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Petition to the Secretary-General of the United Nations (on benevolent intervention in the
affair of prevention of health damage of public interest / i.e. "negotiorum gestio"/ ; in other
words: on damage prevention instead of the governments of Hungary and other ones)

Dear Sir,
Mr. Secretary-General of UN , António Guterres!

My name is András Tejfalussy, and I am an engineer dealing with measuring biological effects. I
have number of international patents (IP) in the field of sciences of measurement. One part of my
patents are available on the next webpage: http://www.sztnh.gov.hu/en  which  leads  to  this  link,
if you select IP research and Tejfalussy http://epub.hpo.hu/e-kutatas/?lang=EN# 
(As desired, it is possible to read more on the next webpage:   www.tejfalussy.co  m    here
http://www.tejfalussy.com/antirandom/ )

On the course of my expert work as assigned by the Hungarian Parliament (1), I identified an
international apartheid based on false principles issued by WHO of UN:

In  1950,  the  Nobel  Prize  was  awarded  to  those  three  researchers  of  the  adrenal  cortex  who
demonstrated the harmful effects of increased potassium content of foods and that of decreased
sodium content of foods, which shorten the life and result the loss of the reproduction ability both in
the case of rats and humans.

The decreasing and loss of the reproduction ability owing to the potassium overdose is based on a
WHO publication (3),  which recommends the use of  potassium salt  (potassium chloride) as an
unlimited substitute for salt (sodium chloride). Animals will also be sick if the potassium content of
their food increases (4). Higher than 2 grams potassium input  into the blood of an adult human
within  an  hour  is  toxic  both  for  the  kidney  and  the  heart  (5).  Nevertheless  the  official
recommendation is neglecting these scientifically proven facts of high significance and  proposes
for us the  "daily" potassium supplements between 4.7 and 70 grams - latter in Hungary -, which
are abnormally harmful and moreover lethal especially without fixing the adequate reference time
of input process!!!

The optimal water, salt and potassium supplementation ratio for meals is based on the doses of
Ringer's physiological infusion solution (6). E.g.: with 3 liters of distilled water per day, 27 grams
of salt and 0.36 grams of potassium are optimal doses to put into the blood. This is an adequate
Na/K ratio in human body for the fluids that act as electrolyte.

The potassium content of food has been increased to an extent which has toxicant effect for kidney
and heart. In the same time the sodium content was reduced to a life-threatening extent in the recent
65 years period, but also in addition to it, if the above mentioned circumstances exist over a longer
period those result a neutering effect and the loss of reproduction ability. It seems to be one of the
obvious main reasons of the unavoidable invitation of the migrant human resource into the Western
European countries.

http://www.tejfalussy.com/antirandom/
http://www.tejfalussy.com/
http://www.tejfalussy.com/
http://epub.hpo.hu/e-kutatas/?lang=EN
http://www.sztnh.gov.hu/en
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Unfortunately it is not rare experince that the potassium content of the food is often  toxic due to the
overdosing of the potassium fertilizer or the food seasoning with the potassium chloride when this
potassium salt is applicated instead of the customary practice of the pure salt  use (that is that
instead of sodium chloride use) either itself or as the component of an harmful commercial mixture,
which has toxic effect in the function of doses. It creates a false appearance (fake look), when the
potassium chloride or other salt mixture of it is advertised as healthy as possible and best-selling
dietary salt,  e.g.  the Star kosher BONSALT is such a salt,  which is sodium free! If  it  does not
contain any sodium, and  in that case if it is produced of the sea, its composition must be very
similar to a rat-poison  and the execution poison used for prisoners sentenced to death in prison,
meanwhile it is utmost expensive.  Nota bene! The country of an extinct people liquidated by the
potassium salt can easily become the property of their indirect or direct killers without any war.

The fourth generation of men poisoned with potassium should completely loss their reproduction
ability. For this reason, did the HAARETZ news of Israel predict that there would already be absent
the reproduction ability of western european male citizens by 2050, referring to the decline trend in
fertility statistics? (Whether it actually means the foreplanned chemical time bomb of the murder
for the robbery executed by potassium salt?! The question arises if this is not the feasible chemical
weapon for hidden genocide?)

I kindly ask you to prohibit the application of potassium salt for the seasoning and any so called
"salting" instead of the customary practice of the pure sodium chloride salt use, in order to find out
as soon as possible and to take it as obligation on the occassion of all the related activities for
anyone who lives all over the world!

Hungary, March 31, 2019

Submitted in the context of the benevolent intervention - in other words - legal voluntary so called
„case  management  without  mandate”  according  to  the  Hungarian  Civil  Code  (which  has
Hungarian abbreviation as „Ptk.”), asking for your kind urgent response, respectfully:

(noble Sydo) András Ferenc Béla Tejfalussy investigative engineer, scientific inventor, the grandson
of Dr. Béla Tejfalussy magistrate (judge in court) of yore and the grandson of Béla Bartha, police
superintendent  (chief  captain)  of  yore,  Lugosi  street  71,   H-2621  Verőce,  Hungary   (e-mail:
tudomanyos.rendorseg.pjt@gmail.com, webpage: www.tejfalussy.com,  phone: + 36 20 218 1408)

Betegtájékoztató: Információk a felhasználó számára

Ringer-Teva oldatos infúzió

nátrium-klorid, kálium-klorid, kalcium-klorid-dihidrát

Mielőtt beadják Önnek ezt a gyógyszert, olvassa el figyelmesen az alábbi betegtájékoztatót, 
mert az Ön számára fontos információkat tartalmaz.

Tartsa meg a betegtájékoztatót, mert a benne szereplő információkra a későbbiekben is 
szüksége lehet.

http://www.tejfalussy.com/
mailto:tudomanyos.rendorseg.pjt@gmail.com
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      További kérdéseivel forduljon kezelőorvosához vagy a gondozását végző egészségügyi 
szakemberhez.

      Ha Önnél bármilyen mellékhatás jelentkezik, tájékoztassa erről kezelőorvosát vagy a 
gondozását végző egészségügyi szakembert. Ez a betegtájékoztatóban fel nem sorolt bármilyen 
lehetséges mellékhatásra is vonatkozik. Lásd 4. Pont.

 

A betegtájékoztató tartalma:

1.       Milyen típusú gyógyszer a Ringer-Teva és milyen betegségek esetén alkalmazható?

2.       Tudnivalók a Ringer-Teva alkalmazása előtt

3.       Hogyan kell alkalmazni a Ringer-Teva-t?

4.       Lehetséges mellékhatások

5        Hogyan kell a Ringer-Teva-t tárolni?

6.       A csomagolás tartalma és egyéb információk

 

1.       Milyen típusú gyógyszer a Ringer-Teva és milyen betegségek esetén alkalmazható?

Alkalmazzák só- és vízhiányos kiszáradás esetén.

Nátrium, kálium, kalcium és klorid ionok egyensúlyának helyreállítására.

Egyéb gyógyszerek oldásához, illetve sókoncentrátumok beadásához vivőoldatként is használatos.

2.       Tudnivalók a Ringer-Teva alkalmazása előtt

Nem alkalmazható a Ringer-Teva

- túlhígulásos állapot (vizenyő), kiszáradás bizonyos formái (hipotóniás dehidráció), valamint 
úgynevezett metabolikus acidózis esetén.

 

A Ringer-Teva oldatos infúzió fokozott elővigyázatossággal alkalmazható

Amennyiben Ön só- és vízháztartási zavarokkal küzd, illetve vese vagy szívbeteg, akkor erről a 
kezelés előtt tájékoztassa kezelőorvosát, hogy ezt figyelembe vehesse az adagolás során.

A kezelés ideje alatt alkalmazott egyéb gyógyszerek

Feltétlenül tájékoztassa kezelőorvosát a jelenleg vagy nemrégiben szedett egyéb gyógyszereiről, 
beleértve a vény nélkül kapható készítményeket is.

A Ringer-Teva oldatos infúzió egyes összetevői bizonyos gyógyszerkészítményekkel 
kölcsönhatásba léphetnek, ezért együttes adásuk nem javasolt.

Az oldat nátrium tartalma miatt:

- Szteroid hormon és karbenoxolon készítmények, melyek nátrium és víz visszatartást okoznak.

Az oldat kálium tartalma miatt:

- Káliummegtakarító vízhajtó készítmények (amilorid, spironolakton, triamteren önmagukban vagy 
kombinációban).
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- Angiotenzin-konvertáló enzim (ACE) gátló készítmények és angiotenzin II receptor blokkolók.

- Takrolimusz és ciklosporin.

Ezek a gyógyszerek növelik a plazma káliumszintjét, mely egyidejű vesebetegség esetén halálos is 
lehet.

Az oldat kalcium tartalma miatt:

- Szívglikozidok (digitálisz készítmények), melyek hatása kalcium jelenlétében fokozódik és 
halálos kimenetelű szívritmuszavarhoz is vezethet.

- Tiazid vízhajtók vagy D-vitamin készítmények, melyek kalcium együttes adása esetén emelik a 
vér kalcium szintjét.

- A kalciumsók számos gyógyszerkészítménnyel komplexet képeznek, melynek eredményeképp 
csapadék jelenik meg. Ilyen gyógyszerkészítmények bizonyos, vénába beadott antibiotikumok 
(klórtetraciklin, amfotericin B, oxitetraciklin), a kortizon, és egyes kelátképző anyagok.

Gyógyszerinkompatibilitás veszélye miatt nem adható együtt foszfát- és hidrogénkarbonát-tartalmú 
oldatokkal.

A kompatibilitás ismerete nélkül egyéb gyógyszerkészítménnyel vagy anyaggal nem keverhető.

Terhesség és szoptatás

Terhesség, illetve szoptatás idején való alkalmazására nincsenek adatok.

Terhesség és szoptatás ideje alatt a készítmény csak akkor alkalmazható, ha a várható terápiás előny
meghaladja az esetleges magzati kockázatot.

 

A készítmény hatásai a gépjárművezetéshez és gépek kezeléséhez szükséges képességekre

 

A készítmény hatása a gépjárművezetéshez és a gépek kezeléséhez szükséges képességekre nem 
ismert.

3.       Hogyan kell alkalmazni a Ringer-Teva-t?

A Ringer-Teva oldatos infúziót a gondozását végző egészségügyi szakember adja be.

A gyógyszert infúzió formájában közvetlenül a vénába adják, véna mellé történő beadása helyi 
szövetkárosodáshoz vezethet.

Az infúzió mennyiségéről orvosa dönt az Ön életkorának, testsúlyának, állapotának és kezelés 
céljának megfelelően, valamint az együttesen alkalmazott gyógyszerek figyelembevételével.

Ha az előírt adagnál több infúziót kapott

Túladagolás, vagy túlságosan gyors adás víz és nátrium túltelítődéshez vezethet, mely a szövetek 
vizenyősödésének veszélyével járhat, különösen károsodott vesefunkció esetén.

A káliumtartalmú folyadékok túladagolása, kiváltképp vesekárosodás esetén, kórosan magas 
káliumszinthez (hiperkalémia) vezethet, melynek tünetei a következők lehetnek: bizsergő érzés és 
érzészavar a végtagokban, szívritmus-zavar, szívmegállás, zavartság, izomgyengeség.

A kalciumtartalmú folyadékok túladagolása kórosan magas plazma kalciumszinthez (hiperkalcémia)
vezethet, melynek tünetei a következők lehetnek: hányinger, hányás, székrekedés, hasi fájdalom, 
izomgyengeség, pszichés zavarok, vesekő, olthatatlan szomjúság, kréta íz érzése, hőhullámok és 
súlyosabb esetekben szívritmus zavarok és kóma.
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Klorid sók túlzott alkalmazása bikarbonátveszteséget eredményezhet, mely savas irányba tolja el a 
szervezet kémhatását.

Túladagolás esetén az infúziót le kell állítani! Orvosa a megfelelő módon fog eljárni.

Amennyiben az infúziós oldathoz egyéb gyógyszert is kevertek, a túladagolás tünetei az egyidejűleg
alkalmazott gyógyszertípustól is függenek.

Ha bármilyen további kérdése van a készítmény alkalmazásával kapcsolatban, kérdezze meg 
kezelőorvosát vagy a gondozását végző egészségügyi szakembert.

 

4.         Lehetséges mellékhatások

Mint minden gyógyszer, így a Ringer-Teva oldatos infúzió is okozhat mellékhatásokat, amelyek 
azonban nem mindenkinél jelentkeznek. A klinikai állapotnak megfelelő adagolás és ellenőrzés 
mellett mellékhatás előfordulása nem ismert.

Potenciális mellékhatások (hidegrázás, émelygés, hányás) előfordulhatnak szabálytalan alkalmazási 
körülmények között, vagy az infúzió túl gyors adása miatt.

Mellékhatások bejelentése

Ha Önnél bármilyen mellékhatás jelentkezik, tájékoztassa kezelőorvosát vagy a gondozását végző 
egészségügyi szakembert. Ez a betegtájékoztatóban fel nem sorolt bármilyen lehetséges 
mellékhatásra is vonatkozik. A mellékhatásokat közvetlenül a hatóság részére is bejelentheti az V. 
függelékben található elérhetőségeken keresztül.

A mellékhatások bejelentésével Ön is hozzájárulhat ahhoz, hogy minél több információ álljon 
rendelkezésre a gyógyszer biztonságos alkalmazásával kapcsolatban.

5.         Hogyan kell a Ringer-Teva-t tárolni?

Legfeljebb 25 °C-on tárolandó.

A gyógyszer gyermekektől elzárva tartandó!

A csomagoláson feltüntetett lejárati idő után nem szabad alkalmazni a Ringer-Teva-t.

A lejárati idő az adott hónap utolsó napjára vonatkozik.

Kizárólag tiszta oldat használható! A megbontott infúziós oldatot félretenni és később felhasználni 
tilos!

Semmilyen gyógyszert ne dobjon a szennyvízbe vagy a háztartási hulladékba. Kérdezze meg 
gyógyszerészét, hogy mit tegyen a már nem használt gyógyszereivel. Ezek az intézkedések 
elősegítik a környezet védelmét.

6.       A csomagolás tartalma és egyéb információk

Mit tartalmaz a Ringer-Teva?

A készítmény hatóanyagai kiszerelési egységenként

500 ml:

4,30 g                        nátrium-klorid

0,15 g                        kálium-klorid

0,165 g                      kalcium-klorid-dihidrát
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1000 ml:

8,60 g                        nátrium-klorid

0,30 g                        kálium-klorid

0,33 g                        kalcium-klorid-dihidrát

Elektrolitkoncentráció:

Na+                         147,2 mmol/l

K+                             4,0 mmol/l

Ca++                        2,24 mmol/l

Cl-                           155,7 mmol/l

Egyéb összetevők:

injekcióhoz való víz. Az 500 ml-es flakon sósavat és nátrium-hidroxidot is tartalmazhat.

Ozmolaritás:309 mOsmol/l

pH: 5,0-7,0

Milyen a készítmény külleme és mit tartalmaz a csomagolás?

Küllem: Intravénás infúzió. Tiszta, átlátszó, színtelen steril vizes oldat.

Csomagolás:

500 ml illetve 1000 ml oldat poliolefin infúziós zsákba töltve.

500 ml oldat infúziós üvegpalackba töltve.

500 ml oldat szürke gumidugóval és átlátszó LDPE kupakkal ellátott, színtelen, átlátszó, zárt LDPE 
infúziós flakonban.

Nem feltétlenül mindegyik kiszerelés kerül kereskedelmi forgalomba.

A forgalomba hozatali engedély jogosultja:

TEVA Gyógyszergyár Zrt., Debrecen

4042 Pallagi út 13.

Gyártó:

TEVA Gyógyszergyár Zrt., Gödöllő

2100 Táncsics M. út 82.

S.C. Stada Hemofarm S.R.L.

Laboratorul de Control al Medicamentului al S.C. Stada Hemofarm S.R.L.

Calea Torontalului, km 6, Incinta PITT

Municipiul Timişoara, Jud. Timiş, 300633

Románia

OGYI-T-5890/01 (500 ml műanyag zsákban)

OGYI-T-5890/03 (1000 ml műanyag zsákban)
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OGYI-T-5890/04 (500 ml üvegpalackban)

OGYI-T-5890/07 (500 ml műanyag flakonban)

A betegtájékoztató legutóbbi felülvizsgálatának dátuma: 2018. március

A KÜLSŐ CSOMAGOLÁSON ÉS A KÖZVETLEN CSOMAGOLÁSON 
FELTÜNTETENDŐ ADATOK

Infúziós üveg

1. A GYÓGYSZER NEVE

Ringer-Teva oldatos infúzió

nátrium-klorid, kálium-klorid, kalcium-klorid-dihidrát

2. HATÓANYAG(OK) MEGNEVEZÉSE

1 üvegpalack tartalmaz (500 ml):

nátrium-klorid 4,30 g
kálium-klorid 0,15 g
kalcium-klorid-dihidrát 0,165 g

Elektrolit koncentráció:
Na+ 147,2 mmol/l
K+ 4,0 mmol/l
Ca++ 2,24 mmol/l
Cl- 155,7 mmol/l

Ozmolaritás: 309 mOsmol/l
pH: 5,0-7,0

3. SEGÉDANYAGOK FELSOROLÁSA

injekcióhoz való víz

4. GYÓGYSZERFORMA ÉS TARTALOM

500 ml oldatos infúzió

5. AZ ALKALMAZÁSSAL KAPCSOLATOS TUDNIVALÓK ÉS AZ ALKALMAZÁS 
MÓDJA(I)
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Az orvos kezéhez.
Kizárólag intravénás használatra!
Használat előtt olvassa el a mellékelt betegtájékoztatót!
Kizárólag tiszta oldat használható!

6. KÜLÖN FIGYELMEZTETÉS, MELY SZERINT A GYÓGYSZERT 
GYERMEKEKTŐL ELZÁRVA KELL TARTANI

A gyógyszer gyermekektől elzárva tartandó!

7. TOVÁBBI FIGYELMEZTETÉS(EK), AMENNYIBEN SZÜKSÉGES

Foszfát- és hidrogén-karbonát tartalmú oldatokkal elegyíteni tilos!

8. LEJÁRATI IDŐ

Felhasználható:

9. KÜLÖNLEGES TÁROLÁSI ELŐÍRÁSOK

Legfeljebb 25°C-on tárolandó.
A megbontott oldatot félretenni és később felhasználni tilos.

10. KÜLÖNLEGES ÓVINTÉZKEDÉSEK A FEL NEM HASZNÁLT GYÓGYSZEREK 
VAGY AZ ILYEN TERMÉKEKBŐL KELETKEZETT HULLADÉKANYAGOK 
ÁRTALMATLANNÁ TÉTELÉRE, HA ILYENEKRE SZÜKSÉG VAN

11. A FORGALOMBA HOZATALI ENGEDÉLY JOGOSULTJÁNAK NEVE ÉS CÍME

TEVA Gyógyszergyár zRt.4042 Debrecen, Pallagi út 13.

12. A FORGALOMBA HOZATALI ENGEDÉLY SZÁMA(I)

OGYI-T- 5890/04

13. A GYÁRTÁSI TÉTEL SZÁMA

Gy.sz.:
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14. A GYÓGYSZER ÁLTALÁNOS BESOROLÁSA RENDELHETŐSÉG 
SZEMPONTJÁBÓL

Orvosi rendelvényhez kötött gyógyszer (I).

15. AZ ALKALMAZÁSRA VONATKOZÓ UTASÍTÁSOK

16. BRAILLE ÍRÁSSAL FELTÜNTETETT INFORMÁCIÓK

Braille- írás feltüntetése alól felmentve.

17. EGYEDI AZONOSÍTÓ – 2D VONALKÓD

Nem értelmezhető.

18. EGYEDI AZONOSÍTÓ OLVASHATÓ FORMÁTUMA

Nem értelmezhető.

ADAGOLÁS, ALKALMAZÁS

Max. input:  5 ml/ttkg/óra, ami cca.:       1,7 csepp/ttkg/perc

A KÜLSŐ CSOMAGOLÁSON ÉS A KÖZVETLEN CSOMAGOLÁSON 
FELTÜNTETENDŐ ADATOK

Műanyag zsák

1. A GYÓGYSZER NEVE

Ringer-Teva oldatos infúzió
nátrium-klorid, kálium-klorid, kalcium-klorid-dihidrát

2. HATÓANYAG(OK) MEGNEVEZÉSE

1 műanyag zsák tartalmaz (1000 ml):
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8,60 g nátrium-klorid
0,30 g kálium-klorid
0,33 g kalcium-klorid-dihidrát

Koncentráció:  mmol/l
Na+ 147,2 mmol/l
K+ 4,0 mmol/l
Ca++ 2,24 mmol/l
Cl- 155,7 mmol/l

Ozmolaritás:309 mOsmol/l
pH: 5,0-7,0

3. SEGÉDANYAGOK FELSOROLÁSA

injekcióhoz való víz

4. GYÓGYSZERFORMA ÉS TARTALOM

1000 ml oldatos infúzió

5. AZ ALKALMAZÁSSAL KAPCSOLATOS TUDNIVALÓK ÉS AZ ALKALMAZÁS 
MÓDJA(I)

Az orvos kezéhez.
Kizárólag intravénás használatra!
Használat előtt olvassa el a mellékelt betegtájékoztatót!

6. KÜLÖN FIGYELMEZTETÉS, MELY SZERINT A GYÓGYSZERT 
GYERMEKEKTŐL ELZÁRVA KELL TARTANI

A gyógyszer gyermekektől elzárva tartandó!

7. TOVÁBBI FIGYELMEZTETÉS(EK), AMENNYIBEN SZÜKSÉGES

Kizárólag tiszta oldat használható!

Foszfát- és hidrogén-karbonát tartalmú oldatokkal elegyíteni tilos!

8. LEJÁRATI IDŐ

Felhasználható:
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9. KÜLÖNLEGES TÁROLÁSI ELŐÍRÁSOK

Legfeljebb 25°C-on tárolandó.
A megbontott oldatot félretenni és később felhasználni tilos!

10. KÜLÖNLEGES ÓVINTÉZKEDÉSEK A FEL NEM HASZNÁLT GYÓGYSZEREK 
VAGY AZ ILYEN TERMÉKEKBŐL KELETKEZETT HULLADÉKANYAGOK 
ÁRTALMATLANNÁ TÉTELÉRE, HA ILYENEKRE SZÜKSÉG VAN

11. A FORGALOMBA HOZATALI ENGEDÉLY JOGOSULTJÁNAK NEVE ÉS CÍME

TEVA Gyógyszergyár zRt.4042 Debrecen, Pallagi út 13.

12. A FORGALOMBA HOZATALI ENGEDÉLY SZÁMA(I)

OGYI-T- 5890/03

13. A GYÁRTÁSI TÉTEL SZÁMA

Gy.sz.:

14. A GYÓGYSZER ÁLTALÁNOS BESOROLÁSA RENDELHETŐSÉG 
SZEMPONTJÁBÓL

Orvosi rendelvényhez kötött gyógyszer (I).

15. AZ ALKALMAZÁSRA VONATKOZÓ UTASÍTÁSOK

A zsák épségét annak összeszorításával ellenőrizze.
Szivárgás esetén nem alkalmazható.
Sorba kötve nem alkalmazható.

16. BRAILLE ÍRÁSSAL FELTÜNTETETT INFORMÁCIÓK

Braille- írás feltüntetése alól felmentve.

17. EGYEDI AZONOSÍTÓ – 2D VONALKÓD

Nem értelmezhető.
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18. EGYEDI AZONOSÍTÓ OLVASHATÓ FORMÁTUMA

Nem értelmezhető.

A KÜLSŐ CSOMAGOLÁSON ÉS A KÖZVETLEN CSOMAGOLÁSON 
FELTÜNTETENDŐ ADATOK

Műanyag zsák

1. A GYÓGYSZER NEVE

Ringer-Teva oldatos infúzió
nátrium-klorid, kálium-klorid, kalcium-klorid-dihidrát

2. HATÓANYAG(OK) MEGNEVEZÉSE

1 műanyag zsák tartalmaz (500 ml):

Nátrium-klorid 4,30 g
Kálium-klorid 0,15 g
Kalcium-klorid-dihidrát 0,165 g

Koncentráció:  mmol/l
Na+ 147,2 mmol/l
K+ 4,0 mmol/l
Ca++ 2,24 mmol/l
Cl- 155,7 mmol/l

Ozmolaritás:309 mOsmol/l
pH: 5,0-7,0

3. SEGÉDANYAGOK FELSOROLÁSA

injekcióhoz való víz

4. GYÓGYSZERFORMA ÉS TARTALOM

500 ml oldatos infúzió

5. AZ ALKALMAZÁSSAL KAPCSOLATOS TUDNIVALÓK ÉS AZ ALKALMAZÁS 
MÓDJA(I)

Az orvos kezéhez.
Kizárólag intravénás használatra!



37./1 3  UN-WHO-190331-ENSZ-WHO-190716

Használat előtt olvassa el a mellékelt betegtájékoztatót!

6. KÜLÖN FIGYELMEZTETÉS, MELY SZERINT A GYÓGYSZERT 
GYERMEKEKTŐL ELZÁRVA KELL TARTANI

A gyógyszer gyermekektől elzárva tartandó!

7. TOVÁBBI FIGYELMEZTETÉS(EK), AMENNYIBEN SZÜKSÉGES

Kizárólag tiszta oldat használható!
Foszfát- és hidrogén-karbonát tartalmú oldatokkal elegyíteni tilos!

8. LEJÁRATI IDŐ

Felhasználható:

9. KÜLÖNLEGES TÁROLÁSI ELŐÍRÁSOK

Legfeljebb 25°C-on tárolandó.
A megbontott oldatot félretenni és később felhasználni tilos!

10. KÜLÖNLEGES ÓVINTÉZKEDÉSEK A FEL NEM HASZNÁLT GYÓGYSZEREK 
VAGY AZ ILYEN TERMÉKEKBŐL KELETKEZETT HULLADÉKANYAGOK 
ÁRTALMATLANNÁ TÉTELÉRE, HA ILYENEKRE SZÜKSÉG VAN

11. A FORGALOMBA HOZATALI ENGEDÉLY JOGOSULTJÁNAK NEVE ÉS CÍME

TEVA Gyógyszergyár zRt. 4042 Debrecen, Pallagi út 13.

12. A FORGALOMBA HOZATALI ENGEDÉLY SZÁMA(I)

OGYI-T- 5890/01

13. A GYÁRTÁSI TÉTEL SZÁMA

Gy.sz.:

14. A GYÓGYSZER ÁLTALÁNOS BESOROLÁSA RENDELHETŐSÉG 
SZEMPONTJÁBÓL
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Orvosi rendelvényhez kötött gyógyszer (I).

15. AZ ALKALMAZÁSRA VONATKOZÓ UTASÍTÁSOK

A zsák épségét annak összeszorításával ellenőrizze.
Szivárgás esetén nem alkalmazható.
Sorba kötve nem alkalmazható.

16. BRAILLE ÍRÁSSAL FELTÜNTETETT INFORMÁCIÓK

Braille- írás feltüntetése alól felmentve.

17. EGYEDI AZONOSÍTÓ – 2D VONALKÓD

Nem értelmezhető.

18. EGYEDI AZONOSÍTÓ OLVASHATÓ FORMÁTUMA

Nem értelmezhető.
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A KÜLSŐ CSOMAGOLÁSON ÉS A KÖZVETLEN CSOMAGOLÁSON 
FELTÜNTETENDŐ ADATOK

Műanyag infúziós flakon

1. A GYÓGYSZER NEVE

Ringer-Teva oldatos infúzió
nátrium-klorid, kálium-klorid, kalcium-klorid-dihidrát

2. HATÓANYAG(OK) MEGNEVEZÉSE

1 műanyag flakon tartalmaz (500 ml):

Nátrium-klorid 4,30 g
Kálium-klorid 0,15 g
Kalcium-klorid-dihidrát 0,165 g

Koncentráció:  mmol/l
Na+ 147,2 mmol/l
K+ 4,0 mmol/l
Ca++ 2,24 mmol/l
Cl- 155,7 mmol/l

Ozmolaritás:309 mOsmol/l
pH: 5,0-7,0

3. SEGÉDANYAGOK FELSOROLÁSA

injekcióhoz való víz, sósav és nátrium-hidroxid (pH beállításhoz)

4. GYÓGYSZERFORMA ÉS TARTALOM

500 ml oldatos infúzió

5. AZ ALKALMAZÁSSAL KAPCSOLATOS TUDNIVALÓK ÉS AZ ALKALMAZÁS 
MÓDJA(I)

Az orvos kezéhez.
Kizárólag intravénás használatra!
Használat előtt olvassa el a mellékelt betegtájékoztatót!
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6. KÜLÖN FIGYELMEZTETÉS, MELY SZERINT A GYÓGYSZERT 
GYERMEKEKTŐL ELZÁRVA KELL TARTANI

A gyógyszer gyermekektől elzárva tartandó!

7. TOVÁBBI FIGYELMEZTETÉS(EK), AMENNYIBEN SZÜKSÉGES

Kizárólag tiszta oldat használható!
Foszfát- és hidrogén-karbonát tartalmú oldatokkal elegyíteni tilos!

8. LEJÁRATI IDŐ

Felhasználható:

9. KÜLÖNLEGES TÁROLÁSI ELŐÍRÁSOK

Legfeljebb 25°C-on tárolandó.
A megbontott oldatot félretenni és később felhasználni tilos!

10. KÜLÖNLEGES ÓVINTÉZKEDÉSEK A FEL NEM HASZNÁLT GYÓGYSZEREK 
VAGY AZ ILYEN TERMÉKEKBŐL KELETKEZETT HULLADÉKANYAGOK 
ÁRTALMATLANNÁ TÉTELÉRE, HA ILYENEKRE SZÜKSÉG VAN

11. A FORGALOMBA HOZATALI ENGEDÉLY JOGOSULTJÁNAK NEVE ÉS CÍME

TEVA Gyógyszergyár zRt. 4042 Debrecen, Pallagi út 13.

12. A FORGALOMBA HOZATALI ENGEDÉLY SZÁMA(I)

OGYI-T- 5890/07

13. A GYÁRTÁSI TÉTEL SZÁMA

Gy.sz.:

14. A GYÓGYSZER ÁLTALÁNOS BESOROLÁSA RENDELHETŐSÉG 
SZEMPONTJÁBÓL

Orvosi rendelvényhez kötött gyógyszer (I).
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15. AZ ALKALMAZÁSRA VONATKOZÓ UTASÍTÁSOK

Sorba kötve nem alkalmazható.

16. BRAILLE ÍRÁSSAL FELTÜNTETETT INFORMÁCIÓK

Braille- írás feltüntetése alól felmentve.

17. EGYEDI AZONOSÍTÓ – 2D VONALKÓD

Nem értelmezhető.

18. EGYEDI AZONOSÍTÓ OLVASHATÓ FORMÁTUMA

Nem értelmezhető.
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Petíció az ENSZ főtitkárához (Magyarországi kormányok helyett folytatott közérdekű kárelhárítás)

Tisztelt António Guterres ENSZ főtitkár Úr!

Biológiai hatásmérésekkel foglalkozó mérnök vagyok, akinek számos nemzetközi méréstudományi
szabadalma van. Lásd: www.tejfalussy.com, GTS-Antirandom rovat. Ennek során az Országgyűlés
megbízottjaként (1) egy hamis WHO irányelven alapuló nemzetközi apartheidet állapítottam meg:

1950-ben Nobel díjat kapott három mellékvesekéreg kutató, akik patkányoknál és embereknél hatás
mérésekkel bebizonyították,  hogy az élelmiszerek növelt  káliumtartalma és csökkentett  konyhasó
tartalma is életrövidítő és nemzőképtelenség okozó hatású (2). 

A kálium túladagolással nemzőképesség csökkentés egy WHO kiadványon alapul (3), amelyik a
konyhasó korlátlan helyettesítését ajánlja a kálisóval. Az állatok is betegek lesznek, ha megnő a
ételeik kálium tartalma (4). Felnőtt ember veséjét is szívét is mérgezi, ha 1 órán belül 2 grammnál
több kálium jut be a vérébe (5)! Nekünk 4,7 és 70 gramm közötti „napi” káliumpótlást ajánlanak!!!

Az optimális víz-, konyhasó és kálium pótlási arány étkezésnél is a Ringer fiziológiás infúziós oldat
dózisai  szerinti  (6).  Pl.  napi  3  liter  desztillált  víz  mellett  27 gramm konyhasót  és  0,36 gramm
káliumot optimális vérbe jutatni. Az elektrolitként funkcionáló emberi testnedvekben ez a jó arány.

Annak, hogy a nyugati országokban annyira lecsökkent a nemzőképesség, hogy migránsokat hívnak
be, az a fő oka, hogy kb. 65 év óta, vese- és szívmérgezőre növelik az élelmiszerek káliumtartalmát
és életveszélyesre csökkentik a konyhasó tartalmát, s ez hosszabb távon ivartalanító hatású is. A
kálium tartalmat káliummal műtrágyázott növényekkel és konyhasó helyett kálisóval ételízesítéssel
is mérgezőre növelik! A méregdrága legjobb étkezési sóként reklámozott patkányméreg kálisónak az
interneten Star kosher BONSALT-ként reklámozásával is azt a hamis látszatot keltik, hogy a lehető
legegészségesebb étkezési só a kálisó! A kálisóval kipusztítottak országai a kipusztítóiké lehetnek!!!

A káliummal mérgezett férfiak negyedik nemzedéke teljesen nemzőképtelen lesz. Ezért jósolhatta a
nemzőképesség csökkenési statisztikákra hivatkozva az izraeli  HAAREC lap, hogy 2050-től nem
lesz nemzőképes nyugati férfi. (Valójában vegyi fegyverként túladagolt káliummal rablógyilkosság!)

Szíveskedjék letiltatni a WHO által a konyhasó helyett kálisóval „sózást”, nátrium helyett káliumot
„pótlást”, úgy, hogy a világon mindenki haladéktalanul megtudja és kötelezően figyelembe vegye!

Magyarország, 2019. március 31.

Megbízás nélküli kárelhárító ügyvitele keretében (Ptk.) benyújtja, sürgős választ kérve, tisztelettel: 

(nemes Sydo) Tejfalussy András Béla Ferenc oknyomozó mérnök,tudományos feltaláló, néhai Dr.
Tejfalussy Béla táblabíró és néhai Bartha Béla rendőrfőkapitány unokája, H-2621 Verőce, Lugosi u.
71. (www.tejfalussy.com, tudomanyos.rendorseg.pjt@gmail.com, + 36 20 218 1408)

http://www.tejfalussy.com/
http://www.tejfalussy.com/
https://int.search.myway.com/search/GGmain.jhtml?ct=ARS&n=782b936b&p2=%5EY6%5Exdm007%5ETTAB02%5Ehu&pg=GGmain&pn=1&ptb=E39B6B7A-3ED6-438C-BC57-829CDAEC4AF2&qs=&si=CM_05Zbs-9ACFUONGwodRa4FXQ&ss=sub&st=tab&trs=wtt&searchfor=Ant%C3%B3nio+Guterres+lett+az+ENSZ+f%C5%91titk%C3%A1ra&feedurl=ars%252Ffeedback%253ForiginalQuery%253Densz%252Bf%2525C5%252591titk%2525C3%2525A1r%2526relatedQuery%253Dant%2525C3%2525B3nio%252Bguterres%252Blett%252Baz%252Bensz%252Bf%2525C5%252591titk%2525C3%2525A1ra&tpr=jre10&ots=1554066029823
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NOBEL-DÍJAS KUTATÓK MÉRÉSEI IS BIZONYÍTJÁK, HOGY SZÁMOS BETEGSÉG
NAGYSÁGRENDI  MEGSZAPORODÁSÁNAK  A  HAGYOMÁNYOS  („FIZIOLÓGIÁS”)
SÓZÁSSAL ELLENTÉTES ELVEKRE ALAPOZÓ „ÉTKEZÉSI SÓREFORM” A FŐ OKA

A MEDICINA Orvosi Könyvkiadó (Budapest, 1976) „Technika a biológiában 8” c. kiadványában,
„A biológia aktuális problémái” főcím alatt található „A mellékvesekéreg biológiája” c. fejezet. Aki
írta, az akadémiai nívódíjas Dr. Szabó Dezső azokat az új mérési eredményeket ismerteti, amelyek
alapján  Kendall,  Reichstein  és  Hench  1950-ben  Nobel-díjban  részesültek  „a  mellékvesekéreg-
hormonok  és  szerkezetük  és  biológiai  hatásuk”  felfedezéséért.  Az  összefoglalás  jellegű  leírás
emellett  további 61 tudományos publikáció mérési  eredményeire is  hivatkozik.  (Az alábbiakban
zárójelben jelzem, hogy a könyvből itt idézett megállapítások a könyv mely oldalain találhatók.)

EZEK  A  NEMZETKÖZI  TUDOMÁNYOS  PUBLIKÁCIÓK  EGYBEHANGZÓAN
BIZONYÍTJÁK AZT,  HOGY A NÁTRIUMHIÁNYOS ÉS KÁLIUMDÚS DIÉTÁN TARTOTT
EMBEREK  ÉS  PATKÁNYOK   MELLÉKVESEKÉRGE  HORMONTERMELÉSÉVEL
KAPCSOLATBAN A TUDOMÁNYOS KUTATÓK VISZONYLAG ÁTFOGÓ ÚJ VIZSGÁLATI
EREDMÉNYEKKEL RENDELKEZNEK  (134),  AMELYEK  SZERINT  A NÁTRIUMHIÁNYOS
VAGY KÁLIUMDÚS DIÉTÁN TARTOTT ÁLLATOKON (PATKÁNYOKON) ÉS EMBEREKEN IS
MELLÉKVESEKÉREG-ELFAJULÁS KÖVETKEZIK BE, MIKÖZBEN A SZERVEZET ELETROLIT-
HÁZTARTÁSÁNAK EGYRE SÚLYOSABB ZAVARAI TAPASZTALHATÓK. (168)

Ezek későbbi, hosszabb távon is egészségkárosító, életrövidítő, ivartalanító stb. hatások például 
konkrétan  a következők: 

1./  A mellékvese abnormálisan megnagyobbodik (140)

2./ A szervezetben elégtelen a szőlőcukor-képződés, mely miatt elégtelen zsír- és cukorfelhasználás 
alakul ki. (167)

3./  A különböző stresszhatások kivédésére a szervezet képtelenné válik. (167)

4./ Csökken a nátrium kiválasztása, a káliumé fokozódik (167) elsősorban a vesesejteknél, de a 
verejtéksejteknél és az emésztőrendszer mirigysejtjeinél is (167-168). Ha ez ha hosszabb ideig tart,  
törvényszerűen az alábbi betegségek kialakulásához vezet: 

5./  Idővel nátrium-hiány jön létre (168)

6./ A nátriumhiány a szövetekben ozmózis-zavarhoz vezet, többlet-víz vándorol a sejtekbe. (168)

7./ Csökken a keringő vérmennyiség, a vér besűrűsödik, csökken a viszkozitása. (168)

8./ Romlik a keringés. (168)

9./ A vese vérellátásának a zavara miatt csökken a szűrési (méregtelenítési) teljesítménye. (168)

10./ Idővel elégtelenné válik a veseműködés. (168)

11./ A bőr és a  nyálkahártyák kóros elváltozásai. (168)
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12./ Mellékvesekéreg-károsodás. (168)

13./ Mellékvese daganatok, sejtburjánzások, esetenként rosszindulatúak is. (169)

14./ Halálos Addison-kór tünetei alakulnak ki. (168)
 

Hiányos nátrium-pótlásnál és/vagy  kálium-túladagolásánál kialakulnak fő tünetként:

15./ Magas vérnyomás. (169)

16./ Szívelváltozások. (169)

17./ Veseelváltozások. (169)

18./ Izomgyengeség. (169)

19./ Fokozott nátriumvisszatartás és fokozott káliumürítés. (169)

20./ A vérbesűrűsödés miatti veseműködés romlás fokozza a renintermelést,  renintermelő 
vesedaganatok jönnek létre. (169)  

A nátriumhiányos és/vagy káliumdús táplálkozás nemi szervek fejlődési torzulásait is okozza
(„pszeudohermafroditizmus”):

21./  Leánymagzatok  nemi  szerveinek  a  fejlődési  zavarait,  pl.  szeméremajkak  összenövését,
klitorisz-megnagyobbodást. (169-170)

22./ Lánygyermeknél klitorisz-megnagyobbodást, idő előtti mentstruációt. (170)

23./ Felnőtt nőknél: klitorisz-megnagyobbodás, test- és arcszőrösödés, kopaszodás, érdes hang,  a 
menstruáció elmaradása, terméketlenség, az emlők sorvadása. (170)

24./ Fiatal fiúknál korábbi pénisz-megnagyobbodást, korábbi erőteljes izomzat kifejlődést, a 
testnövekedés gyorsulását, a hónalj- és a szeméremszőrzet idő előtti megjelenését, korai szakáll- 
növekedést, hangmélyülést, hajritkulást okoz. (170)

25./ Pszeudohermafroditizmus tünetként fiúgyermekeknél és férfiaknál emlő-megnagyobbodást 
okoz. (170)

26./ Rosszindulatú daganatok (pl. emlőrák, prosztatarák) növekedését serkenti. (170)

Közismert, hogy egyesek ezeket a betegségeket mindenféle más okra vezetik vissza, miközben ezt a
két legfőbb okot részint elhallgatják, részint ellenkező hatásúnak tüntetik fel. Az élettani optimum
szerinti (fiziológiás mértékű) sópótlást, a  vér elektrolit nátrium : kálium : víz arányának megfelelő
étkezést „elavultnak” hazudják, pedig a fiziológiás sópótlás helyességét nem csak a tengervíz, a
magzatvíz és a vér és a fiziológiás infúziós Ringer oldat azonos nátrium és kálium aránya igazolja,
de az is, hogy  kálium túlfogyasztás esetén torzul az EKG = romlik a szívműködés! (A könyvről
általam készített fotókat, s a többi, fent említett mérési és tankönyvi dokumentumot is le lehet hívni,
ki lehet nyomtatni az internetről, amihez a Google keresőbe a „mellekvesekerges” szót kell beírni, 
ill. lásd: a www.aquanet.fw.hu honlapon.)

http://www.aquanet.fw.hu/
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Professzor úrnak a fenti ügyre vonatkozó előadását lásd: www.tejfalussy.com, Videó 10.

http://www.tejfalussy.com/
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