной Думы, М. Делягин, «перепостил» очень злую статью, сопроводив её анонсом: «РИА «Катюша» опубликовала крайне интересную и полезную статью, публикуемую в силу ее общественного значения полностью»

http://worldcrisis.ru/crisis/3982392.

 

Я не буду давать эту статью полностью, но поскольку речь в ней пойдёт о ГБК №40 – о «Коммунарке», – то сначала напомню, что я сам об этой больнице писал совсем недавно.

Главный врач больницы ГКБ №40 Денис Проценко в декабре 2020 года похвастался, что с начала пандемии COVID-19 через его больницу прошло более 30 тысяч пациентов, а госпитальная летальность составила всего 8,5%. Но дело в том, что в «коммунарке» в марте 2020 года госпитальная летальность больных «ковидом» была менее полпроцента от поступивших, а к ноябрю Проценко довёл её до более, чем 9%, в среднем получилось 8,5%. То есть под чутким руководством Проценко, его подчинённые, которые лечили больных строго по протоколу, снабдили московские кладбища 2550 трупами только к ноябрю прошлого, 2020 года.

 

А теперь цитата из информации, впечатлившей Делягина:

 

«В октябре этого года в столичной ковидной больнице N40, известной как Коммунарка, начало происходить что-то странное. Может, конечно, такое происходило и раньше, но большое количество родственников, считающих своих близких пострадавшими от действий врачей, начали обращаться в СК и Генпрокуратуру именно сейчас. Истории, о которых пишет издание «Блокнот», очень похожи друг на друга.

 

Владимир Колодезев попал в Коммунарку 30 сентября 2021 года. У мужчины была диагностирована внебольничная пневмония, но лечился он дома, поскольку состояние позволяло. Военного пилота, полковника, заслуженного летчика-снайпера должны были госпитализировать в военный ковидный госпиталь, но фельдшеры со скорой стали убеждать, что Коммунарка – лучшая больница Москвы, и в ней лечатся все звезды и «випы».

 

В приемное отделение он зашел своими ногами. У него взяли все необходимые анализы. Температура к тому времени уже упала, сатурация была 95%, чувствовал он себя относительно хорошо. Но уже через несколько часов, в день поступления в Коммунарку, Владимира перевели в реанимацию. Причины этого родственники не могут понять до сих пор, по их словам, им так ничего и не объяснили.

 

«Телефон у него был. Он звонил и говорил, что там холодно, и его постоянно заставляют надевать кислородную маску, хотя он дышит и без нее. И ему в маске очень тяжело было дышать» – рассказывает его дочь Колодезева Марина.

 

3 октября Владимира неожиданно для всех ввели в медикаментозный сон и перевели на ИВЛ. 7 октября, в день, когда из той же больницы N 40, но из другого отделения, выписали его супругу, Владимир умер.

 

«7 октября у отца остановилось сердце. В предоставленной больницей N 40 медкарте нет фамилий врачей, делавших назначения. Одной из причин смерти нам назвали сепсис. В морге папу было не узнать – синий нос, покосившиеся губы, нижняя губа была вдавлена, все лицо было отекшим», – сообщает дочь покойного.

 

Когда Владимира переводили на ИВЛ, в Коммунарку поступила его вторая дочь – Екатерина. Когда к ней приехала скорая, врачам объяснили, что родители лежат в Коммунарке, и попросили, чтобы ее тоже туда отвезли. В приемный покой она также зашла сама, и температура, и сатурация также в целом были нормальные. Дома температура повышалась, но оба, и отец, и сестра, поступали в больницу с температурой 36,6…» Короче, дочь тоже умерла в опытных руках врачей Коммунарки.

 

Но в приведенной информации нет ответа на вопросы «почему?»

 

Почему «скорая» отвезла полковника не в военный госпиталь, а в ГБК №40? Ведь меня тоже, невзирая на мои просьбы с таким же состоянием здоровья, как и у полковника, отклонив мои просьбы отвезти меня в пульмонологическое отделение любой больницы, «скорая» отвезла в инфекционное отделение больницы номер 15, объявив, что в Москве уже нет ни одной больницы, в которой бы лечили воспаление лёгких. Ну, почему соврали или реально закрыли все пульмонологические отделения?

 

Потому, что за лечение как бы «коронавирусных больных» больницы получают сразу 205 тысячи рублей. Не знаю, но вот судя по поведению «скорой», что-то имеют и её работники. Мало этого, в Москве врачи, работающие с больными «коронавирусом», получают дополнительно к заработку не облагаемые налогом 150 тысяч рублей ежемесячно, а сёстры – 35 тысяч.

 

Это ответ для понимания причин описанных событий?

 

Почему полковника безо всякой необходимости положили в реанимацию?

 

Потому, что за день нахождения больного в реанимации, больница получает, как за 10 дней нахождения его в палате, – с точки зрения врачебного заработка, реанимация больницы обязана быть постоянно полностью заполнена!

 

Почему полковника положили под ИВЛ, где заразили внутрибольничной инфекцией и уморили?

 

Этих чисел по России не знаю, но почему-то уверен, что и за нахождение больного на ИВЛ в России больницы тоже хорошо получают. Ведь в США больница, отчитавшаяся о госпитализации больного с коронавирусом, сразу получала только 13 тысяч долларов премии, а вот подключившая его к ИВЛ – ещё 39 тысяч.

 

Понимаете, родственники и сам больной (в память о врачах из СССР) всё ещё думают, что в больнице больного будут в первую очередь лечить. Нет! Забудьте! В нынешних больницах, в том числе и в государственных, на самом деле, в первую очередь врачи будут на больном деньги зарабатывать. И во вторую – тоже.

 

Теперь дам цитату для понимания техники того, что врачи делают, и хотя текст будет специфически медицинский, тем не менее, понять его можно, а он важен, поскольку Nikita Vasilyev объясняет, как больных убивают на ИВЛ.

 

«Как человек оказывается на ИВЛ и почему умирает на нём?

 

В пульмонологии есть такой термин «дыхание на вспомогательной мускулатуре». Дыхание здорового человека происходит за счёт движения диафрагмы. «Автоматического», т.е. рефлекторного движения. В некоторых случаях такое движение может быть затруднено – при наличии плеврита (скопления жидкости в плевральной полости), массивных опухолях, травмах и т.д. В таких случаях человек дышит «осознано» – за счёт сокращения грудных и брюшных мышц.

 

В т.н. «протоколах» по COVID-19 присутствуют миорелаксанты – препараты, вызывающие расслабление мускулатуры. Они оказывают подавляющее действие как на функцию диафрагмы, так и на сократительную функцию грудной и брюшной мускулатуры. Пациент, под воздействием миорелаксантов, теряет способность к дыханию «на вспомогательной мускулатуре» и переводится на искусственное дыхание, предполагающее введение его в медикаментозную кому.

 

Препараты, вызывающие кому, чаше всего это опиаты или опиатоподобная синтетика, угнетающе действуют и на кашлевый центр и на реснитчатый эпителий бронхов, таким образом, препятствуя отведению бронхиального секрета, продуцируемого в тем больших количествах, чем сильнее воспалительный процесс. Слизистый секрет скапливается и заполняет собой мелкие бронхи 5/6-го порядков, вызывая их непроходимость, таким образом изолируя альвеолы и катастрофически снижая сатурацию. При снижении сатурации повышают давление в аппарате ИВЛ (т.н. pumping). Но, поскольку мелкие бронхи заполнены загущенным слизистым секретом, который не отводится, повышенное давление вызывает разрывы бронхов старших порядков, которые могут приводить к развитию пневмоторакса и спадению лёгкого...

 

Кроме того, поскольку функция отхаркивания полностью угнетена, а у находящегося в коме пациента не проводится бронхо-альвеолярный лаваж, происходит накопление токсичных продуктов в жидкостях и тканях лёгких, усиливающих как общую интоксикацию организма, так и септическое воздействие непосредственно на лёгочную ткань.

 

О последствиях же длительного «кислородного отравления» головного мозга сейчас, почему-то, вообще не принято вспоминать, хотя они могут быть весьма и весьма серьёзными...

 

Но смысл «протоколов» по COVID-19 именно в том и состоит, чтобы стимулировать в денежной форме применение ИВЛ, а не каких-то иных видов терапии.

 

Подобно тому, как в системе «правосудия» при тоталитаризме количество оправдательных приговоров стремится к нулю, так же и в системе «здравоохранения» количество больничных выздоровлений тоже стремится к нулю...»

 

Я часто привожу свидетельство американской медсестры Erin Marie Olszewski, проработавшей в госпитале Нью-Йорка и тайно снимавшей на видео то, как в США лечат «простых граждан», а фактически, как их убивают и не кто-нибудь, а именно врачи.

 

Она сообщает, что в погоне за помянутыми выше деньгами, в инфекционное отделение их больницы стаскивали тяжёлых больных с остальных отделений, скажем, с кардиологии, стаскивали больных с отрицательными тестами на коронавирус. Мало этого, безо всякой медицинской надобности подключали этих больных к аппаратам искусственной вентиляции лёгких, и этим подключением их фактически убивали, поскольку у них в больнице вообще не было выживших после подключения к ИВЛ. То есть, умерли все, кого врачи этой нью-йоркской больницы «лечили»!

 

Предлагаемый властью способ прекращения эпидемии

 

А теперь организовавшие вот такое «лечение» чиновники и врачи нас уверяют, что спасти нас от смерти от привычных всем ОРЗ может только прививка, причём, эпидемия прекратится, когда инъекцию непонятной жидкостью под названием «Спутник-V» враз сделают 146% населения России и будут повторять эту инъекцию каждую неделю.

 

Сначала давайте о том, насколько эта вводимая гражданам России жидкость защищает человека от смерти от осложнений от острых респираторных заболеваний (ОРЗ). Для этого сравним заболеваемость ОРЗ, вызванными как бы пресловутым коронавирусом во второй половине 2020 года, когда пандемия как бы была уже в разгаре, но вакцинирования ещё не было, с заболеваемостью «коронавирусом» и смертностью от него уже во второй половине 2021 года – когда уже 50,6% населения России сделали инъекцию какой-то жижи.

 

За второе полугодие 2020 года в России было 2 531 931 заболевших ОРЗ и 48 019 умерших с положительным тестом на коронавирус, а за второе полугодие 2021 года было 4 981 591 заболевших и 173 821 умерших. Таким образом (как и предупреждали советские врачи) число заболевших ОРВИ от инъекций некой жижки увеличилось в два раза, а смертность – в 3,6 раза!

 

И, обратите внимание, я привёл не какие-то секретные и никому недоступные числа, – это результаты арифметических операций с числами, опубликованными на сотнях специализированных сайтов, причём, эти числа на эти сайты помещает сама власть России. А это говорит о том, что чиновники и врачи не собираются прекращать эпидемию, они собираются наживаться на этой пандемии дальше, и наживаться вечно!

 

Есть естественный способ прекращение любой эпидемии в данной местности – люди, общаясь с выжившими, за два года приобретают коллективный иммунитет, и даже чума заканчивается за два года, несмотря на то, что её переносчики – мыши и крысы – никуда не деваются. Но в нашем случае на это нет надежды – чиновники и врачи не собираются лишаться заработка. И можно было бы закрыть глаза на прекращение эпидемии при помощи жижки «Спутник-V», если бы был виден хоть какой-то конец стремлению врачей и чиновников нажиться на всей этой эпидемической вакханалии.

 

И вот тут вопрос: является ли этот способ – регулярные инъекции жижки – единственным способом прекращения эпидемий со стороны не природы, а людей? Отнюдь!

 

Такой способ есть и проверен на практике.

 

Прекращение эпидемии «севастопольским» способом

 

Напомню. В России и при царе, если в каком-то городе вспыхивала эпидемия, то цари направляли туда деньги, чтобы и снабжать этот город по высшему разряду, и увеличить жалование всем тем, кто работал на спасение людей.

 

К примеру, дезинфекторы, окуривающие помещения хлором, получали 2,5 рубля в сутки – 75 рублей в месяц при условии ежедневной работы. Для сравнения: и через 50 лет в России обычным дневным заработком мужчины без рабочей лошади были 35 копеек, а очень хорошим – 50 копеек – 13 рублей в месяц. Но мы же понимаем, что и те мужики с хлоркой вряд ли получали столько – им и полтинника в день хватало, а остальное изымали всё те же врачи и начальники, давшие им такую халявную работу.

 

Но врачи и начальники и без этих мужиков начальники «гребли деньги лопатою». Карантинные комиссары получали по 5 рублей, главврач и инспектор карантина – по 10 рублей в сутки, при том, что начальное жалованье обычного военного врача в то время составляло 171 рубль в год. В те годы капитан, командир пехотной роты всеми видами довольствия как раз и получал 2,6 рубля в день – 78 рублей в месяц. А тут врачи вместо 171 рубля в год, сразу от 1,5 до 3,5 тысяч в год!

 

Итак, в эти годы шла война России с персами, на театре военных действий в Персии была обнаружена чума, но в Севастополе её и близко не было, тем не менее, власти объявили город на карантине с мая 1828 года. Зачем? А вот из-за помянутых денег от царя для «для ликвидации эпидемии чумы». Ведь этот карантин фактически полностью перекрыл подвоз дров и продовольствия в Севастополь (крестьянам перед въездом в город нужно было сидеть в карантине от 14 до 19 дней), затем власти подобрали нужных поставщиков, платили им огромные деньги за продовольствие, а получали от них совершенно негодные товары, в связи с чем цены в городе взлетели, а власть жировала на «откатах». Разумеется, только представители властей разъезжали, когда хотели и куда хотели, а жителям Севастополя запрещали передвигаться по городу, а затем вообще запретили выходить из домов.

 

И, понятое дело, чтобы нагрести от царя как можно больше денег, врачи Севастополя за умерших от чумы начали выдавать вообще всех умерших. Как сегодня врачи практически всех умерших выдают за умерших от COVID-19.

 

Служивший в это время в Севастополе контр-адмирала Сальти свидетельствовал: «Карантинная контора старается все обыкновенные болезни показать чумными». Адмирал Грейг свидетельствовал: «В течение 5 месяцев люди не слышали, чтобы болели и умирали естественной смертью, а кто бы ни заболел в командах или на дому, объявлялись за чуму».

 

Сегодня в России самоубийцу, отравившуюся уксусной кислотой, врачи выдали за умершую от COVID-19, а тогда: «Некоторых женщин, умерших от родов, но признанных за чумных, таскали днём через весь город в самом позорном положении, не омыв их от кровей. И почти нагих, привязанных и окровавленных младенцев…» Если врач определял кого-то в доме заболевшим чумой, то всю семью волокли в чумной барак, мало этого, целые районы города выселяли за город просто в степь. Врачи были в первых рядах этих начальственных уродов, штаб-лекари Шрамков и Верболозов шантажировали женщин тем, что выдадут их за заболевших чумой и насиловали, потом женщины, давая показания, назвали их «похотливые сластолюбивые старики» (эти павианы изнасиловали 900 женщин), а царский ещё историк Феоктист Хартахай, выпуская ещё в 1861 году брошюру об этих событиях, назвал их не «Чумной бунт», а «Женский бунт в Севастополе».

 

И врачи, и начальство Севастополя, для получения денег из казны были заинтересованы в максимальной смертности населения, для чего применялись не просто негодное питание и негодное лечение любых болезней, но и самые дикие способы лечения, к примеру, для, якобы, предотвращения чумы, зимой население беднейших слободок сгоняли к незамерзающим бухтам Чёрного моря и заставляли их сидеть в морской воде, вызывая этим массовую смертность от воспаления лёгких. Тогда ещё не было аппаратов ИВЛ и врачам, как видите, приходилось загонять людей в море.

 

В итоге, в июне 1830 году в Севастополе не выдержали жители беднейших слободок и восстали, губернатор приказал гарнизону Севастополя их усмирить, но то была не Росгвардия – не позорные наёмники, за деньги готовые на что угодно. В Севастополе солдаты и матросы были русскими людьми, – гарнизон примкнул к восставшим. Губернатора Столыпина, его чиновников и врачей толпа растерзала… и эпидемия толи чумы, толи холеры в Севастополе враз прекратилась!

 

ЗА ОДИН ДЕНЬ ПРЕКРАТИЛАСЬ!!

 

***

Конечно, и эпидемию COVID-19 можно было бы прекратить ещё в мае 2020 года, если бы ретивых чиновников осудить за злоупотребление властью, а врачей – за халатность. Это было бы эффективно и не потребовался бы бунт, но в России нет ни правоохранительных органов, ни судей. На их местах орудуют тупые и подлые холуи преступников, а им осуждать коллег не с руки.

 

Препятствием к такому бунту также является и то, что простым людям будет очень непросто убивать начальство и врачей, скажем, губернаторов, депутатов, а также запугивателей людей «страшной эпидемией» и рекламщиков врачей и принятых способов лечения. Ведь что касается убийства, то и в те годы человеку убить человека было непросто, а сегодня, когда 999 из 1000 и курице голову не отрубят, тем более непросто.

 

Правда, благодаря борьбе власти с курением множатся не только больные раком, но и сумасшедшие, но сумасшедшие погоды не сделают, разве что послужат детонатором народного возмущения. Так, что надеяться на то, что граждане завтра начнут ликвидировать эпидемию по-севастопольски, не приходится.

 

Но это завтра.

 

Но ведь власти и депутаты, «учёные» и врачи, журналисты и активисты вакцинации не сидят сложа руки – своим указами и приказами они старательно работают над воспитанием в граждан злобы и, глядишь, их труды не пропадут, и граждане России наконец прекратят издевательство над собой хорошо проверенным в Севастополе способом.

Ю.И. МУХИН
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