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Este quizd es el momento mds decisivo de todos para compartir informacién y
ayudar a que nuestros familiares y amigos entiendan algunas cosas de vital
importancia. Ahora que tanta gente en nuestrec entorno y en tode el mundo esta
recibiendo presién para “vacunarse” estamos atn a tiempo de ayudar a despertar

consclencias y evitar muchas situaciones dolorosas.

La Covid grave no es una enfermedad provocada por un agente biolégico gue se
contagia, sino una enfermedad autoinmune. Por eso no afecta a los nifos ni a
las poblaciones poco o nada medicadas (en Africa y la mayor parte de Asia),
porque cuanto mas medicada estd una persona, cuantos mas productos industriales
extrafios se haya metido “entre pecho y espalda”, mds posibilidades tiene de

desarrollar complicaciones autolnmunes graves.
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POR VACUNAS.
Maria José Martinez Albarracin

Cuando empezamos a saber de la “nueva enfermedad” supuéstamente producida por
el nuevo virus chino Sars-CoV-2, apenas sabiamos que era una neumonia
intersticial bilateral. Luego supimos que habia enfermos que fallecian por un
sindrome inflamatorio hiperagudo o “Tormenta de Citocinas™ y finalmente, cuando
desoyendo las recomendaciones de la OMS un grupo de patélogos italianos
empezaron a hacer autopsias supimos gque los endotelios de diverseos vasos
sanguineos, incluidas arterias, estaban danados, trombosados y en ellos se
producia acimule de NETs (trampas o redes de cromatina de neutréfilos
apoptoticos).

Durante el wveranc y otofio de 2020, aunque se ha estado repitiendo
reiterativamente por el oficialismo y los mass media que estabamos inmersos en
supuestos rebrotes y “segundas olas™ de covid-19, la clinica y fisiopatologia
de la citada covid no tenis nada que ver con la epidemia primaveral gue se
produjo de forma cuasi sincrénica, en muchos paises del viejo mundo. Apenas

catarros y asintomdticos: casos PCR positivo y alguna neumonia.

Armin Koroknay, un virdlego de la universidad de ZUrich, nos confirma en el
otono—-invierno de 2020 que el SarsCovZ, segin el modelo elaborade en Wuhan con
la supuesta intencidn de crear una vacuna contra el VIH} se habia extinguido
por si mismo. Su amiga, la patdloga Dra. Schmied de la Universidad de Ulm,
utilizando fotos con el electromicroscopio del lavado bronguial de pacientes
con Covid y bhaciendoc posteriormente un cultivoe celular, encuentra solc en
pacientes inmunodeprimidos con sintomatologia pulmonar, algunas particulas
virales, de 1las cuales 1las menos son coronavirus. Sobre todo encuentra
estafilococos, estreptococos, adenovirus y sorprendentemente, muy
frecuentemente, Borrelia, y las Borrelias sabemos que aparecen en
inmunosupresién. Curiosamente en el Lyme cronico (en relacién con Borrelia
burgdorferi) se observa un aumento de la actividad de nagalasa y parece ser que
la nagalasa se comporta como antagonista de la vitamina D activa. (1-25-

dihidroxi vitamina D).

También sabemos que la bacteria Prevotella spp. (germen oportunista en flora

bucal) se ha asociado frecuentemente con covid-grave: (1)

Por otra parte, sabemos que los pesticidas y herbicidas contienen sustancias
que se comportan como lipoxinas, es decir, como citocinas depresoras del
sistema inmune, Yy que las personas con obesidad sufren una covid mads grave.
Como los pesticidas son liposolubles y se acumulan en el tejido adipose, éesta

puede ser una razdn de dicha susceptibilidad.
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fodo—ei—probteme—de—Ta—covid=t9 ey con mucha probabilidad un problema de

inmunodeficiencia que puede estar inducido por sucesivas vacunaclones debido a

infeccién por gamma-retrovirus contaminantes de dichas vacunas, como ha dicho

la viréloga norteamericana Judy Mikbvits, o por desregulaciéon de los gamma

psotros. Asi, cuando la persona sufre un

procesogripal se puede producir un-sindrome de ADE o similar (patologia THZ)

con inflamacion sistémica, tormenta de citocinas y dano endotelial: trombosis vy

acUmulo de NETS, eso es la covid-19 grave.

Segun_declaraciones a la prensa del finmundloge Ignacio Melero (Univ. Navarra)
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“ESta@ reaccion inilamatoria se sabe |que esta detras de la muerte de muchos

pacientes.. Lo que llamamos distrés regpiratorio del adulto (SARS) lo precipitan

muchos tipos de enfermedades, como la| sepsis bacteriana o la pancreatitis aguda

0 estar en un incendio e inhalar humos téxicos”™,

-t Empezamos—a—termer—una—foto-muy—precisa de los mecanismos que provocan la

destruccion de tejido y perpetian'y Fumantan esa reaccidbn inflamatoria®, dice

el inmunélogo. “Otra cosa que sabemos es que algunas de las citocinas que
liberan los macréfagos estan entre los mejores inductores de NETs en las otras
celulas”.”Nosotros nos estamos centrandoc mucho en wuna citocina gque se

llama interleucina-8",

“Desde gue tenemos los datos preliminares de la netosis, hay una enzima llamada
PAD4 gue es absolutamente necesaria para que ocurra esta liberacion de los NETs
que, en principio, se produce para defendernos de bacterias y hongos”™. (Esta
proteina PAD4 parece desempefar un papel en el desarrcllo de granulociteos vy

macréfagos que conduce a la inflamacién y respuesta inmune).
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Asociacion positiva entre las muertes por
COVID-19 v las tasas de vacunacion
contra la influenza en personas mavores
en todo el mundo

Publicaciones cientificas como la de la fotografia de arriba (2) v otros
estudios:

“COVID-19 severity in Europe and the USA: Could the seasonal influenza

vaccination play a role?” EBMPHET Consortiumi, =

“Hipbtesis: Posible interferencia inmunolégica entre el Polisorbato 80 de la

vacuna antigripal adyuvada y el 8Sars-CoV-2 como causa de la pandemia por
coronavirus® Hospital de Barbastro (Huesca)

O los del bidlogoc Bartomeu Payeras, correlacionan significativamente la covid
grave con la vacunacion antigripal previa, por lo gue hay fundadas sospechas de
que las vacunas de la gripe han podido desencadenar un sindrome tipo ADE o
ENFERMEDAD AUMENTADA POR VACUNA, porque contuvieran péptidos inmunosupresores
como la nagalasa: Alfa-N-Acetilgalactosaminidasa) que también es una enzima que

producen las células cancerosas.

En 1991, el bioguimico japonés Nobuto Yamamoto proclamd que habia encontrado un
activador de macréfagos con extensas propiedades inmunomeoduladoras. Mas tarde
sus utilidades terapéuticas se extenderian supuestamente a numerosas

patologias: autismo, infeccién por VIH o cancer.

La Vitamin D-binding protein (DBP o proteina transportadora de wvitamina D),
también conocida como globulina Gc, es una proteina naturalmente promovida por
les linfocites T y B, perteneciente a la familia de las alblminas, que se
asocia a la vitamina D y se encarga de llevarla a los tejides. Yamamoto
proponia gque una de estas globulinas gc podia transformarse, tras
desglicosilacién en las células, en wuna MAF, o proteina activadora de

macréfagos, cambiando el perfil de dichos macréfagos de M2 a M1.
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La nagalasa desglicosila la proteina gc (DBP), que de esta forma ya no puede
convertirse en un factor activador de macréfages (MAF) e induce una potente
inmunosupresién. De hecho Yamamoto publicé un trabajo gue relacionaba la

inefectividad del sistema inmune ante las infecciones con la enzima nagalasa:

(4)

“Pathogenic significance of alpha-N-acetylgalactosaminidase
activity found in the envelope glycoprotein gp160 of human
immunodeficiency virus Type 1”

Es un articulo demoledor cuyo resumen dice lo siguiente:

La proteina de unién a vitamina D3 (proteina Gec) sérica es la precursora del
principal factor activador de macréfagos (MAF). La actividad precursora de la
proteina Gc sérica se perdié o se redujo en pacientes infectados por VIH. Estos
sueros de pacientes contenian alfa-N-acetilgalactosaminidasa (Nagalasa,) que
desglicosila la preoteina Gc del suero. La proteina Gc desglicosilada no se
puede convertir en MAF,y, por tanto, pierde la actividad precursora de MAF, lo

que conduce a inmunosupresion.

La nagalasa en el torrente sanguineo de los pacientes infectades por el VIH se
unio complementariamente con IgG del paciente, lo que sugiere que esta enzima
es inmunogénica, aparentemente un producto génico viral. De hecho, nagalasa fue
inducible mediante el tratamiento de cultivos de células mononucleares de
sangre periférica de pacientes infectados por VIH con un agente inductor de
provirus. Esta enzima fue inmunoprecipitable con sueroc anti VIH policlonal perc
no antienzima constitutiva celular ni antinagalasa tumoral. Los parémetros
cinéticos (valor de km de 1,27 mM y pH 6éptime de 6,1) de la nagalasa en suera
del paciente eran distintos de los de la enzima constitutiva (valor de km de
4,83 y pH 6ptimo de 4,3).

Esta glicosilasa (nagalasa) deberia residir en una proteina de 1a envoltura
virica capaz de interactuar con leos 0O-glicanos de la membrana celular. Aungue
la gp 16@ clonada no mostré actividad de nagalasa, el tratamiento de gpi6@ con
tripsina expreso actividad de nagalasa, lo gque sugiere que se requiere la
escisidn proteclitica de gpl6@ para generar gpl20 y gp4l para la actividad de
nagalasa. La gpl2@ clonada meostrd actividad de nagalasa mientras gue la gp4l no

mostré actividad nagalasa.

Dado que la escisién proteclitica de la proteina gplB@ es necesaria para la
expresion tanto de la capacidad de fusion como de la actividad nagalasa,

nagalasa parece ser una base enzimatica para la fusidn en el proceso

https://cauac.org/articulos/covid19-y-autoinmunidad/

6/38




24/8/2021

Covid19, iatrogenia y autoinmunidad final — Cauac

degradacion de la matriz extracelular que acompafian la invasién de las

neoplasias malignas.

Es de destacar también que la DBP aumenta en el suero por los estrégenos
(hormonas sexuales femeninas) pero no por andrégenos (hormonas sexuales
masculinas) lo que explicaria que los varones suelen sufrir una covid mas

grave, También disminuye la expresién de DBP en los diabéticos. (5)

Es importante hacer un inciso respecto a inmunosupresién por nagalasa ya que
las vacunas para covid-19 se basan todas ellas de una manera u otra en la Spike
protein del Sars-CoV-2. Siendc ademas su dominio mas antigénico la subunidad de
fusién (52)

Dicha subunidad de fusién de la proteina espiga, segun la secuencia gue se ha
difundido, contiene cuatro inserciones peptidicas que se corresponden con la
proteina gp120 con actividad nagalasa, segin demostraron los autores del
estudio del Institutc de Tecnologia de India (6) que fue retirado rapidamente
por presiones politicas pero que fue confirmado por el Virélogo Luc Montaigner,

premio Nobel por descubrir precisamente el VIH.

Finalmente resaltar que la actividad nagalasa también se ha comprcbado en los
sueros de los pacientes infectades con virus de la gripe (influenza) y que
reside en la actividad hemaglutinante de dichos virus. Esl decir que la nagalasa
es un componente intrinseco de la hemaglutinina (HA) de los virus de la gripe,
y es precisamente el antigeno HA uno de los que se utiliza para fabricar las

vacunas antigripales (7).

Otro modo en gque las vacunas antigripales pudieron haber ocasionado un sindrome
de tipo ADE es porque sus antigenos sintéticos hayan producido anticuerpos
aglutinantes pero no neutralizantes. Cuandc la persona enferma de gripe o
catarro, sea por contagio o por reaccién inflamatoria a sw propia carga toéxica,
elimina virus endoégenos, entonces los anticuerpos no neutralizantes, por

reaccidn cruzada, pueden desencadenar el sindrome de ADE.

(Qué fue lo que pasd en primavera en Espafia y otros paises? S5i el sindrome
Covid-19 hubiera estado provocado exclusivamente por un virus, sea el Sars-CoV-
2 u otro, se habria manifestado de la misma manera en primavera, en veranao y en
otofic, épor qué no ocurrié asi? Evidentemente porque el Sars-CoV-2 no era la

causa, © al menos no era la unica causa.

Otros factores que se han relacionados con la covid-19, ademds de la vacunacidn
antigripal previa, son las REM, especialmente de tipo 56 y otros téxicos
ambientales gue se comportan como favorecedores o desencadenantes de
inflamacién y, por tanto, inmuncalteradores, especialmente como depresores de

la inmunidad celular. { 2

o
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de inmunidad celular. (8)
Expliquemos el sindrome de ADE (Antibody dependent enhancement) (9) (1@)

En el SINDROME de ADE, los anticuerpos facilitan la entrada de virus en las
células inmunes de la serie mieloide (macréfagos, y células dendriticas), en
vez de producirse la presentacién normal del antigeno. Estos virus enteros en
el macrofago inhiben la produccién de interferdén, a través de diversos
mecanismos, con lo que disminuye la respuesta inmune innata contra los virus a
la vez que éstos se multiplican dentro de la ceélula. Cuando los nueves virus
salen al exterior del macréfage, aumenta la infeccién. Los linfecitos activados
producen una gran cantidad de citocinas y quimiocinas desencadenando 1o que se
conoce como “tormenta de citocinas”. Los neutrofilos acuden a las =zonas
inflamadas para realizar la fagocitosis pero al estar cubiertos de particulas
viricas son atacados por linfocitos citotéxicos y células NK y mueren
produciéndose en dichas zonas inflamadas acGmule de NETS (redes de material

nuclear de los neutréfilos apoptétices).

Tedricamente, la mejora inmunolégica de la enfermedad puede ocurrir de dos
maneras. En primer lugar, los niveles de anticuerpos no neutralizantes o
subneutralizantes pueden potenciar 1la infeccidén por SARS-CoV-2, otros
coronavirus, o virus influenza en las células diana. En segundo lugar, los
anticuerpos podrian potenciar la inflamacién y, por tantc, la gravedad de la
enfermedad pulmonar (11). Unz descripcidébn general de estas infecciones
dependientes de anticuerpos y los efectos de mejora de la inmunopatologia se

resumen en la siguiente figura:
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receptores inhibidores da como resultado la inhibicién de respuestas
antivirales gue conduce a una mayor replicacién viral. Panel derecho: los
anticuerpos pueden causar inmunopatologia activande la via del complemento o la
citotoxicidad celular dependiente de anticuerpos (ADCC). Para ambas vias, la
activacién inmune excesiva da como resultado la liberacidon de citocinas y

guimiocinas, lo que conduce a una patologia de la enfermedad aumentada.
Un casc conocido de ADE se produce en el Dengue(12) (13).

Las ceélulas presentadoras (macrafagos, monocitos y dendriticas) se activan a
traves de receptor TLR2 /MyD 88 y activan respuesta THZI(CDQ) con aumento de IL
4,5,6,12 y 13 contribuyendo asi a una actividad inflamatoria e inmunodeprescra
(supresibn perfil Thi y activacidén perfil Th2) contraria a la eliminacién del
virus y propicia al dafo endotelial, mientras gue la elevacidén de interferdén-

gamma e interleucina 2 (PERFIL Th1) es beneficiosa.

En el ADE INTRINSECO se produce un apagamiento de 1la inmunidad innata
proporcional al aumento de particulas virales y la disminucién de la expresidn
de receptores TOLL (TLRs). De esta manera, la unidn de los complejos inmunes a
células dendriticas y monociticas disminuye la transcripcién de TLRs y aumenta
la de SARM y TANK (proteinas que inhiben la expresidon de TLRs) en células
monociticas generando un circule vicioso de replicacién viral y estimulacidn

inmune (citocinas)

La supresidén de los TLRs conlleva la disminucién de la expresidn de interferdn
de tipo I lo cual es crucial para favorecer la replicacion viral y el dano
endotelial por supresion de la produccién de oxido nitrico (potente

vasodilatador y antivirico).

Mediadores de la inflamacion

. Moléculas
mediadoras

no l
Spreictvas oo,
Prostaglandinas E2 y F2a
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receptores necesarios para facilitar la entrada en dichas células endoteliales
de un determinade virus como el Sars-CoVY-27 éPor qué los endotelios pulmonares
han sido los inicialmente atacados produciéndose la caracteristica neumonia

intersticial bilateral?

En primer lugar el receptor ACE2 no se expresa (o apenas lo hace) en células

pulmonares y de vias respiratorias, segin el articuleo revisado por pares (14):
“The protein expression profile of ACE2 in human tissues®

Por esta razén, el supuesto virus Sars-CoV-2, si tiene como receptor a ACEZ, no
podria danar directamente el aparato respiratorio, aunque el receptor si parece

expresarse en los pericitos microvasculares de algunos érganos como el corazdn.

En la covid-19 grave se ha vistoc, ademds del aclimulo de NETs en vasos

sanguineos, alta expresion de IntFrleuquina 8, citoquina producida por

macrofagos y células endoteliales. Su accién principal es proinflamatoria vy
angiogénica. Es un potente factor quimiotactico de neutrdéfilos, en los que
induce la expresién de integrinas, favoreciende su adhesién a células

endoteliales.

Otra cuestidédn que favoreceria el dano endotelial es la circulacién de téxicos
liposolubles por via sanguinea, ya que estos atacan las membranas celulares.

Pues bien, cientificos del hospital de Barbastro respondiercn esta cuestion:

Emulsionantes de tipo detergente contenidos en las vacunas de la gripe
estacional como Chiromas, cuyo adyuvante MFB59C.1 contiene polisorbato-80 v
sorbitol trioleato, en una cantidad considerablemente alta (1,175 mg) o Fluzone
gue contiene triton-10@, resultan toxicos para las células endoteliales al
danar sus membranas y desactivar las C-lectinas que suponen una defensa innata
de dichas células contra la invasidn de virus. Por tanto, la posible entrada de
virus o simplemente virus like particles” (antigenos virales contenidos en las
vacunas) en células endoteliales de aquellos érganos con mayor red vascular
como el pulmén, pudieron ir facilitando un fenbmeno inmune de tipo ADE que se
desencadend ante un contagio con virus similares, es decir, los virus de la

gripe que circulan todas las temporadas invernales.

Este fenomenc de ADE pudo, a su vez, estar facilitado si las vacunas
antigripales contenian algin tipo de péptido con capacidad inmunosupresora asi
como en aguellas personas que tuvieran en sus organismos cierto actmulo de
toxicos con capacidad de inmunodepresion. A este respecto es de notar que la
Covid-19 grave se produjo con mayor frecuencia en personas con obesidad,
incluso jovenes comc ya hemos explicado y es bien sabide que los tejidos
adiposos acumulan toxicos provenientes, en su mayor parte, de los pesticidas y

herbicidas aue son liposclubles v se comportan como analogeos de las Lipoxinas

V'O,

LRT:
4
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facilitado por el antigeno HA (hemaglutinina) de las vacunas antigripales:

En el estudio citado a continuacion (15), el analisis lde citometria de flujo
mostré que el mecanismo de entrada del virus en macréfagos de ratones podria
ser a través de HA a receptores de virus especificos, o HA mas anticuerpo a
través de receptores Fc. Estos resultados indican que el ADE de la infeccidn
por el virus NWS (influenza A murina) se produce realmente en macréfago murino
primario portador del receptor Fc, dependiendo de la concentracién de

anticuerpo en presencia de la proteasa apropiada para la escision de HA viral:

“pumento de 1la infeccidn del virus influenza A NWS len macrdéfagos murinos

primarios por anticuerpo monoclonal anti-hemaglutinina®

El ADE comienza cuando el virus unido al anticuerpo se une a los receptores Fo
activadores para iniciar la endocitosis o fagocitosis mediada por el receptor
Fc. Este proceso facilita la entrada del virus en los monocitos, macréfagos vy
células dendriticas que expresan el receptor Fc. Sin embargo, la unién a los
receptores Fc activadores sola es insuficiente para ADE. Esto se debe a que la
activacion de los receptores Feo desencadena la produccion de moleculas de
sefializacién que también inducen la expresidn del gen estimuladeo por interferdn
(IFN) (ISG), independiente del IFN de tipo I

Se han observado reinfecciones con CoV humanos y no hay ningin informe de que
la infeccitn secuencial sea mas grave que| la infeccién primaria. Del mismo

moda, tampoco hay pruebas que sugieran que lla gravedad del SARS o del MERS esté

relacionada con los anticuerpos CoV con reactividad cruzada basal, per lo tento

es necesario que confluyan otros factores causales de inmunodepresion.

El apoyo clinico para la inmunopatologia mediada por anticuerpos proviene de la
observacion de que el SARS grave se manifestd en la semana 3 de la enfermedad,
en un momento en que la carga viral del tracto respiratorioc estaba disminuyendo

debido al aumento de los titulos de anticuerpos (16) .

Ademas, Ho y sus colegas observarcn que los pacientes con SRAS que desarrollan
respuestas de anticuerpos en la segunda semana de enfermedad tienen mas
probabilidades de desarrollar una enfermedad grave en comparacién con los que

desarrollan anticuerpos en la tercera semana de enfermedad o mas tarde {47 .

Se establecié un vinculo mas directo entre los anticuerpes y la enfermedad en
los macacos rhesus chinos, cuando los anticuerpos especificos del SARS-CoV
después de la vacunacién indujeron una patologia pulmonar grave en comparacidn

con los animales no vacunados tras la exposicidn viral (18)

El ADE o EAM de la infeccién puede producirse in vitro para muchos virus

diferentes, incluido el virus de la inmunodeficiencia humana (19), la gripe o

% 5 i,
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subneutral izantes de Ac. de sueros inmunes, también se ha descrito para SARS-
CoV y MERS-CoV (21). En el caso de los CoV, se ha demostrado que los
anticuerpos pueden unirse a la proteina del pico de superficie exponiendo el
virus a la activacién proteolitica y la entrada mediada por el receptor
Fe {21).

Por otra parte sabemos gue la vacunacién también puede ocasionar ADE: la vacuna
quimérica tetravalente contra el dengue (Dengvexia) es un ejemplo de ello (22).
Otros dos ejemplos notables de enfermedad amplificada inducida por vacuna son
el virus respiratorio sincitial (VSR) (23) (24) (25) (26) y el sarampién
atipico (27) (28) donde la enfermedad grave fue mas prevalente después de la

vacunacion con viriones inactivados.

Fl mecanisme exacto de la inmunopatclogia potenciada por anticuerpos en los
modelos de infeccién por CoV no se comprende bien. 5in embargo, las vacunas
contra virus como el VSR mostraron una inmunopatologia mejorada similar después
de la vacunacidn. Se ha postulado que las vias efectoras mediadas por
anticuerpos son la causa de la inmunopatologia mejorada (24) . Ademas de unirse
al antigeno y activar la endocitosis o fagociteosis mediada por el receptor de
Fc, los anticuerpos también provocan una serie de respuestas mediadas por Fe, a
saber, la activacidén del complemento y la citotoxicidad celular dependiente de

anticuerpos (ADCC).

Sin embargo, una respuesta efectora mediada por Fc aberrante y sobreestimulada
también puede conducir a una inmunopatologia grave y dafos (29) (3@). Por
ejemplo, un estudio observé que el anticuerpo 1agG anti-proteina Spike de
pacientes con SARS grave de macacos Rhesus, inmunizados con una wvacuna CoV
contra el SARS, wvectorizada por vacuna de Ankara modificada, condujo a la
produccién de citocinas proinflamatorias y al reclutamiento de macréfagos

inflamatorios en el parénguima pulmonar (18).

También se ha comprobado en ratones que los animales més viejos tienden a

responder mal a la vacunacién (31) (32).

LAS ENFERMEDADES AUTOINMUNES SUPONEN UNA RESPUESTA INFLAMATORIA AMPLIFICADA Y
DESREGULADA.

Respecto a este punto es de notar que las vacunaciones excesivas y prematuras
en la vida de un individuo predisponen al desarrcllo de un perfil inmunitario
Th2 (inmunidad humoral y adguirida) en detrimento del perfil Thi que es el que
prevalece en la inmunidad innata y celular. Es conveniente reflexionar sobre la

importancia vy funcidn de dichos perfiles inmunclégicos.

Cualquier infeccion virica se desarrclla en el contexto de nuestro viroma, es

decir aue. aunaue una persona bpueda sufrir un contaaio virico por “‘resonancia™
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endogenos. Cuando esto ocurre, la sehalizacion virica marca o “infecta” células
danadas o intoxicadas de manera que no estan cumpliendo adecuadamente sus
funciones. El perfil de inmunidad Th1 favorecer& la muerte de dichas células y
la fagocitosis de los detritus organicos produciéndose, a continuacion, 1la

renovacion celular y la reparacién del tejido danado por 'la infeccién.

En el caso de una vacunacidn, loc gue ocurre es que la expresién incompleta de
antigenos viricos, desencadena principalmente una respuesta humoral con
produccion de anticuerpos, es decir, expresion principal del perfil inmune Th2,
este perfil es proinflamatorio, provocando una inflamacién de bajo grado que
puede ser atenuada pero que no es “resolutoria” de ninguna situacién téxica o

alterada que hubiera podido desencadenar la infeccién viral.

Por otra parte, la produccion mantenida de Ac contra Ag viricos que son
compatibles con Ag expresados por retrovirus enddgenos, puede dar lugar a
fenémenos autoinmunes o al mantenimiento de un perfil inflamatorio crénico de
bajo grado que favorezca la ADE o sindromes similares como el Sindrome

hemofagocitico.

En el grupo de trabajo con el gue estoy colaborando tenemes la conviccidén de

que Covid-19 es, en realidad, un proceso autoinmune. Me explico:

Es absurdeo decir que un mismo virus puede producir cuadros clinicos tan
diversos como la ausencia de sintomas, el resfriado leve, la neumonia
intersticial bilateral y la vasculitis multiorgénica con tormenta de citoguinas
aguda y mortal. Si se producen estas enormes diferencias/clinicas es debido al
paciente, a su estado inmunolégico, no al virus. Por lo tanto urge estudiar qué

determina dicho estado inmune.

Por otra parte, se ha visto en las autopsias que lo que se encuentra en los
vasos sanguineos dafados (pues la covid grave es basicamente una vasculitis) es
un gran acOmulo de NETs o trampas extracelulares de macrofagos y éstas son
caracteristicas del Lupus Eritematoso Diseminado, enfermedad autoinmune por
excelencia y que ademas de no ser transmisible puede ser ocasicnada por
reacciones vacunales y diversos quimicos toxicos. Por cierto, el Lupus se trata
también con hidroxicloroquina. Otros factores que apoyan la autcinmunidad son
el aumento de interleucina 8 y los anticuerpos antiinterferdédn encontrados en

los enfermos de covid grave.
Segln un articulo publicado en Science a finales de septiembre:

Bastard y col. identificaron individuos con titulos altos de autoanticuerpos
neutralizantes contra IFN-a2 e IFN-w tipo I en aproximadamente el 19% de los
pacientes con neumonia grave por COVID-19. Estos autecanticuerpos no se

encontraron ni en personas infectadas aue eran asintomaticas. ni en individuos

https://cauac.org/articulos/covid18-y-autoinmunidad/

13/38



24/8/2021

Covid18, iatrogenia y autoinmunidad final — Cauac

Universitarios de Lovaina dice, “Nunca ha habide una enfermedad infecciosa
explicada a este nivel por un factor en el cuerpo humano. Y no es una cohorte
aislada de eurcopecs. lLos pacientes son de todo el mundo, de todas las etnias
. Qtro hallazgo es que el 94% de los pacientes con anticuerpos que atacan al
inter ferdn eran hombres, lo que ayuda a explicar por qué los hombres tienen un

mayor riesgo de enfermedad grave.

En un estudio, Jean-Laurent Casanova, genetista de enfermedades infecciosas de
la Universidad Rockefeller, y su egquipo concluyen que “Al menos el 10% del

COVID-19 critico es un ataque autoinmune.”

Los AC ANTIINTERFERON (83) suponen un trastorno de inmunodeficiencia adquirida
poco frecuente, caracterizado por la aparicion de susceptibilidad a infecciones
oportunistas diseminadas {en particular, infeccién micobacteriana no
tuberculosa diseminada, salmonelosis, peniciliosis e infeccidn por el virus de
la varicela zoster) en adultos previamente sancs (VIH negativos). Estd asociada
a la presencia de autoanticuerpos anti-interferén gamma adquiridos. Los
hallazges clinicos caracteristicos incluyen linfadenopatia (cerviecal o

generalizada), fiebre, pérdida de pesc y/o lesiones cutaneas reactivas.

En relacién con la deficiencia adquirida de interferdn es importante destacar

su relacion con los HERVs (retrovirus endégenos humanos) (34).

Los retrovirus enddgenos (ERV) son abundantes en los genomas de mamiferos y
contienen secuencias gue modulan la transcripecion., E1 impacto de la propagacion
de ERV en la evolucién de la regulacién genética sique siendo poco conocido.
Los ERV han dade forma a la evolucidn de una red transcripcional subyacente a
la respuesta de interferdn (IFN), una rama importante de la inmunidad innata, y
los ERV especificos de linaje han dispersado numeroscos potenciadores inducibles

por IFN de forma independiente en diversos genomas de mamiferos.

Aungue estas secuenhcias reguladoras probablemente surgieron de virus antiguos,
ahora constituyen un depositc dinamico de potenciadores inducibles por IFN gque

alimentan la innovacion genetica en las defensas inmunitarias de los mamiferos.

La prevalencia de potenciadores inducibles por IFN en los LTR de estos antiguos
retrovirus no es una coincidencia, sino gue puede reflejar adaptaciones virales
anteriores para explotar las vias de senalizacion inmunitaria que promueven la
transeripeién y replicacidén viral . De hecho, varios virus existentes, incluido

el VIH, poseen elementos reguladores cis inducibles por IFN.

A este respecto recordar la secuenciz peptidica del VIH encontrada en la spike
protein del Sars-CoV-2 y estudiada en el articulo citado: “Uncanny similarity
of unique insert in the 2015-nCoV spike protein to HIV-1 Gp 120 and GCag”

(Pashant Pradham et alt.) De la aue también se hizo eco el Premio Nobel Luc
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Otro tipo de fendmenos y sindromes clinicos relacionados con la covid-19 grave

y que pueden guardar estrecha relacidén con la autoinmunidad son los 1lamados
sindromes hemofagociticos.

El sindrome hemcfagocitico (SHF) o linfohistiocitosis hemofagocitica es una
entidad clinica con elevada mortalidad, tipicamente reconocida en la edad
pediatrica, sin un correcto tratamiento puede ser fatal: el riesgo de una
rapida progresién a fallo multiorganico y de afectacidén del sistema nervioso
central con secuelas a largo plazo son las consecuencia mas graves de un

retraso diagnéstico (35) (36).
Los sintomas iniciales suelen ser fiebre y afectacidén progresiva del estado
general y el factor desencadenante puede ser infeccioso, oncolégico, autoinmune

o metabdlico.

Los sindromes hemofagociticos (SPH) son afecciones raras' que ponen en peligro

la vida y se caracterizan per una sobreestimulacién del sistema inmunelogico

que conduce a inflamacién sistémica, hipercitocinemia e insuficiencia

multiorganica. Se dividen a grandes rasgos en linfohistiocitosis hemofagocitica

primaria (HLH) y sindromes hemofagociticos secundarios. .

La HLH primaria es causada por mutaciones genéticas que alteran la funcion
citotéxica de los linfocitos T citotéxicos y asesinos naturales (NK) y, por lo
general, estan presentes en la infancia y la nifiez. HLH primaric incluye HLH
familiar (fHLH), donde los pacientes tienen mutaciones autosémicas
recesivas en diversos genes (Perforin(PRF1), MUNC 13-4 (UNC13D), MUNC 19-2
(STXBP2) y sintaxina 11 (STX11).

La HLH primaria también incluye otros sindromes de inmunodeficiencia
hereditaria como el_sindrome de Chédiak-Higashi , el sindrome de Griscelli y
el sindrome de Hermansky-Pudlak tipo II._

Los sindromes hemofagociticos secundarios generalmente afectan a adolescentes y
adultos y no estan asociados con defectos genéticos conocidos, aungue se han

informado casos raros de fHLH después de los 7@ afios.
SINDROME HEMOFAGOCITICO SECUNDARIO

En el SPH secundaric o reactivo, a menudo hay una “condicién predisponente”
asociada que causa una desregulacion inmunolégica , como una neoplasia maligna
(en particular linfoma), inmunodeficiencia o enfermedad autoinmune, vy / 0 un
“desencadenante”, mas cominmente una infeccién como la del virus de Epstein-

Barr. En algunos casos, no se identifica un procesc patolégico asociado (37).

sy
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csistémico (38). La activacién inmunitaria patolégica que caracteriza a HPS /
HLH puede ser dificil de distinguir de la activacién fisioldgica de
macréfagos. Por ejemplo, M1 la presencia ni la cantidad

de phemofagocitosis en las bicpsias de medula osea son especificas de HPS / HLH.

CONCLUSIONES

1.- La covid-19 grave es un sindrome de inmunidad alterada y no una enfermedad

infecclosa.

2.- No estd producida por un virus, sea el Sars-CoV-2 u otro. Puede, en todo
caso, estar desencadenada por una infecciéon virica en determinadas

circunstancias,

3.- Para que se produzca covid-grave es necesario que concurran determinadas
situaciones fisiopatolégicas e inmunopatclogicas previas que pueden haber sido
propiciadas por vacunaciones anteriores, especialmente la vacunacion

antigripal.

4.- Igualmente, determinadas condicicnes metabdlicas como diabetes, obesidad, y

deficiencias de vitamina D activa, son determinantes en la Covid-19.

4.~ Por esta razén planteamos la covid-19 grave como un sindrome Hemofagocitico

o de Enfermedad Aumentada por la Vacuna antigripal.

5.- Otros factores coadyuvantes serian aquellos capaces de inducir
inmunodepresidn, especialmente linfopenia, como es el caso de la exposicion a
REM especialmente las de alta potencia como la 5G y la proximidad a antenas
emisoras, los pesticidas y herbicidas, metales pesados y otros téxicos

ambientales,

6.—- Los tratamientos con antivirales e Iinmunodepresores son totalmente
inadecuados, mientras que el tratamiento temprano con antiinflamatorios u otros
tratamientos nc convencionales como los tratamientos oxidativos (czonoterapia,

peréxido de hidrégeno o didxido de cloro) serian los mas indicados.
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genocidas. Tanto afios Magnates como Scros, Bill Gates vy compafia como a

sus traidores titiriteros como Sénchez, Iglesias, Merkel, Macron, etc.

Responder %
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pacoguerreropassio

enern 2b, 2021

Muy acertado y documentado digno de tener en cuenta por la inmensa masa
de TELECREYENTES ESTATISTAS..

Nuevodesordenmundial . com

Responder ¥

M.delCarmen Porto Llovo

enero 18, 2921

Enhorabuena por vuestro trabajo. Todas las personas de bien que hay

muchas que se unan a vosotros para poder ayudaros,

y que el mundo sepa la
verdad.

Respaonder ¥

martinmartin

erero 19, 2021

Sigamos trabajando para demostrar la verdad que estamos viviendo.
Muchas gracias Dr, Maria José Martinez Albarracin.

Responder ¥
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[..] un resumen del informe de la Dra Albarracin, que ha sido también

asumido y difundido por la ascciacién

[--]

Médicos por la verdad (asociacioén

Responder %y

rerher

gnero 22, 2821

Muchisimas gracias Dra. por la valentia de informarnos a pesar del

pensamiento Unico y los perseguidores del pensamiento divergente a ellos.

Responder *9

22 de enero de 2020. Recta final de la campafna de crowdfunding CV20 | Cauac
enero 22, 2621

[..] Contenido adelantado: Covid y autoinmunidad final, por la Dra. Maria
José Martinez Albarracin [..]

Responder 4

Eugenio Grande

enero 22, 2021

Excglente articulo
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lracema

enero 24, 2021

Dios bendiga su enorme labor. Siga adelante con su enorme tarea, la de

abrir los ojos a muchos. Su recompensa vendra del Sefor.

Responder %

Juan

enerc 25, 2021

Gracias por compartir este trabajo, ojala algin dia dejen de enganar a

tantisima gente para recortar sus derechos y libertades

Responder 9

Ana

enero 27, 2821

Millones de gracias por todo el trabajo y el esfuerzo. Es usted una
grandisima profesional y perscna. Si todos los profesionales fuesen tan

humanos....otro cantar seria esto.

Responder

i £ ;:Tn%.@

iy iy FEy
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José Mario

enerc 29, 2021

No puedo dejar de reconocer el enorme trabajo de investigacién y anédlisis
incluidos en esta publicaciodn.

Sobre todo el espiritu presente para tratar de despertar conciencia entre
la gente a través de la informacidn. La cultura del hébito por la lectura
no esta muy extendida es cierto, y esc favorece 1la manipulacién.

Mi aportacion a esta labor serad la difusidn, porgue tambien me interesa

que este genocidio maquillado no se siga desarrollando

Responder

Jose luis

enaro 36, 2821

Gratis a ladoctora de Albarracin Por el inmenso esfuerzo Realizado Para

abrirnos los ojos

Responder 4y

Araceli estevez

enero 31, 2021

Cracias por sembrar esperanza , no toda la comunidad cientifica esta

putrefacta.

?’ i # “ 1'f‘:®
Bet S AR

hitps://cauac.org/articulos/covid19-y-autoinmunidad/
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Pablo

enero 31, 2821

Muchisimas gracias por el esfuerzo, la nobleza y la valentia en sacar
todo esto a la luz para el mayor bienestar de la humanidad. Seguiremos
defendiendo la libertad y la verdad frente a la dictadura que pretenden

imponernes. Gracias de corazon.

Responder 4

Petronela
febrero 1, 2021

Lavamos casi un afio con eso y pocas verdades hemos escuchado, Me refiero
a los medios de comunicacién comprados. Pagados para engafiar y asustar a
la jente. Y la jente es cada vez mas sumisa y més borrega y mas fécil de
engafiar gracias a esos medios que se encargaréd de meter miedo

continuamente

Responder

GRACIAS POR VUESTRO APOYO | Cauac

febrero 5, 2021

[..] Contenido adelantado: Covidl9 y autoinmunidad final, por la Dra.

Maria José Martinez Albarracin [..]

Responder 49
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Elena Vazquez
febrero 9, 2821

A esta doctora (Maria José Martinez Albarracin), por ejemplo, la tienen
crucificada por expresar su punto de vista de una manera fundamentada.
Todas las agencias de fact checking (maldita, newtral, etc..) la tildan de
conspirancica, negacionista, y que por tanto atenta contra la verdad. Por
ello tedo cuanto transmite a través de las redes buscan la forma de
desmentirlo y silenciarlo. éPor qué no podemos decidir cada uno qué
creemos cierto y qué no? Quién o quienes hay detras de las agencias de
verificacion? Aqui no se trata de que unos u otros estén en posesidn de
la verdad.. se trata de tener la libertad de poder documentarse libremente
y escoger qué creer. Puede ser que no todo lo que unos dan por verdadero
lo sea. También puede ser que parte de lo ocultado mediante censura
encierre alguna gque otra verdad. Lo mejor.. optar por el caminc de en
medio, ese al que Lao-Tse llamaba hace mas de 2000 afios el camino del
Tao. La clave de la libertad emocional del ser humano es decidir por uno

mismo. ‘&

Responder N

Juanmi

febrero 19, 2021

Disponer de articulos de tal calibre con todo el trabajo de
investigacidon, contrastacién, DISCERNIMIENTO, sinterizacidn para que la
gente lo entendamos es de agradecer. No tiene precio en los tiempos de
CENSURA que corremos. Sobre todo tener informacidén quita de miedos y

podemos tomar mejor decisiones.

Responder

4
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Jesus Sanz mancilla

febrero 21, 2821

Doctora Albarracin, he tenido el honor de conccer a una persona gue ha
puesto y pone todo su esfuerzo personal y cientifico al servicic de la
humanidad.se merece todo mi respeto y admiracidn por la complicada
empresa en la gue se ha metido como es el hacer ver a los incrédulos la
verdad que se oculta detras de tanta informacion falsa.muchisimas gracias

y no desespere en el intento..wvale la pena.. ojala hubieras muchos como Vd.

Responder

Las victimas de las vacunas contra la covid-19 - Resistencia frente a la
violencia

febrero 26, 2021

[..] 14/@1/21. La covid-19 es un sindrome de inmunodeficiencia mediada por

téxicos y/o por vacunas [..]

Responder

JVC
marzo b6, 2021

El estudio es cientificamente impecable.

Es notable la complicidad de la sanidad publica, los colegios de médicos,
asociaclones de especialistas y un gran numero de facultativos ineptos,
en propagar la mentira de la version oficial sobre el Covid. Ellos son
corresponsables en el deteriorc de la salud pdblica y la destruccion

eccnomica y social.
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descalificacidén personal como resorte.

Responder %

Antonic Soriano Navarro

marzo 19, 2021

Enorme trabajo, muy clarificador y con mucha documentacién para
consultar, no soy mas gue un jubilado preocupado por el futuro de la
humanidad y sobre todo por el de mis hijas y nietas, creo que mi
principal aportacidn reside en la difusidn a mis contactos, tanto de esta
publicacion como de los videos que profesionales tan valientes ponen a

nuestra disposicidon. GRACIAS.

Responder

ESTUDIO DE LAS “VACUNAS”™ C® V iD - El1 colectivo de Uno / The Collective of One
marzo 26, 2021

[..] (1) Here are 2 compilation pdfs containing ~6@ responses from 47
institutions in 10 countries re the isolation/purification/existence of
“SARS-COV-2” last updated February 12, 2021:Part

1: https://www. fluoridefreepeel .ca/wp—content/uploads/2021/02/F01-
replies-SARS-COV-2-isolation-existence-causation-47-institutions-Feb-12-
2021-chrono-part-1.pdfPart 2: https://www. fluoridefreepeel .ca/wp~
content/uploads/2021 /02 /FOl-repl ies-SARS-COV-2-iscolation-existence-
causation-47-institutions-Feb-12-2021-chrono-part-

2.pdf(2) https://cauac.org/articulos/covidi9-y-autoinmunidad/(3) Positive
association between COVID-19 deaths and influenza vaccination rates in
elderly people worldwide . Christian Wehenkel. Peer journal, sept. 2020.
(4) COVID —19 severity in Europe and the USA: Could the seasonal
influenza vaccination play a role? EBMPHET Consortium.(5) DIOXIDC DE
CLORO: Una solucidn segura y potencialmente efectiva éara superar el
COVID—19. COMUSAV octubre 2020.(6) Use of Emergency Use Listing procedure

& L) @
] 2 e
] L5
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Peter Doshi, “Pfizer and Moderna’s ‘95% effective’ vaccines—we need more
details and the raw data”, thebmjopinion, 4 janvier

2021(7) htbtps://www.bmj.com/content/372/bmj.n02T?

fbelid=IwAR3 j4ys1ZDxsgkbR1xhs-Gi FCZXLEGWRGP jQz ftNBbd7CiQbMwz jtJG1Y3s(8)
EUROPEAN MEDICINES AGENCY (Science Medicines Health) Assessment
ReportComirnaty, 19 feb. 2021 .EMA/TQ7383 2020 corr.(9)Entrevista a dra
Vanessa Schmidt-Kruger MDC-Berlin

htto: //enformtk uaizu.ac. jp/howard/gcep_dr_vanessa_schmidt_krueger/ [..]

Responder

Medicos por la Verdad diagnostican las Vacunas para uso de emergencia.

marzo 28, 2021

[..]1 (2] https://cauac.org/articulos/covidi9-y—-autoinmunidad/ (3) Positive
association between COVID-19 deaths and influenza vaccination rates in

elderly people [..]

Responder 4

Estudio sobre vacunas Covid 19 « Introfiloscfia's Elog

abril 9, 2021

[..] (2) https://cauac.org/articulos/covidi9-y-autocinmunidad,/ [..]

Responder %%

Se agradecen los comentarios. Construyamos

realidad!

Introduce aqui tu comentario...
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Q Buscar ..

Ultimas Noticias

14 de agosto de 2021 agosto 18, 2021
Estudio Vacunas Covid18 de Médicos por la Verdad v Bidlogos por la Verdad Espafia abril 30, 2021

Recuperar a la madre entrafiable marzo 14, 2021
GRACIAS por vuestro apoyo febrero 5, 2021
Trilogia del Coronavirus: Prélogo febrero 2, 2021

Webs amigas y colaboradores

Bidlogos porla Verdad
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Xeito ediciones

ucion

Saciocracia.net

":"_' ~Sociocracy Group

-
&
#

oy Espafia

Red de Permacultura del Sureste Ibérico
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Survival International

Apoyamos a

Survival

Vida en Salud

Suarra
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Javier Herrdez

Las webs de nuestros autores

Artur Sala
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David Algarra: El comu

Guillermo Piquero: Suarra

Maximo Sandin: Tejiendo la red de la vida

Maria Jesus Blazquez

Casilda Rodrigafiez

Matthew Appleton

Vivian Dittmar

Juan Benitez Jamchen

Félix Rodrigo Mora

Entrevistas

Enric Costa: Iatrogenia, la medicina de la Bestia
Gilles Charest: La sociocracia

Félix Rodrigo Mora: Mitos sobre la Edad Media
Maria Jests Blazquez: El hdbitat celular ;Qué somos?
Maximo Sandin: ;Una nueva biologia?

David Algarra: La historia de los que no salen en la historia
Artur Sala en Sintonia Secreta

Otros

One Straw Revolution: Tributo a Masanobu Fukuoka

Alicia Martinez: La aventura de la consciencia, mesa redonda

Suscribcidn por correo electrénico

Si deseas estar informado por email de las actividades y nuevos libros de Cauac introduce tu correo electrénico y

suscribete.
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