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1 Introduccion

Una avalancha de propuestas legislativas y érdenes administrativas recientes de Puerto Rico
busca imponer un régimen cada vez mas extenso de vacunacion obligatoria a la poblacién.
Ya el Secretario de Salud, mediante Carta Circular, decreté que la vacuna del VPH (virus
del papiloma humano) debe ser obligatoria para nifios y nifias de 11 afios en adelante, a
partir del proximo ano escolar. Las medidas PC 1303 y PC 412 cederian poderes atiin mas
draconianos al Secretario de Salud.

El PC 1303 estableceria una nueva “Ley de Vacunacién de Menores y Estudiantes.” Am-
pliaria los poderes del Departamento de Salud, a expensas de los derechos y prerrogativas
de padres y estudiantes. El Secretario del Departamento publicaria anualmente “las enfer-
medades contra las cuales los estudiantes y menores de edad deben ser vacunados,” segin lo
determine “tomando como referencia las recomendaciones” del Comité Asesor de Précticas
de Inmunizacién (ACIP) del Centro para el Control y la Prevencién de Enfermedades (CDC)



del Departamento de Salud Federal (pag. 24). El PC 1303 impondria sanciones por incumpli-
miento, multas entre $500 hasta $5000, segtn el caso. También el Secretario de Educacién
o el Secretario de la Familia impondria sanciones administrativas, segtin proceda (pag. 18).

El proyecto establece que “ninguin estudiante o menor de edad podra ser admitido o matri-
culado en una escuela, centro de cuidado diurno, centro de tratamiento social o centros
de administraciéon de examenes relacionados a estudios en el hogar, si no esta
debidamente vacunado” (pag. 13 énfasis anadido). Sélo admite exenciones por condicién
médica especifica del estudiante, “certificada por un médico autorizado,” o religiosa
mediante una “declaracion jurada de que el estudiante, menor de edad o sus padres
pertenecen a una organizacion religiosa cuyos dogmas conflijan con la vacunacién. La
declaracion jurada debera indicar el nombre de la religién o secta y deberd ser firmada por el
estudiante o sus padres o tutor, y por el ministro de la religién o secta. Las exenciones
por razones religiosas seran nulas en cualquier caso de epidemia declarada por el
Secretario de Salud” (pdg. 16, énfasis anadido). Es muy alarmante que “Los estudiantes o
menores de edad exentos de las disposiciones de esta Ley podran ser vacunados durante
una epidemia, segtin lo determine un representante autorizado del Departamento de Salud,
con previa notificacién a los padres o tutores, pero sin necesidad del consentimiento de
los padres o tutores” (pag. 17, énfasis anadido).

Segun el PC 1303, “padre, madre o tutor de un estudiante o menor de dieciocho
(18) anos y el estudiante mayor de dieciocho (18) afos que no cumplan con las disposi-
ciones de esta Ley, o que suministren informacién falsa al registrador o director de escuela,
centro de cuidado diurno, centro de tratamiento social o estudios alternos [“homeschool-
ing” ver pag. 10] podran ser referidos por los directores o el Programa de Vacunacién del
Departamento de Salud, para recibir educacién compulsoria en salud preventiva; de tal
forma, que se orienten sobre la historia, mitos y realidades de las vacunas como herramienta
de salud publica. En aquellos casos que la escuela o el Secretario de Salud observen
menosprecio por la salud del estudiante o menor de edad, se debera referir el caso
al Departamento de la Familia por ausencia de cuido y atencién médica adecuada al
menor de edad” (pag. 18-19, énfasis anadido).

La ley de vacunacion vigente ya le permite al Secretario de Salud anadir cualquier vacuna
entre las que deben ser obligatorias para entrar a la escuela o universidad. Como indicamos,
ya el Secretario de Salud decreté por medio de Carta Circular que la vacuna del VPH
debe ser obligatoria para ninos y ninas de 11 anos en adelante, independientemente de los
problemas morales y de potenciales efectos adversos graves de esta vacuna. Ya también se
han aprobado medidas de “educacion” masiva, como los PC 672 y PS 270 que, a peticién
de la organizacién “no gubernamental” VOCES!, declaran el mes de enero como el “Mes de
Prevencion del Cancer Cervical en Puerto Rico”.

Esta ponencia examina las ideas erroneas y peligrosas detras de la vacunacién obligatoria
universal, como pretende el PC 1303, con especial referencia al caso reciente de la vacuna

'VOCES es una coalicién puertorriquefia pro vacunacién sin fines de lucro, patrocinada por entidades
relacionadas con la salud, como las empresas farmacéuticas. Su flujo de ingresos, que supera los $500,000
anuales, le permite un cabildeo sustancial a favor de la vacunacién. Sus principales oficiales incluyen ex
empleados de Merck, fabricante de Gardasil (vacuna VPH). Es miembro de la Red Nacional de Coaliciones
de Inmunizacién, un proyecto de la Coalicién de Inmunizacién. [6)



contra el VPH Gardasil.

2 Sobre la Naturaleza Totalitaria de la Vacunacion Obli-
gatoria

2.1 La naturaleza equivoca del término “epidemia”

El término “epidemia” es equivoco. Las circunstancias bajo las cuales una epidemia se
convierte en una crisis de salud piblica no tiene definicién universalmente aceptada por la
ciencia. Si una “epidemia” es grave o no depende, entre otras cosas, de la naturaleza de
la enfermedad. Una epidemia de peste bubodnica, por ejemplo, puede ser mas grave para la
salud general que una “epidemia” de una enfermedad en la que el estado general del paciente
solo esta ligeramente alterado (como un dolor de garganta menor o el virus del papiloma

humano (VPH)).

La evaluacién seria de los efectos secundarios de una vacuna dada es un esfuerzo cientifico
complicado que requiere anos de investigacion y analisis estadistico. Esta fuera de la capaci-
dad de un solo individuo. No se puede hacer a la ligera por un solo funcionario del gobierno.
De hecho, es dif¢il aun imaginar una situacion en la que la vacunacion masiva forzosa sea la
unica solucién concebible para un problema de salud publica. Nunca ha existido tal situacién
en Puerto Rico.

Dar poderes draconianos a un solo individuo no tiene sentido ni justificacién. Es una in-
vitacion a la corrupcién. Hasta en organizaciones como el CDC, hay mucha evidencia de
conflictos de interés que arrojan dudas sobre sus recomendaciones [24],[3]. Bajo ninguna
circunstancia se le debe dar a un funcionario del gobierno el poder totalitario de vacunar
forzosamente a la poblacion.

2.2 Vacunacién obligatoria: Totalitaria, anticientifica y peligrosa

En especial cuando existen opciones razonables de tratamiento alternativo, la idea de que
un régimen de vacunacion obligatoria universal contra todas las enfermedades imaginables
sea obligatorio, es de naturaleza totalitaria, anticientifica y peligrosa en sus implicaciones.
La idea de vacunacién obligatoria se basa en la nocion falsa de que la ciencia de la salud es
definitiva e infalible, mientras que, en realidad, los paradigmas y las ideas cientificas cambian
constantemente.

La historia nos advierte que los proveedores de servicios de salud, los médicos, y los gobiernos
no siempre son agentes benevolentes. Algunas companias de seguros de salud en los Estados
Unidos ya promueven la eutanasia como un “tratamiento” para reducir los costos médicos
[19]. En la tradicién de Josef Mengele [17], el “Angel de la Muerte” de los campos de con-
centracién nazi, los médicos en Holanda le aplican eutanasia frecuentemente a los pacientes,
a veces sin consentimiento, y por las excusas mds triviales [18]. Es de poco consuelo saber
que Merck, el fabricante de las vacunas Gardasil que probablemente se impondria bajo el



amparo de la propuesta ley de vacunacién (PC 1303), y que el Secretario de Salud ya decreté
como obligatoria para el préximo afo escolar, fue también el fabricante de Vioxx. Algunos
estiman que esta medicina para la artritis ha causado 60,000 muertes e innumerables ataques
al corazdn [13], para lo que Merck acept6 pagar casi $5 mil billones en compensacién. Mas
recientemente, los ex virélogos de Merck Stephen A. Krahling y Joan A. Wlochowski han
alegado en una importante demanda federal en curso que las pruebas de eficacia para la
vacuna contra el sarampion, las paperas y la rubéola (MMR) fueron falsificadas [32].

El caso reciente del bebé Charlie Gard en el Reino Unido ilustra las consecuencias de la
interferencia excesiva del estado en asuntos de salud personal. El estado decidié arbitrari-
amente que este nino no puede permanecer en un respirador, sino morir, y en el hospital,
en vez de en el hogar, como era el deseo de sus padres. Ello, a pesar de la posibilidad de
un tratamiento médico para su condicién disponible en los Estados Unidos. La abogada
designada por el gobierno para representar a Charlie Gard y sus padres ante el tribunal es
presidenta de Compassion in Dying, cuya organizacién hermana (Dignity in Dying) apoya
el suicidio asistido (i.e., la eutanasia). De esta manera, el estado decide quién debe vivir,
quién debe morir, dénde deben morir y cémo deben morir. [5]

La vacunacién obligatoria claramente contradice la ética médica establecida. Es un principio
importante que los pacientes deben tener libertad en su eleccién de tratamiento. En el caso
de los menores, no es suficiente con “notificar” a sus padres o tutores, sino que éstos tienen el
derecho a tomar unas determinaciones libres e informadas. Por esta razon, la mayoria de los
estados tienen leyes que protegen los derechos de los proveedores médicos a elegir no recetar
medicamentos y muchos otorgan exenciones filoséficas de los requisitos de inmunizacién
(ademds de las exenciones médicas y religiosas habituales). En realidad, medidas como el
PC 1303 violan articulos en el Cédigo de Nuremberg, el Juramento Hipocratico y el derecho
bésico al consentimiento libre e informado[30].

En especial cuando los efectos secundarios de un tratamiento superan sus beneficios, y hay
alternativas disponibles, forzar a un paciente a someterse a esa intervencién médica no es
cientifico ni ético. La historia revela muchos casos de enfermedades graves que se han, en
efecto, erradicado sin recurrir a la vacunacion. En algin momento, se creia que detener la
fiebre amarilla era “imposible.” Sin embargo, el Gobierno Militar de los Estados Unidos lo
logro en cuestion de semanas en La Habana sin ningtin producto quimico moderno o vacuna.
De acuerdo con Finley [15],

“Bven Smallpoz, the extinction of which had been the foremost preoccupation of
the U. S. Military Government since January, 1899, had been finally stamped out
completely under Major W. C. Gorgas’ sanitary administration in 1900.”

La malaria también fue controlada en el noreste de Brasil, sin vacunacién, en menos de un
ano, algo que, en algin momento, se pensé que era “imposible” [16]. Més recientemente, el
ébola en Liberia fue detenido por una estricta higiene piblica. EIl ntimero de muertes por
cancer de cuello uterino (céncer cervical) en las naciones avanzadas se redujo a alrededor de
2/100,000% mediante pruebas de Papanicolaou—no mediante la vacunacién obligatoria para el
VPH como se estd imponiendo en Puerto Rico. Simples cambios en el estilo de vida pueden
evitar totalmente muchas enfermedades. No adoptar tales cambios puede ser catastroéfico,

2Sin lugar a dudas, este nimero estaria méas cerca de cero con pruebas més regulares de Pap.



incluso en aquellos que estan vacunados. “Uganda se convirtié en el primer pais africano en
disminuir su tasa de infeccién del VIH, del 21% en 1991 al 6% en el 2004, una disminucién
de mds del 70%. Esta nacién logré esta sorprendente hazana desalentando el uso del condén
y promoviendo un cambio de comportamiento en la gente” (Brian Clowes, Ph.D, Exposing
the Global Population Control Agenda, [10]).

Que algunos elijan estilos de vida perjudiciales no deberfa ser una excusa para vacunar a
toda la poblacion. La vacunacion se convierte en un fetichismo cuando se ordena como la
unica solucién a la enfermedad.

Segun el principio de subsidiariedad que ensena la Iglesia Catodlica, los asuntos se deben
resolver al nivel mas local o individual posible, no de una manera globalizada. El ntcleo de
toda organizacion social es la persona humana dentro del marco familiar, no el estado. El
estado debe estar al servicio de la persona, no la persona al servicio del estado. Cuando el
principio de subsidiariedad se viola, puede haber una intervencién excesiva del estado que
amenaza la libertad personal y los derechos bésicos. La reciente imposicion de la vacuna
VPH y el caracter totalitario del PC 1303 imponen una intromisién excesiva del gobierno en
la vida privada y derechos fundamentales de la persona en clara violacién del principio de
subsidiariedad.

Actualmente se requieren las siguientes vacunas para ingresar a la escuela o universidad en
Puerto Rico °.

Requisitos de vacunacion para
ano escolar 2017-2018

’ Vaccine \ Doses ‘

DTAP, DTP, DT (diphtheria and tetanus)
IPV (Polio)

Hib (Haemophilus influenzae type B )
Hepatitis B

MMR (German Measles, Mumps)

VAR (Varicella)

PCV (Pneumococcal conjugate)

Tdap (booster)

MCV4 (Meningococcal conjugate)

HPV (Starting 2018)

’ Total Shots \

W I W W~

[\)
[\)

|

Eventualmente, cientos de vacunas diferentes serdn descubiertas *. Algunas vacunas, tomadas
por si solas, pueden tener beneficio. Sin embargo, muchas tomadas en conjunto pueden hasta
matar. Hay un punto en el cual la vacunacién adicional (como cualquier cosa buena) se
vuelve improductiva o incluso danina. Incluso el consumo excesivo de agua puede causar
una perturbacién potencialmente fatal en las funciones cerebrales.

3Estudiantes universitarios menores de 21 afios de edad deberdn tener por lo menos: Tres dosis de la
vacuna contra el polio (OPV/IPV), si la ultima fue administrada en o después de sus cuatro (4) afios de
edad.

4Vacunas para Zika, chikungunya y clamidia, entre otras, ya estdn bajo estudio.



Los promotores de vacunas rechazan este argumento y suponen que el cuerpo es capaz
de manejar un gran numero de antigenos. Esto no esta respaldado por experimentos con
animales. De acuerdo con Tsumiyama et al. [38]

“Systemic autoimmunity appears to be the inevitable consequence of over-stimulating
the host’s immune ‘system’ by repeated tmmunization with antigen, to the levels
that surpass system’s self-organized criticality.”

Ademas, incluso si el cuerpo humano fuera capaz de tolerar una gran cantidad de antigenos,
esta afirmacion ignora por completo las reacciones adversas producidas por una lista cada
vez mayor de adyuvantes, aditivos, y otros ingredientes de la vacuna. Por ejemplo, en el caso
de las vacunas contra el VPH, que se describen a continuacién, la seguridad del adyuvante
de aluminio es una fuente importante de controversia y preocupacién. De hecho, los informes
de muerte y paralisis asociados con la vacunacion contra el VPH indican que, en algunas
personas, el umbral de letalidad puede haberse alcanzado después de una sola vacunacion.

2.3 El caso de las vacunas del VPH (Gardasil)

Un repaso del caso de las vacunas Gardasil y su imposicion a partir del proximo anio escolar,
por Carta Circular del Secretario de Salud, permite apreciar las repercusiones preocupantes
del PC 1303. El PC 1303 da la luz verde a que se multipliquen decisiones similares. Peor
aun, permitiria tales vacunaciones obligatorias de menores, incluyendo a homeschoolers y a
estudiantes de escuelas privadas, sin el consentimiento de sus padres o tutores, y obviando
cualquier objecién médica o religiosa. Impondria penalidades por cualquier incumplimiento.
Los padres y tutores se expondrian, por ejemplo, a intervenciones de agencias gubernamen-
tales como el Departamento de la Familia que podrian acusarles de “ausencia de cuido y
atencién médica adecuada” de los menores.

Las vacunas Gardasil y Gardasil 9 “previenen” algunas cepas del virus de papiloma humano,
que es de transmisién sexual y en la mayoria de los casos eliminado naturalmente por
el sistema de inmunidad del cuerpo. No se ha establecido una relacién causal necesaria
entre el VPH y el cancer de cuello uterino (cervical) [35] sino que la probablidad de contraer
este cancer estd mediada, entre otras cosas, por cofactores como el tabaquismo, la infeccion
por VIH, la pildora anticonceptiva, la promiscuidad, la infeccion por clamidia concurrente
o previa, la dieta inadecuada y la predisposicion genética. Las mujeres sin los factores de
riesgo anteriores rara vez desarrollan cancer de cuello uterino. De hecho, la mayoria de las
mujeres que padecen del VPH NO desarrollan el cancer cervical. El cancer de cuello uterino,
sin embargo, se ha informado como una de las reacciones adversas a la vacuna Gardasil.

La proporcién de beneficios a los efectos negativos secundarios de las vacunas contra el VPH
ha sido exagerada[25]. La coalicién en defensa de la vacunacién VOCES ha afirmado inco-
rrectamente que la vacunacién obligatoria contra el VPH reducira en gran medida el supuesto
nivel “epidémico” de cancer de cuello uterino en Puerto Rico. Esta es una peligrosa verdad
a medias cuya verificacién empirica yace décadas en el futuro [11]. Numerosos articulos de
prensa, portavoces de VOCES, médicos y funcionarios del gobierno han declarado incorrec-
tamente que la tasa de cancer cervical en Puerto Rico es del 11.4% (ver, por ejemplo, [1]).



Esto es incorrecto por un factor de mil. La tasa real es de aproximadamente 11.4/100,000
(es decir, 0.011%).

En realidad, la reduccion masiva en las tasas de cancer de cuello uterino, que ya se ha
producido en los paises desarrollados, no se ha logrado mediante una costosa vacunacion,
sino mas bien mediante el método menos rentable de aumentar la prueba de Papanicolaou
(Pap). En esos paises, la tasa de mortalidad por este tipo de cdncer se ha reducido a un
minimo de 2/100,000. Incluso si toda la poblacién fuera vacunada, el ya relativamente raro
cancer cervical no desapareceria por una variedad de razones:

1. Existen carcinomas de cuello uterino negativos para el VPH cuyo prondstico es parti-
cularmente malo [29)].

2. GARDASIL no previene todas las cepas de VPH que pueden provocar lesiones. [23]

3. El cancer cervical en si mismo es una de las reacciones adversas reportadas de la vacuna.
Un estudio [11] de Gardasil mostré una eficacia NEGATIVA del 44.6% (con respecto
a la neoplasia intraepitelial cervical) en pacientes que tenfan infeccién persistente por
VPH con las cepas contra las cuales se supone la vacuna inmunice.

4. La proteccién (contra el VPH) proporcionada por la vacuna es de cinco a ocho anos y
solo contra algunas cepas. [12]

5. El hecho de que las mujeres expuestas al VPH desarrollen lesiones precancerosas esta
influenciada por muchos otros cofactores, como se explicé anteriormente.

Segun un documento del CDC [5] publicado en linea por el Departamento de Salud de Puerto
Rico,

“Las dos vacunas contra el VPH han sido estudiadas en decenas de miles de
personas alrededor del mundo. Se han distribuido mds de 57 millones de dosis
hasta la fecha y no ha habido problemas de sequridad graves.”

Esta informacién contradice las muchas advertencias de los efectos secundarios potenciales

severos de Gardasil, informados aun por el propio fabricante [22]. Debe, por lo tanto, elimi-
narse del sitio web del Departamento de Salud de Puerto Rico. La evidencia sugiere que
la vacuna contra el VPH estd muy lejos de ser segura [1], [34], [21]. Ver, por ejemplo, las

reacciones adversas a la vacuna contra el VPH reportadas al Sistema de Informe de Eventos
Adversos de Vacunas del gobierno de EE. UU. (VAERS) [39] [31]

En ésta y otras vacunas se utilizan adyuvantes que han sido objeto de preocupacion para
muchos expertos. Un adyuvante es una sustancia que se agrega a una vacuna para aumentar
la respuesta inmune y, junto con los antigenos, aumentar la cantidad de anticuerpos.

Hay interrogantes sobre si los adyuvantes pueden causar enfermedades autoinmunes [11].
En las enfermedades autoinmunes, el sistema de inmunidad del paciente se activa contra las
propias proteinas del cuerpo. Esto se ha observado después de la inmunizacién en animales
[38]. En humanos, se observé un aumento en el niimero de casos de narcolepsia (un trastorno
del sueno crénico) en ninos y adolescentes en paises escandinavos y otros paises europeos
después de las vacunaciones en 2009 para abordar la “pandemia” de gripe porcina HIN1

[28].



Desde hace anos, ha habido una controversia en todo el mundo sobre la seguridad del aluminio
en las diversas vacunas. [9] Segtin Brian Rogers [30]

“There are no independent scientific studies clearing vaccine adjuvants such as
aluminum, mercury (thimerasol) and others to be safe to use in the human body,
this is tantamount to human experimentation and runs contrary to ‘informed
consent’, the Hippocratic Oath and Nuremberg Code. There are many studies
showing the opposite, the dangers of these adjuvants. There are no US studies
comparing the vaccinated to the unvaccinated. There is over 3.5 billion dollars
paid out in vaccine injury/death claims so far, the Supreme Court has also ex-
plicitly stated that vaccines are ‘Unavoidably Unsafe’ products.”

Los adyuvantes que contienen aluminio son utilizados ampliamente en la actualidad. Aunque
se descubrieron en 1926, su mecanismo de accién todavia no se comprende del todo y su
seguridad ha sido cuestionada [30], [37], [33]. El adyuvante de aluminio utilizado en la
vacuna Gardasil también estuvo presente en el placebo utilizado para probar Gardasil, lo
que hace imposible detectar las reacciones adversas causadas por el propio adyuvante. De
hecho, el adyuvante simplemente se suponia que era seguro. Esta premisa es cuestionable.
La nueva Gardasil 9 tiene el doble de la cantidad de adyuvante de aluminio de Gardasil, lo
cual la hace aiin mas problemaética.

2.4 Argumentos falaces a favor de la vacunacion obligatoria uni-
versal

Los siguientes son ejemplos de los argumentos falaces, pero facilmente refutables, que se
utilizan con frecuencia para justificar la inoculacién obligatoria. Para cada argumento, la
naturaleza de la falacia se indica en negrita.

1. Una vacuna es segura si no tiene mercurio.

Esto representa la falacia del “hombre de paja” (“straw man”). Que una
vacuna sea segura no es motivo suficiente para hacerla obligatoria. Por otro
lado, una vacuna puede ser insegura por muchas otras razones, aparte del
mercurio. Gardasil, por ejemplo, contiene como adyuvante el aluminio, que
se ha asociado con neurotoxicidad.

2. No se ha demostrado que las vacunas causen autismo.
Esto es otra expresién de la falacia del “hombre de paja.” La controversia
sobre el autismo es un problema aparte. Que una vacuna no cause autismo
no es un indicador de seguridad. Puede ser objetable por toda otra serie
de razones.

3. Los anti-vacuna son tedricos de la conspiracién y charlatanes.

Algunos de ellos tal vez lo sean, como algunos médicos tal vez sean fetichis-
tas de las vacunas. Sin embargo, las declaraciones universales de este tipo
son casi siempre falsas. Ademas de ser una generalizacién injustificada, este
argumento es puro ad hominem o ataque a la persona, en vez de considerar
los elementos bajo estudio.



Los efectos secundarios de las vacunas se deben a la histeria masiva.

Otro planteamiento ad hominem, que ataca a las vétimas y desestima sus
testimonios. No hay estudios serios que demuestren tal “histeria masiva.”
Ademas, es poco creible que la “histeria colectiva” sea la causa de reacciones
adversas como la parilisis permanente [22] y la falla ovarica, como ha suce-
dido en ocasiones luego de las vacunas Gardasil (VPH) [7], [20].

Los efectos secundarios serios de las vacunas son raros.

Esto ni siquiera es una declaraciéon cientifica ya que la palabra “raro” es re-
lativa. Los graves efectos secundarios enumerados por el Sistema de Informe
de Eventos Adversos de Vacunas (VAERS) estdn subestimados. La mayoria
de las personas, algunas ya fallecidas, no informan los efectos secundarios.

Cada vacuna agregada a la lista de vacunas recomendadas salvara vidas y/o reducira
la cantidad de enfermedades de los ninos en los Estados Unidos.

Esto no es una declaracién cientifica sino, mas bien, una ilusién. Cada
vacuna anadida a la lista aumentara la probabilidad de reacciones adver-
sas graves. El planteamiento también presupone que las vacunas simple-
mente estan “recomendadas.” En Puerto Rico, sin embargo, se estarian
imponiendo multas de hasta $5000 o denegando el ingreso a la escuela, la
universidad o centros de examen para estudiantes de educacién en el hogar
(PC 1303), en casos de que no se obedezcan las “recomendaciones.” En los
Estados Unidos, por su parte, a pesar de exigir mas vacunas que en otros
paises desarrollados y dedicar mas de su presupuesto a la salud piblica, los
ninos estin cada vez mas enfermos [40].

Los ninos estan expuestos a menos antigenos en las vacunas hoy en dia que en el pasado.
No hay posibilidad de que multiples vacunas abrumen al sistema inmune.

Las vacunas contienen mas que antigenos. Es bastante probable que el adyu-
vante de aluminio u otro ingrediente pueda danar el sistema inmunolégico.
Los bebés y ninos tienen un sistema de inmunidad que aiin no esta ple-
namente desarrollado como para poder procesar eficazmente todos estos
ingredientes [26], en particular cuando varias vacunas se administran al
mismo tiempo. Ademas, el dano al sistema inmune no es la tinica reaccion
adversa posible. Incluso si es relativamente segura, una vacuna puede ser
ineficaz o innecesaria.

Todas las vacunas estan sujetas a pruebas junto con las existentes para garantizar que
no haya interacciones negativas.

Esta premisa es cuestionable. Segiin algunos conocedores de la industria
farmacéutica [40], las pruebas sobre la seguridad de las vacunas son mucho
menos rigurosas que para otros medicamentos, por lo que los resultados
pueden manipularse facilmente. Son mucho mas breves y baratas, sin el
mismo nivel de controles cientificos que se espera en las pruebas de otros
farmacos. Por otro lado, esas pruebas generalmente se llevan a cabo con
vacunas individuales y no las interacciones que podrian surgir cuando varias
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10.

11.

12.

se administran al mismo tiempo. Todas las vacunas tienen algin riesgo de
efectos secundarios. Algunas son mas peligrosas que otras. Como en el caso
de la ruleta rusa, repetir una actividad de bajo riesgo eventualmente puede
resultar en una probabilidad significativa de evento catastrofico.

La vacunacién obligatoria reducira los costos médicos.

Las consideraciones éticas son mucho mas importantes que el dinero. La
reduccion de los costos médicos no es una excusa para ceder poderes dra-
conianos al estado con respecto a la eleccion del tratamiento médico. Las
companias de seguros y los gobiernos ya estan fomentando la eutanasia
para reducir los costos médicos. Las interrogantes éticas se han dejado a
un lado. Ya es un negocio lucrativo el uso de tejidos y érganos de bebés
abortados y de pacientes con “muerte cerebral.” Se ignoran totalmente las
verdades incobmodas de que no existe un criterio universalmente aceptado
y cientificamente vélido [27] para la “muerte cerebral” y de que el aborto
es la masacre de un ser humano. Por otro lado, las reacciones adversas a
las vacunas acarrean, a su vez, enormes costos econémicos y sociales.

La coincidencia no es lo mismo que la causalidad.

Esta es una aseveracién ad hominem velada contra los criticos de la vacu-
nacion obligatoria. Intenta retratarlos como ignorantes del método cientifico
cuando, en efecto, sus argumentos estan respaldados por el razonamiento
bioquimico y el analisis estadistico. Los criticos de la vacunacion obligatoria
son generalmente conscientes de que la asociacion temporal no es lo mismo
que la causalidad. La asociacién temporal es, sin embargo, una condicién
necesaria para la causalidad.

VAERS (Sistema de Notificacién de Eventos Adversos de Vacunas) no puede distin-
guir entre asociaciones temporales y causales porque no recibe informes de quienes no
sufrieron reacciones adversas.

Esta declaracion es discutible. En primer lugar, no informar es también
informacion que permite el calculo de porcentajes, siempre que se conozca
el niimero total de vacunas. Estos porcentajes proporcionan comparaciones
entre las diferentes vacunas. Si una vacuna tiene una tasa consistentemente
mas alta de ciertos efectos secundarios que todas las demas, esto bien puede
sugerir una causalidad que luego puede ser verificada por otros métodos.
En el caso de la vacuna Gardasil, las criticas no se basan tinicamente en
los datos de VAERS. También se han llevado a cabo pruebas y andlisis
bioquimicos; por ejemplo, [36], [37], [33].

La vacunacion deber ser obligatoria, de lo contrario no se hubiesen eliminado enfer-
medades como el polio.

El que alguna vacuna haya contribuido en ciertas circunstancias histéricas,
no implica que todas ayuden. Depende de qué enfermedad previene; por
ejemplo: sus efectos, si se cura facilmente o desaparece espontaneamente,
naturaleza de su manejo clinico, modo y probabilidad de contagio, si se
manifiesta s6lo si hay cofactores prevenibles o controlables (como fumar,
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promiscuidad, etc.). También depende de la seguridad y eficacia de la
vacuna; por ejemplo: las reacciones adversas potenciales, la incidencia y
gravedad de éstas, los resultados de estudios clinicos pre y post mercadeo, la
confiabilidad de éstos, lapso de protecciéon de la vacuna, sus adyuvantes, adi-
tivos o preservativos, y sus contraindicaciones. Por otro lado, normalmente
hay otras medidas que “libran a la humanidad” de ciertas enfermedades,
como adelantos en la higiene, la prevencidn, y los servicios béasicos (como
agua potable, energia eléctrica, etc.). Atribuir todo el éxito a “las vacu-
nas” es, por lo tanto, un error. Los casos del VIH en Uganda y el ébola
en Liberia, descritos anteriormente, demuestran cémo otras medidas mas
seguras pueden ser exitosas. En cuanto al polio, su incidencia se ha “re-
ducido” al redefinir los criterios de la condicién, mientras que la vacuna
correspondiente se ha asociado con el desarrollo de paralisis en varios ca-

sos [2]. En realidad, se han “eliminado” solo dos enfermedades, la peste
bovina y la viruela, en cuyo caso el aislamiento de los pacientes también
contribuyo.

3 Conclusién y Recomendaciones

There is nothing so foolish that some philosopher has not said it, and there is
nothing so evil that some bioethicist has not proposed it. —Anthony Daniels

El PC 1303 impone una intromisiéon excesiva del gobierno en la vida privada y derechos
fundamentales de la persona. En especial cuando existen opciones de tratamiento razonables,
la idea de un régimen de vacunacion obligatoria universal contra todas las enfermedades
imaginables es de naturaleza totalitaria, anticientifica y peligrosa en sus implicaciones. Se
basa en la premisa falsa de que las ciencias de la salud son infalibles cuando, en realidad, las
ideas y los paradigmas cientificos cambian constantemente.

La vacunacién obligatoria contradice la ética médica. El primer principio de ésta es no
perjudicar. Otro principio fundamental es que los pacientes tengan libertad en su eleccion
de tratamiento. Por consiguiente, la mayoria de los estados tienen leyes que protegen los
derechos de los proveedores médicos a elegir no recetar medicamentos y muchos otorgan
exenciones filoséficas de los requisitos de inmunizacion (ademas de las exenciones médicas y
religiosas habituales).

Cabe destacar que nadie afirma que las vacunas no deberian estar disponibles. Si una
vacuna es efectiva y necesaria, y la persona conoce y comprende los riesgos, tiene la libertad
de vacunarse a si misma y a sus hijos. Dado que estos ninos estan ahora “protegidos”, la
obsesion por lo que los vecinos decidan es irracional y anticientifica. También deben sentirse
libres de decidir en asuntos de vacunacion, como parte integral de sus libertades basicas
como ser humano.

Repetimos: la idea de la vacunacién universal obligatoria es de naturaleza totalitaria, an-
ticientifica y peligrosa en sus implicaciones. El control por parte del estado de los juicios
médicos prudenciales probablemente acelere, entre otros, el impulso actual hacia la eutana-
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sia como un “tratamiento” para reducir los costos médicos. La imposicién de la vacunacion
obligatoria conducird a una erosién en la confianza hacia el sistema de salud y al dano
correspondiente a la salud publica.

La legislacion actual, que se hara atin mas invasiva si se aprueba el PC 1303, coloca a Puerto
Rico en una posicion tnica entre todos los estados de los Estados Unidos, en virtud de su
falta de exenciones para las objeciones filosoficas. Al Secretario de Salud se le ha otorgado
el poder draconiano de declarar casi cualquier condiciéon una “epidemia” y, con ello,
anular todas las objeciones médicas y religiosas.

Por lo tanto, recomendamos a la distinguida Comision de Salud lo siguiente:
1. Retirar el PC 1303 y revisar la ley vigente a los efectos de:

(a) Incorporar la exencion filoséfica, ademdas de las exenciones médicas y religiosas
habituales.

(b) Simplificar los protocolos de exencién vigentes.

(¢) Que establezca que en todo caso de tratamiento médico, incluida la vacunacion,
debe constar el consentimiento realmente libre e informado. En el caso de menores,
este consentimiento recaeria sobre sus padres o tutores. Para que el consen-
timiento sea libre e informado, el paciente y/o los encargados deben comprender
el grado de necesidad y eficacia del tratamiento, al igual que sus beneficios, sus
interacciones con otros tratamientos, y sus riesgos potenciales. Ademas, no debe
mediar sobre ellos coaccién o amenaza por parte de los proveedores de salud y/o
funcionario escolar o gubernamental.

2. Remover el poder del Secretario de Salud de declarar “epidemias”.

3. Que en cualquier medida que se atienda por la Legislatura “por peticién,” se informe
claramente cualquier conflicto de interés presente o potencial que pueda existir tanto
por parte de los proponentes como de los legisladores. Ello incluiria, entre otros,
fondos, regalos, premios o auspicios recibidos por cabilderos, empresas u otros agentes
que potencialmente se lucrarian de aprobarse la medida.

Muchas gracias por su atencion.

Atentamente,

Fieles a la Verdad
P.O. Box 6822
Bayamon PR 00960-6822

email: webmaster@Qfielesalaverdad.org
webpage: fielesalaverdad.org
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