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A Nemzetkbzi Egészségligyi Rendszabalyok (International Health Regulations, tovabbiakban: IHR) 55.
cikkének (2) bekezdése szerint Tedrosnak, a WHO fbigazgatéjanak, a javasolt modositas szbvegét
legalabb négy honappal a szavazas elbtt kbézblnie kell valamennyi tagallammal. Mivel a WHO 2024.
aprilis 17-én szamos modositast jelentett be az IHR-re vonatkozbéan, ezért a tagallamoknak el kell
utasitaniuk az IHR-rél szol6 szavazast az Eqgészségligyi Vilagszervezet majus végi gylilésén! A WHO
altal eddig bemutatott autoriter szerz6désszbvegek, pl. az IHR 13A-1. cikke ("a WHO ajanlasait” kbvetni
kell) botranyosak voltak, és leleplezik a WHO val6di szandékait! A WHO nem megbizhaté szervezet -
még akkor sem, ha a nbvekvd nemzetkbzi nyomas hatasara meg tovabb gyengitené a tervezeteket.

A tagallamok szuverenitasa

A WHO 2024.
aprilis 17-i yj
IHR
tervezetének
szdvege

"Az e rendeletek alapjan hozott egészsegligyi intézkedéseket késedelem nélkiil kell
kezdeményezni és befejezni, és azokat atlathato és megkilénbéztetést kizaro
maodon kell alkalmazni. A szerz6d6é allamoknak a nemzeti jogszabalyaikkal
osszhangban minden megvalésithaté intézkedést meg kell tenniiik a
teriiletilkon miikodé nem allami szereplékkel (1) valo egylittmiikodés
érdekében, hogy elérjék az e rendeletek alapjan hozott egészségugyi
intézkedések betartasat és végrehajtasat.

(IHR 42. cikk)

1. tény

A nemzetkozi jog szerint a WHO tagallamainak haladéktalanul végre kell hajtaniuk a
WHO féigazgatéja altal az ugynevezett ,ajanlasok” révén elbirt "egészségugyi
intézkedéseket".

Alkotmanyjogi szempontbdél azonban altalaban maguk az allamok déntenek arrdl,
hogy a WHO iranymutatasait belfoldon végrehajtjak-e, és ha igen, milyen
mértékben. A mércét az adott allam alkotmanya jelenti. Tisztan formai szempontbdl
az allami szuverenitas e tekintetben megmarad.

Az olyan el6irasok azonban, mint az IHR 42. cikke vagy az IHR-ben el&irt
végrehajtasi mechanizmus (lasd alabb az IHR 54bis. cikkét) nemzetkdzi jogi nyomas
ala helyezik az allamokat. Ezt a nyomast fokozza az a tény, hogy a WHO a
nagyhatalmu, globalis ENSZ egyik fontos alszervezete. A gyakorlatban ezért fennall
annak a veszélye, hogy a WHO tagallamai a WHO kotelezettségeire hivatkozva
megsértik sajat alkotmanyukat, beleértve az alapvet6 jogokat is (lasd alabb a WHO
hataskorét). 2020 6ta vilagszerte tomeges emberi jogi jogsértések torténtek.

A WHO 2024.
aprilis 17-i Uj
IHR
tervezetének
szbvege

"A Nemzetkdzi Egészségligyi Rendszabalyok (2005) végrehajtasaval és
betartasaval foglalkozé bizottsag (a tovabbiakban: IHR Végrehajtasi és Megfel6ségi
Bizottsaga) megkénnyiti és figyelemmel kiséri e szabalyzat végrehajtasat, és
elésegqiti a szabalyzat betartasat. [...]" (IHR 54a. cikk 1. pont)

2. tény

A WHO kiulén bizottsagot hozott I1étre az egészséguigyi eldirasok betartasanak
ellendrzésére.

A kozegészségligyi vészhelyzet (PHEIC) vagy vilagjarvany kihirdetése

A WHO 2024. | Tedros kornyezetvédelmi okokkal is indokolhatja a globalis egészségugyi

aprilis 18-i Uj |vészhelyzetet:

pandémiarol - "A szerz8d6 felek elismerik, hogy a kérnyezeti, éghajlati, tarsadalmi-gazdasagi

sz0lo és antropogén tényezdbk névelik a vilagjarvany kockazatat [...]". (A Pandémiarol

szerz6dés sz0l6 szerz6dés 4. cikkének (3) bekezdése).

tervezetének - "A "One-Health" megkdzelités modozatait, feltételeit és operativ dimenzidjat eqy

szdvege olyan eszkézben fogjak részletesebben meghatarozni, amely figyelembe veszi az
IHR (2005) elbirasait, és 2026. majus 31-ig bevezetésre alkalmas lesz." (A
Pandémiarol szolé szerz6dés 5. cikkének (4) bekezdése)

1. tény A pandémiardl szol6 szerzdédés 4. cikkének (3) bekezdése és 5. cikke az
ugynevezett "One-Health" megkozelitést irja le. E megkozelités médozatait 2026.




majus 31-ig kulon szerzddésben kell szabalyozni, figyelembe véve az IHR-t! Ezeket
az érzékeny pontokat csak a szerz6dés alairasa utan kell szabalyozni. Ez
botranyos!

A pandémiardl szolé szerzdédés 5. cikkének (4) bekezdése elsé alkalommal
kozvetlen kapcsolatot is teremt az IHR szerinti PHEIC nyilatkozat és a Pandémiardl
sz0l6 szerzédés "One Health" megkdzelitése kozott! Ennek eredményeképpen
fennall a veszélye annak, hogy a WHO a jov8ben akar klima vészhelyzeteket is
hirdethet.

A WHO 2024. | "Ha a f6igazgatd [...] megallapitja, hogy egy esemény nemzetkdzi aggodalomra okot
aprilis 17-i Uj |ado kbzegészségligyi veszhelyzetnek mindslil, [...] azt is meg kell hataroznia, hogy
IHR a szoban forgd nemzetkézi aggodalomra okot ado kbézegészségligyi vészhelyzet
tervezetének |egyben vilagjarvanyt is jelent-e.” (IHR 12.4bis. cikk)

szbvege

2. tény Az IHR Uj 12.1. és 12.4bis cikke szerint Tedros féigazgatd a jovében akar
"pandémias vészhelyzetet" is hirdethet!

3. tény Bar az IHR-ben vannak bizonyos szabalyok a PHEIC-kihirdetésére (az IHR 12.
cikkének (4) bekezdése), ezeket nem ellenérzik fliggetlenl, és ezért végsd soron
nem tudjak megakadalyozni a féigazgaté dnkényes intézkedését. Kildéndsen az un.
surgdsseégi bizottsag javaslata nem kotelez6 érvényd, vagyis a bizottsag nem
fliggetlen (4. tény).

A WHO "A féigazgato slirg6sségi bizottsagot hoz létre [...].

jelenlegi IHR

tervezetének |A fbigazgato valasztja ki a stirgdsségi bizottsag tagjait [...]. A féigazgato hatarozza

szbvege megq a tagsag idétartamat |[...]".

(IHR 48. cikk (1) és (2) bekezdés)
4.tény A slirg8sségi bizottsag tagjait a féigazgatd nevezi ki és menti fel, tehat

semmiképpen sem fuggetlenek!

A WHO hataskore PHEIC vagy vilagjarvany esetén

A WHO "Amennyiben a 12. cikkel 6sszhangban megallapitast nyert, hogy nemzetkézi
jelenlegi IHR | k6zegészségligyi vészhelyzet all fenn, beleértve a vilagjarvanytis [...], a féigazgato
tervezetének |ideiglenes ajanlasokat bocsat ki." (IHR 15. cikkének (1) bekezdése)
szovege "A jelen rendszabalyok alapjan elfogadott egészsegligyi intézkedéseket [...]
valamennyi szerz6déses allamnak haladéktalanul be kell vezetnie és késedelem
nélkiil be kell fejeznie." (IHR 42. cikk)
1. tény A WHO fétitkara a PHEIC vagy "vilagjarvany vészhelyzet" kihirdetésével
felhatalmazza sajat magat.
Ez "vészhelyzeti hataskoroket" biztosit szamara. Kiadhat ugynevezett "ideiglenes
ajanlasokat", de a 42. cikk szerint ezeket minden tagallamnak .
"haladéktalanul" végre kell hajtania!
A WHO "A WHO ajanléasai a szerz6d6 allamok szamara az egyének kezelésével
jelenlegi IHR | kapcsolatban a kbvetkezé javaslatokat tartalmazhatjak:
tervezetének | - az oltas vagy mas profilaxis igazolasanak fellilvizsgalata,
szdvege - védboltas vagy mas profilaxis elSirasa,
- gyanus személyek kbzegészségligyi feliigyelet ala helyezése,
- karantén vagy mas egészsegligyi intezkedések végrehajtasa gyanus személyek
esetében,
- Szlikség esetén az érintett személyek elkiilbnitése és kezelése,
- gyanus vagy fert6z6tt személyek kapcsolatainak nyomon kévetését.". (IHR 18.
cikk (1) bekezdés)
2.tény A f8igazgaténak bizonyos szabalyokat be kell tartania az ajanlasok kiadasakor (IHR

17. cikke). Kulénosen az "ajanlott" intézkedések, példaul a védboltasok
aranyossagat kell ellendriznie. Azonban itt sincs fliggetlen felligyeleti szerv, igy
tarva-nyitva all az ajté az dnkényes eljaras elétt! Kiléndsen az un. sirgésségi
bizottsag tanacsa nem kotelezd érvényd, tehat a Bizottsag nem flggetlen (lasd
fentebb).




3. tény

A WHO ezen "ajanlasai", amelyeket az allamoknak az IHR 42. cikkével
o0sszhangban végre kell hajtaniuk, végs6 soron az emberek orvosi és személyes
szabadsaganak, és igy alapveté emberi jogainak tdmeges megsértéséhez
vezethetnek. Ugyanakkor megnyitjak az utat az atfogo digitalizacio és a teljes kori
felugyelet elétt!

Széles korii nyilvanos vita sziikségessége

A WHO uj "Minden szerzédé allam fejleszti, erdsiti és fenntartja az alapvetd kapacitasokat a

IHR kévetkezO8k terén: Kockazati kommunikacio, beleértve a félretajékoztatas és

tervezetének |dezinformacio elleni kiizdelmet, a k6zépsé hatdsagi szinten ((,intermediate public

szbvege health response levels®) és nemzeti szinten." (IHR 1A. melléklet 2c.vi. és 3i.)

A WHO uj "A Szerz6déses felek erdsitik a lakossag tudomanyos, kbzegészségligyi és

pandémiardl | pandémias ismereteit, valamint a vilagjarvanyokkal kapcsolatos atlathaté, pontos,

sz6l6 tudoméanyosan megalapozott informaciokhoz valé hozzaférést [...]". (A pandémiardl

szerz6dés Sz0I6 szerzbédés 18. cikkének (1) bekezdése).

tervezetének

szbvege "A szerzbdéses felek adott esetben kutatast vegeznek a kbzegészségugyi
intézkedések betartasat akadalyozo vagy er6sité tényezlk feltarasa érdekében [...]."
(A Pandémiarél sz6l6 szerz6dés 18. cikkének (2) bekezdése)

1. tény Az IHR-rel ellentétben a pandémiardl szolé szerz6dés 18. cikke mar nem foglalkozik
koézvetlenul a félretdjékoztatas és a dezinformacio elleni kiizdelemmel. Ezzel
azonban a pandémiardl sz6l6 szerzédés preambuluma (13. sz.) foglalkozik, amely
szintén a lakossag célzott "oktatasat" és magatartasiranyitasat tiizi ki célként, ami a
WHO tagallamainak egyfajta igazsagmonopoliumat feltételezi. Ez szoges
ellentétben all a szabad ember és a felel6s allampolgar eszméjével, és igy a
szabadsagon és a jogallamisagon alapulé alkotmany alapjaival.

2. tény Mivel a WHO alapszabalyanak 2.a cikke szerint a WHO "a nemzetkdzi

egeészsegugyi rendszer iranyitod és koordinalé hatésaganak" tekinti magat, tovabbra
is az fogja diktalni a nemzetallamoknak, hogy miként kell meghatarozni az
ugynevezett "dezinformaciot". A WHO politikai megkozelitésével ellentétes
informacidkat tehat dnkényesen "dezinformacionak" bélyegezhetik és
cenzurazhatjak.

A sziikséges "széles korl nyilvanos vitat" az ugynevezett dezinformacio elfojtasanak
alcazott, atfogd cenzurajaval lehet megakadalyozni.

A két WHO-szerzédés hatalybalépéséig vezet6 ut

PV

A pandémiardl sz6l6 szerz6dés csak akkor Iéphet hatalyba, ha az Egészséglgyi
Vilagszervezet kozgyillésén a kildottek kétharmados tobbsége jovahagyja a
szerz6dést (WHO Alapokmany 19. cikk), és azt kdvetéen legalabb 60 allam
ratifikalja (Pandémiarol sz616 szerz6dés 35. cikk (1) bekezdés). A ratifikacionak 18
hénapon belll meg kell térténnie (WHO Alapokmany 20. cikk). Ehhez az szikséges,
hogy 194 parlament jévahagyja a pandémias szerz6dés nemzeti végrehajtasat.

IGV

Az IHR messzemend maédositasai viszont akkor tekinthetdk elfogadottnak, ha a
kiuldottek egyszeri tdbbsége megszavazza azokat (a WHO Alkotmany 60. cikkének
b) pontja). Az érintett allam csak akkor vonhatja ki magat a nemzetkdzi jog szerinti
kotelezettsége aldl, ha tiz hdnapon belil kifejezetten tiltakozik az IHR
hatalybalépése ellen, ellenkezé esetben tizenkét honap elteltével automatikusan
hatalyba lépnek (WHO Alkotmany 22. cikk, IHR 59. cikk). Azon allamok esetében,
amelyek alkotmanya nem ir el6 tovabbi parlamenti jovahagyasi aktusokat az IHR
hazai végrehajtasahoz, ez egyben a parlamenti demokracia aldasasat is jelenti.
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