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Devuelta al horror

"En la madrugada del 6 de noviembre de 1976,
el pueblo de Uttawar en Haryana (India) fue
invadido por 700 policias que tomaron a 550
hombres y se los llevaron. El pueblo, habitado
por 8.000 musulmanes de la comunidad meo,
habia rechazado la entrada a todo empleado de
planificacion familiar... El inspector general de
la policia que autorizé laincursion dijo que era
necesario como medida de seguridad, pues se
sospechaba que en €l pueblo se mantenian enla-
ces con Pakistén; pero, de hecho, habia sido
informado de la actitud de los habitantes del
pueblo hacia la esterilizacion y dijo que los
hombres arrestados serian sometidos ala esteri-

lizacion forzosa.. En.todo. el estado de
Haryana, |os autobuses:eran desviados hacialos
campamentos y se esterilizabaa 105 pasgjeros.
De los pueblos y las estaciones de autobuses y
ferrocarril se recogia a la gente por la fuerza
para llevarla a los campos de planificacion
familiar y esterilizarla...

..S0lo en aquel afio se realizaron 837.000
esterilizaciones en India; como consecuencia
directa de la operacion, murieron 1.774 perso-
nas' (1). Asi lo cuenta Germaine Greer en su
libro "Sex and Destiny. The Politics of Human
Fertility", cuya version espafiola, "Sexo y desti-
no" (2), omite mas de 50 péginas del original.

En Bagladesh, en junio de 1983, hubo una
camparfia de esterilizacion obligatoriaen el dis-
trito de Mynensingh, en el norte del pais. Los
responsables de la campafia hicieron, pueblo a
pueblo, listas de mujeres que tenian mas de tres
hijos. A estas mujeres se las llevaron a la fuer-
za en camiones del Ejército a la clinica, donde
seleshizo firmar un documento en & que daban
Su consentimiento para someterse a una esterili-
zacion. En pocas semanas, 500 mujeres fueron
esterilizadas por medio de este sistema.

La Agencia Norteamericana para €l
Desarrollo Internacional (USAID), contribuyé
financieramente ala campaia. Paraeste afio, la
contribucién de la USAID se elev6 a 2,5 millo-
nes de ddlares (unos 450 millones de pesetas).

Entre 1978 y 1983, méas de un millén de
mujeres fueron esterilizadas en Bangladesh, y
el afio siguiente el Gobierno planificé un pro-
medio de 63.760 operaciones a mes. A las
mujeres que aceptan esterilizarse, selesdauna
compensacién econdmica de 175 takas (unas
doce mil pesetas) y un sari (prendatradicional)
valorado en una 100 takas (3).
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Las mujeres de Bangladesh tienen suerte. A
las mujeres de Chiapas (México) se les daba un
paseo en autobus (4).

No penséis que todo esto pertenece a pasado.
A principios de este mismo afio, varias organi-
zaciones civiles y religiosas han documentado
més de 700 casos de esterilizacion forzosa en
México, aunque reconocen que el problema es
dificilmente cuantificable, porque lamayoriade
los afectados son analfabetos y viven en zonas
aidadas, y ademés, con frecuencia, los propios
indigenas temen denunciar los hechos.

Hace poco otra denuncia fue presentada por
un grupo de indigenas de Guerrero, uno de los
estados mas pobres del sur de México, y fue
avalada por la Comision de Derechos Humanos
delaregion (5).

Estos son tan sélo algunos ejemplos mas del
genocidio despoblador que hemos denunciado
en la primera parte de este articulo, en el nime-
ro 59 de larevista

Los menciono para ambientarnos antes de
gue entremos a meollo de la cuestion.

¢cQuién hay detras de los programas
de planificacién familiar?
Vamos al grano. I ntentemos desenmarafiar quié-

nes son los responsables de los programas de
eugenismo y despoblacion, una tarea nada facil.

Tomemos el ejemplo de un anticonceptivo de
larga duracién: el caso del Norplant.

¢QUién esta detras de la experimentacién del
Norplant?. El Norplant es un anticonceptivo
implantable que dura 5 afios. Tiene terribles
efectos secundarios, que hemos explicado ante-
riormente: ceguera, hemorragias, tumores cere-
brales, inmunodeficiencia, etc. (6).

Por supuesto, en primera linea de |os respon-
sables, aparecen |os respetables laboratorios far-
macéuticos que lo fabrican.

¢Quiénes son? American Home Products,
gue recientemente ha comprado a uno de los
|aboratorios mas importantes de medicina natu-
ra: "Solgar" (7). Es distribuido por Hoechst
Marion Roussel. El principio activo del
Norplant es el levonorgestrel, que se encuentra
en diversas especialidades comercializadas en
Espafia: Microgynon, Neogynonay Triagynon
de Schering; Ovoplex y Triciclor de Wyeth
Orfi (8).

Pero los laboratorios no son los Unicos impli-
cados. Si tiramos un poco mas del hilo, 0 como
decimos aqui, "de lamanta', comprobamos que
el plan Norplant fue desarrollado por el
Population Council de Nueva York y manufac-
turado en Finlandia por Leira Pharmaceuticals.

Los estudios se realizaron en varios miles de
mujeres, las cuales usaron € método por un
periodo de uno a cinco afios en EE.UU., Chile,
Finlandia, Republica Dominicana, Brasil,
Jamaica, Egipto, Colombia, Dinamarca, Suecia,
Tailandia, Ecuador, Indonesia, China e India
Las investigaciones se llevaron a cabo sin nin-
gun tipo de control. En Brasil, por giemplo, se
colocaron implantes a adolescentes, mujeres
embarazadas y mujeres que estaban amaman-
tando; la mayoria de ellas desconocedoras de
los riesgos a los que se les sometia.

Otras dos variantes fueron desarrolladas més
tarde: Norplant 2 y Capronor.

Estos experimentos de la industria farmacéu-
tica son financiados por una agencia oficial de
ayuda a Tercer Mundo, que es una institucion
gubernamental norteamericana: la Agencia
Norteamericana para € Desarrollo Internacio-
nal, AID (USAID).
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Un informe oficial de esta agencia en 1993
sobre el Norplant cuando ya habia sido experi-
mentado en més de 40 paises del Tercer Mundo,
lo calificaba de "eficaz, aceptable y sin efectos
secundarios’, ignorando su terribles efectos
secundarios.

En una entrevista del reportgje de TV "El
laboratorio humano” (9), € responsable de la
AID &firmd, por supuesto, que la agencia no
estaba a tanto de las condiciones escandal osas
en que se hacian los implantes, las cuales hemos
denunciado anteriormente (10).

Asegurd, con ojos de cordero degollado, que
supervisaria los procedi mientos.

Presionado por el entrevistador, tuvo que dar
la entrevista por cancelada. Tras una llamada
fuera de camara, y con una sonrisa irénica, se
excusd diciendo que le faltaban datos para res-
ponder...

La supervisiéon arroj6 e resultado esperado:
"los experimentos habian sido realizados
correctamente”.

Ante semegjante cinismo, hay que preguntarse
¢Quién hizo esa supervision? jjVayal! Resulta
que fue una asociacion norteamericana denomi-
nada "Salud Familiar Internacional".

Su "independencia' esta tan clara como €
hecho de que recibe fondos de la AID y de las
empresas farmacéuticas...

Para hacerse una idea de quiénes son estos
energimenos hay que saber quién es su funda-
dor. El Dr. Stephen Mumford, un médico racis-
tay nazi del "Centro para la Investigaciéon de
Poblacion y Seguridad” es un entusiasta pro-
motor de un método mas bérbaro todavia: la
esterilizacion quimica, que pretende haber
inventando, apesar de que los médicos nazisya
lo habian hecho décadas antes que él (11).

El apoyo y la promocién del Norplant no ha
venido solo de los laboratorios que lo fabrican.
También viene de organizaciones privadas, tales
como "Salud Familiar Internacional" y el
"Consgjo de Pablacion”, asi como de agencias
gubernamental es norteamericanas tales como la

AID y la"Food and Drug Administration", que
lo autoriz6 como un medicamento seguro en
1989. Su propagacion tiene también como res-
ponsable ala Organizacién Mundia dela Salud,
gue lo ha promocionado en el Tercer Mundo
afirmando "que es efectivo, reversible y apro-
piado" (12,13).

El ejemplo del Norplant nos lleva desde los
laboratorios farmacéuticos hasta asociaciones
gubernamentales norteamericanas de ayuda y
asociaciones privadas racistas, cuyas activida-
des son aceptadas por |os organismos de control
de farmacos norteamericanos (FDA) y organis-
mos internacionales como la OMS.

cQuién esta detras de todo esto?

Recapitulemos los responsables, o los que se
benefician, de las barbaridades criminales que
hemosido citando alo largo de la primera parte
de este trabajo.

L as fuentes de informacion fundamentales de
este capitulo no estédn siempre citadas para no
cargar el texto de excesivas notas. Son funda
mental mente las siguientes: (14,15,16,17).

Laindustria quimico-farmacéutica

En primer lugar, aparentemente esta implicada
la industria quimico-farmacéutica, que se apro-
vecha de las politicas de control de la natalidad.
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El Tercer Mundo se convierte asi, en un buen
campo de pruebas para sus productos y, secun-
dariamente, en un campo privilegiado para la
venta de material anticonceptivo.

Los laboratorios que se benefician de estos
programas son:

Upjohn Depoprovera
(Depoprogevera en Espafia)
Roussel Norplant

American Home Products Norplant
Syntex y otros laboratorios Pildora anticonceptiva (18)

L as organizaciones de control demogréfico y
laindustria farmacéutica trabajan mano a mano
en € desarrollo de nuevos métodos anticoncep-
tivos mas eficaces, independientemente de que
también sean més peligrosos paralasalud de las
muj eres.

L os programas de planificacién familiar en el
Tercer Mundo ofrecen alaindustria farmacéuti-
ca un enorme campo de ventas y experimenta
cion para anticonceptivos que en los paises
industrializados han sido prohibidos, como las
pildoras altamente dosificadas, o abandonados
como el Depoprovera o €l Norplant, a causa de
sus efectos secundarios. Ademas, se ahorran
costes significativos, ya que una gran parte de
las investigacién sobre anticonceptivos esta en
manos de fundaciones privadas, como por gjem-
plo el "Population Council" (Consgjo de
Poblacion).

LaT de cobre desarrollada por €l Consgjo de
Poblacion (PC), fue comercializada mundial-
mente por la UNFPA (Fondo de Poblacion de
las Naciones Unidas). Esta economizo en el
comercio 49 millones de ddlares. El favorable
precio de compra que obtuvo e UNFPA, fue
sblo posible gracias a la compra a gran escala.
Por otro lado, la UNFPA redujo a la industria
costes por concepto de investigacion, transporte
y propaganda, e integré al mercado € nuevo
producto a través de los organismos internacio-
nales de planificacién familiar.

Otro ejemplo que muestra los estrechos vin-
culos que hay entre las organizaciones interna-
cionales es la comercializacion mundial de la
pildora anticonceptiva por medio de los pro-
gramas de planificacion familiar. La IPPF

(asociacion internacional de las organizaciones
privadas de planificacion familiar) es una de
las mayores distribuidoras de la pildora anti-
conceptiva a nivel mundial.

La AID (Agencia Internacional del
Desarrollo) provee a la IPPF (Federacion
Internacional de Planificacion Familiar), las
correspondientes cantidades, por gemplo, siete
millones de cajasen 1973. LaAlD compré entre
1968y 1973 millones de cajas mensual es de pil-
doras anticonceptivas a varios consorcios far-
macéuticos; pildoras que fueron entregadasalas
organizaciones de planificacion familiar. Parala
industria farmacéutica, esto es un buen negocio
y sin ningln riesgo. Las pildoras son distribui-
das en paquetes de tres meses. El ahorro de
empaguetamiento y distribucién son enormes.
De esta manera, fue posible que la pildora anti-
conceptiva Neogynon, producida por la
Schering AG y distribuida por Pro-Familia en
Colombia, fuese vendida por menos de un
marco aleman.

Muchas veces, este material ha sido rechaza-
do en e Primer Mundo por perjudicial, pero es
vendido y utilizado sin informacién sobre sus
contraindicaciones y gravisimos efectos secun-
darios en el Tercer Mundo, gracias a la corrup-
¢ion de los organismos sanitarios | ocales, empe-
zando por €l Ministerio de Sanidad y siguiendo
con organismos tales como las agencias de con-
trol de los medicamentos.

A estos hay que afiadir los laboratorios que
fabrican los productos parala esterilizacién qui-
micay laintroduccién de productos esterilizan-
tes en alimentos y vacunas (19).

Lasinstitucionesy asociaciones privadas

En primer lugar, tenemos las ingtituciones y
asociaciones privadas que originan las politicas
despobladoras y eugenistas. Cronol égicamente,
la intervencion directa del gobierno de los
Estados Unidos fue posterior, aunque es preciso
reconocer que esta distincion es algo artificial.
Las organizaciones privadas, (es decir, oficial-
mente no dependientes de gobiernos) estan liga-
das a las empresas, bancos y gobiernos por
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medio de una enmarafiada red de acuerdos,
financiaciones e intereses comunes. Y 1o mismo
sucede con las organizaciones internacionales,
que trataremos més adel ante.

En muchos casos, estas asociaciones provie-
nen de asociaciones racistas y eugenistas, tal y
como demostraremos en otro trabajo posterior.

La International Planned Parenthood
Federation (IPPF)

La Federacion Internacional de Planificacion
Familiar es la més antigua. Se fundé como un
subcomité de la Sociedad de Eugenesia, de mar-
cado carédcter racistay cuyas relaciones con los
nazis del gobierno de Hitler estdn demostradas.
La IPPF cont6 con € apoyo de Rockefeller y
otros capitales privados. La fundacion de
EE.UU. harecibido desde mediados de | os afios
1960 contribuciones anuales de Syntex
Corporation, que es la empresa farmacéutica
que fabricé el primer anticonceptivo.

Recibié por primera vez dinero de la agencia
gubernamental AID en 1967. Su presupuesto
erayade 59 millones de délares en €l afio 1684,
de los cuales, 12 millones provenian del gobier-
no norteamericano (la cantidad mas ata entre-
gada por un gobierno). Otros gobiernos también
lafinancian: Japon, Suiza, Holanda, etc.

La IPPF representa la fusion del movimiento
eugenésico y del movimiento de control de
natalidad con un compromiso serio de preven-
¢ion de la multiplicacion de los "indeseables'.

La International Planned Parenthood
Federation (1PPF), amediados de | os afios 1980,
tenia ya 119 paises dfiliados.

La Federacion Internacional de Planificacion
Familiar actla como una organizacion coordi-
nadora de las diferentes organizaciones nacio-
nales de planificacion familiar (en Alemania,
por ejemplo, el Ministerio Federal de
Cooperacion Econdémica y Técnica -BMZ-).
Hoy en dia, eslamayor agencia privadainterna-
cional en el campo del control de la poblacién.

Sus actividades incluyen diversas estrategias
de control de la poblacion, como difundir el
Norplant, desarrollar programas piloto de prue-
ba de dispositivos intrauterinos y programas de
esterilizacion.

El Population Council (PC)

Fundado en 1952, el Consgjo de la Poblacion
norteamericano es otra de las organizaciones
mas importantes. Fue establecido con objeto de
crear una base respetable para estudios de
poblacién, con su consejo de expertos en demo-
grafiay especialistas en lapolitica de poblacion.
Fue fundada por John D. Rockefeller 1.

Tiene como presidente de la junta directivay
principal idedlogo a McGeorge Brundy, "deca-
no" del "Eastern Establishment", asesor de
seguridad naciona en los sesenta y autor del
genocidio de las "aldeas estratégicas' en lague-
rra de Vietnam.

Entre 1952 y 1958 se cuadriplicd e presu-
puesto del "Population Council" de 4,5 millones
de dolares norteamericanos a 18,3 millones.
Gran parte de este presupuesto en 1958 fue
donado por la Ford Foundation (8,4 millones de
délares), por la Rockefeller Foundation (3,4
millones) y por la familia Ellon (2,9 millones).
También recibe dinero de Waren Buffett (20).

El Consgjo de Poblacién contaba ya en 1959
con un presupuesto de 20 millones de dolares,
provenientes del capital privado (Ford,
Rockefeller etc.) y del gobierno de los EEUU.
Ha jugado un importante papel en € desarrollo
de varios anticonceptivos hormonales nuevos.
Por giemplo, implantd e Norplant en mas de
500.000 mujeres brasilefias (21).
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Pentagon, Inc.:
— Le sacamos dinero a la
muerte.

— jFuera gringos!

— La ayuda extranjera

es un buen negocio.
LOOK, 23-07-1957.

En un Informe de 1969 del Consgjo de la
Poblacion de Nueva York, su presidente,
Bernard Berel son, expone |as discusiones de sus
colegas en el Congreso de la Federacién
Internacional de Planificacién Familiar, celebra-
do en Daccaentreel 28 deeneroy € 4 defebre-
ro de 1969 (22).

La prioridad en control de la poblacion y las
propuestas para un genocidio de los excedentes
estdn claras. Para conseguir ese objetivo, €l
informe recomienda diversas estrategias:

1.- Empleo masivo de un agente de control de la
fertilidad por parte de |os gobiernos para mante-
ner los nacimientos en un nivel conveniente.
Una sustancia mezclable con el agua potable, en
zonas urbanas y utilizable por medio de otros
métodos en otros lugares (23). Un afiadido de
esterilizantes temporales en las traidas de agua
0 en los productos alimentarios de base (24).

2.- Autorizaciones de pago por
tener hijos, que se concederian
a las mujeres y quizés a los
hombres en gran nimero, con
é fin de asegurar un indice de
reproduccién-unidad, diga-
mos, 2,2 hijos por pareja. Por
gemplo, e certificado-unidad
podria ser la décima parte de
hijo, y la acumulacion de diez
de estas unidades por compra,
herencia o dote, permitiriaala
mujer en edad reproductiva
tener un hijo legalmente (25).

3.- Edterilizacion tempord de
todaslas chicas por implante de
anticonceptivos-retraso, reno-
vados a cada parto, siendo con-
cedido € retorno a lafertilidad
solamente por aprobacion
administrativa. Certifi-cados de
aprobacion distribuidos confor-
me a un voto de la poblacién
sobre € crecimiento deseado
para € pais y puesto en venta
en e mercado oficia (26).

4.- Esterilizacién obligatoria
de los hombres padres de tres hijos vivos 0 mas
(27). Aborto provocado obligatorio para todos
los embarazos ilegitimos (28).

El informe también recomienda programas de
coaccion, que denomina "Programas de
Fomento". Hemos tratado este tema anterior-
mente (29).

1.- Pago por el comienzo o la préactiva efectiva
de la anticoncepcion (por gjemplo un transis-
tor), por la esterilizacion (30,31,32,33) o por la
anticoncepcion (34,35,36).

2.- Pagos por periodos de no-embarazo o de no-
nacimientos: un bono por el espaciamiento de
los nifios o por los no-embarazos (37, 38, 39,
40, 41). Un proyecto de bonos de ahorro para
periodos de doce meses sin hacimientos (42).
Un plan de loteria para evitar los nacimientos
ilegitimos entre las jovenes en una nacién
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pequefia (43). Premios de responsabilidad por
cada periodo de cinco afios sin embarazo en una
pareja, o por la vasectomia antes del tercer hijo,
y loterias especial es con boletos dados alos que
no tienen hijos (44).

Finalmente, e informe resalta en sus con-
clusiones la "insistencia de EE.UU sobre el
control de la poblacién con € precio de la
ayuda alimentaria, dando asistencia altamente
selectivay gjerciendo presiones politicas sobre
los gobiernos o sobre grupos religiosos que
ponen obstaculos ala solucion del problemade
la poblacién, llegando inclusive a cambios de
soberania (45).

Es decir, que los chantgjes para que se apli-
quen las estrategias despobladoras que propo-
nen incluyen su participacion en golpes de esta-
doy guerras.

Population Reference Bureau (Oficina del
Censo de Pablacion)

Dependiente de Rockefeller, la Oficina del
Censo de Poblacion actiia en e mismo sentido
gue el PC desde los afios 1950.

Salud Familiar Internacional (FHI) de EEUU

LaFHI fue fundada por el médico nazi Stephen
Mumford del "Centro para la Investigacion de
Poblacion y Seguridad”, promotor de la esterili-
zacion quimica (46).

Mantiene un programa de investigacion de la
Fertilidad Internacional (IFRP). Su presupuesto
se basa en fondos de la AID y la industria far-
maceéutica.

La FHI fue establecida para gestionar la
investigacion de nuevos productos anticoncepti-
vos, como es el caso del Norplant (en el que era
la organizacion consultora de su aplicacion), y
para reducir €l tiempo vacio entre e descubri-
miento de los anticonceptivos y su implantacion
en las mujeres del Tercer Mundo, como en €
caso de la esterilizacion quimica masivamente
realizada sin ninguna aceptacion de los organis-
mos oficiales (47).

Esta organizacién tiene fuertes lazos con la
industria farmacéutica. Esta implicada en el
falseamiento de los datos sobre el Norplant,
como ya hemos explicado anteriormente en
este trabajo.

La Asociacién por la Esterilizacién Voluntaria

Esta asociacion parte de la idea eugenésica de
que hay una"raza pura'. Se fund6 en 1937 con
el nombre de "Human Betterment Association
of America'; luego se llam6 "Birthright".
Recibe fondos de Warren Buffett (48).

La “ Negative Population Growth”

Esta organizacion va mas alla. Promueve la
reduccion a gran escala de la poblacién, incluso
ano mas de lamitad actual (49).

La Fundacion Norteamericana para la Reforma
dela Inmigracion

La "Federation of American Inmigration
Reform” (FAIR) de descaradas tendenciasracis-
tas, quiere impedir que entren a Estados Unidos
emigrantesy refugiados pobres. Warren Buffett,
implicado en la financiacién de diversas asocia-
ciones eugenistas, también da dinero a este pro-
grama (50).

La FAIR también estd implicada en la
financiacién de programas de esterilizacién
guimica (51).

El Comité de Crisis de Poblacién

El PCC fue fundado en 1963. Se financia solo
con fondos privados: Draper, Moore e industria
farmacéutica.

Es esencialmente un grupo politico de pre-
sién independiente del gobierno delos EE.UU.,
y representa ampliamente los intereses de los
grandes negociosy de laindustriade los EEUU.
Presiona alos gobiernos del Tercer Mundo para
gue acepten varias medidas de control de la
poblacion. Bajo tratados comerciales, obliga a
los paises firmantes a redizar e control de
poblacién que creen mas oportuno.

Programa para la Introduccion y Adaptacién de
Tecnologia anticonceptiva

El PIALT, EE.UU., fue fundado en 1971 por
Gordon Duncan, quien fue director de investi-
gacion de lacompariia Upjohn, laque invent6 el
Depoprovera (ver n° 59, pagina 81).

CuentaconfondosdelaAlD y delaindustria
farmacéutica
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Otras asociaciones implicadas

Hay otras organizaciones involucradas en €
control de la poblacién, la mayoria de ellas con
base en los EEUU. Algunas estan apoyadas por
€l gobierno, mientras que otras estén fundadas
por socios privados como Ford, Rockefeller,
Hewell, Huge More, €tc.

Esas asociaciones son;

— Servicio Internacional de Poblacién.

— Centro de Recursos de la poblacién.

— Asistencia Internacional de Planificacién
Familiar.

—LaTierra Futura' (fundada por la AID).

— Desarrollo Asociado.

— Sistema de Salud Westinghouse.

— Church World Service, etc.

Y las que desconocemos...

L as agencias guber namentales
estadounidenses

LaAID (Agency for International Development)
fue fundada en 1966. Depende del Ministerio de
Asuntos Exteriores norteamericano. El departa-
mento involucrado es la Oficina de Poblacion.

En 1984 tenia un presupuesto de 230 millo-
nes de ddlares, pero diez afios después ese pre-
supuesto se habia triplicado.

Béasicamente, depende de fondos del gobier-
no de los EE.UU. Es el mayor patrocinador en
solitario hoy dia

Esta agencia, que supuestamente ayuda al
desarrollo de los paises subdesarrollados, estd a
la cabeza de los organismos encargados de la
planificacion familiar y del eugenismo.

Sus actividades son emprender y apoyar los
programas de control delapoblacion através de
su Oficina de Poblacion. También dirige los
fondos directamente a los gobiernos del Tercer
Mundo que aceptan sus condiciones, que siem-
pre son reducir la poblacion. Otras organizacio-
nes, que trabgjan en el mismo sentido, reciben
dinero dela AlD.

En los afios 1970 la AID aporté més de la
mitad del presupuesto de otras organizaciones,
tales como la |PPF, que recibié por primera vez
dinero de la AID en 1967; la UNFRA; e 90%
del presupuesto del fondo de Pathfinder; €l
"Population Council" (Consgjo de Poblacion)
de los EE.UU. Concedié sumas sustancialesa
universidades y otras agencias privadas.
También haimplantado organizaciones como €l
PARFR, la FHI y los "Grupos de Futuro", y ha
respaldado en los afios 1980 a un amplio nlme-
ro de organizaciones y actividades de control de
poblacién en todo e mundo.

La Agencia Estadounidense para el
Desarrollo Internacional esta implicada en la
promocién del Norplant, tal y como hemos
demostrado anteriormente.

Su edtrategia incluye e chantgje, como o
demuestra, por jemplo, que todas sus misiones
de "ayuda' en América Latina desde mediados
delos afios 1960 establecian como primeraprio-
ridad que se cumpliesen los programas de con-
trol de la natalidad.

La AID también provee de fondos a organi-
zaciones eugenistas y despobladoras, asi como a
varias universidades en los EE.UU. Cada una
recibe alrededor de dos millones de ddlares
anualmente para estudios de poblacién.

Los otros principales paises contribuyentes
son: Japon (el segundo), Suiza, Noruega, Reino
Unido, Holanda, Canad4, Alemania, Australia,
Suecia, Bélgicay Dinamarca (52).

Otro gemplo, aparte de los citados en la pri-
mera parte de este trabajo, es Manila. Los
"mass-media’ filipinos han desencadenado una
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violenta campafia antidemogréfica para apo-
yar a la AID. El coste del proyecto propa-
gandistico es de 580.480 ddlares, que "serén
debitados del subproyecto 10", segln se lee
en el contrato estipulado entre el Gobierno de
lasislas Filipinas y la USAID (United States
Agency for International Development).

Para financiar el proyecto denominado
comunmente  "Planificacion de los
Nacimientos I11" de 1988, la agencia estadou-
nidense participar4 con una donacién de 7
millones 364 mil dolares.

El proyecto incluye el financiamiento de
centros sanitarios para estimular la esteriliza-
cion, enlos que lamujer recibe 10 délaresy el
hombre 6 (53).

La Oficina de Océanos y Asuntos
Internacionales, Cientificos y del Medio
Ambiente

Esta oficina fue creada en 1975 por Kissinger
para gestionar la politica demogréfica en el
seno del Consegjo Naciona de Seguridad y del
Departamento de Estado. Tiene la misién de
supervisar las transferencias de tecnologia a
Tercer Mundo y reducir la poblacion del pla
neta (54).

Ingtituto Nacional de los EE.UU. para la
Salud de los Nifios y €l Desarrollo Humano

Este instituto fue fundado a finales de los afios
1960. El departamento involucrado es el Centro
de Investigacion de la Poblacion.

Su presupuesto depende del fondo del gobier-
no de los EE.UU.

Es una organizacion gubernamental especifi-
camente encargada de la tarea de hacer investi-
gacion y desarrollo de nuevos anticonceptivos
para los programas de control de la poblacion.

Los Centros de Control de Enfermedades de
Atlanta

Los CDC llevan afios inventando epidemiasine-
xistentes, como la gripe del cerdo... y pidiendo
mas dinero de los contribuyentes al Congreso
(55, 56).

Finalmente, han conseguido participar en el
disefio de una epidemia de SIDA, que nunca
existi@, y convencer atodo € planetade quetie-
nen que temerla.

Mencion especial merece el EIS (Epidemic
Intelligence Service), el servicio de inteligencia
de epidemias (la CIA médica para los amigos),
gue depende directamente de los CDC. Fue fun-
dado en 1951 y dirigido por A. Langmur, un
energumeno que habia sido consgjero del depar-
tamento de guerra quimica y biolégica del
Departamento de Defensa de los EE.UU.

Sus miembros estan infiltrados en todos los
organismos médicos nacionales e internaciona
les, incluyendo la propia OMS. También estan
colocados en cargos de control de los principa
les medios de comunicacién, como, por gem-
plo, Larry Altman, escritor, médico jefe del
New York Times.
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El EIS estéaimplicado desde |os afios 1960 en
los programas de control de la poblacién de la
International Planned Parenthood Federation
(Federacion Internacional de Planificacion
Familiar -| PPF-.

Los CDC financian ademas el Consgjo
Nacional de la Raza, el Centro para las
Opciones de Poblacién y docenas de asociacio-
nes, aparentemente independientes, que apoyan
lahipétesis oficial del SIDA.

Un buen gemplo de las actividades de los
CDCy del EIS es su participacion en lainven-
cién de la epidemia de sida en Africa.

En Octubre de 1985, un congreso organizado
por Joseph McCormick, agente del Epidemic
Intelligence Service de los CDC en Bangui,
Republica Centroafricana, establecié que se
aceptase la definicion del SIDA en e Tercer
Mundo sin tests, con sélo algunos sintomas
indiferenciables de los producidos por las enfer-
medades de lapobreza (57). McCormick obtuvo
la colaboracion de la OMS, a la que convencié
para promover su programa (58). Ese mismo
mes, curiosamente, algunos responsables del
SIDA dela OMS fueron sustituidos por agentes
del CDC, tales como € Dr. Jonathan Mann, lo
gue coincidié con un cambio de actitud de la
OMS respecto al SIDA (59). Ver los detales
mas adelante en € apartado de la OMS.

A su retorno a Estados Unidos, McCormick
dijo a Secretario asistente de Salud y Servicios
Humanos que el SIDA en Africa afectaba por
igual a mujeres y hombres (60). Lo que supuso
una estupenda justificacion de lo que los CDC
habian predicho, pero que no se habia cumplido.
El SIDA seguia afectando s6lo a un 10% de
mujeres en occidente. Es decir, habia encontra-
do un argumento para justificar la hipétesis ofi-
cia de la transmision heterosexual del SIDA;
una hipétesis que sigue sin cumplirse en occi-
dente, a pesar de los seis cambios de la defini-
cion del SIDA que yallevamos...

La definicion de caso Bangui fue aceptada y
publicada en documentos oficiadles de laOMSy
en Science magazine en 1986 (61) (ver cuadro
del n° 59 (62)). Pero esos criterios no fueron
publicados en los medios de comunicacion

orguestados por Lawrence Altman del New Yok
Times, que también es miembro del EIS de los
CDC, en sus extensos articul os sobre la supues-
ta epidemia del SIDA en Africa (63).

Con todo, en 1986, los casos acumulados de
SIDA en toda Africa eran 1.096 contra 26.566
en Estados Unidos (64).

La Administracion de Alimentos y Farmacos
(FDA)

La"Food and Drugs Administration" estaimpli-
cada en fraudes como la autorizacion de farma-
cos demostradamente téxicos, por gemplo, €
Norplant, el Depoprovera o la pildora anticon-
ceptiva (ver n° 49 de la revista), ademas de
muchos otros, tales como el Prozac (ver n° 47),
e AZT (ver n°s 33-34, 41, 43y 47 delarevista,
y €l libro "Repensar el sida' de Medinas
Complementarias). Sus intereses comunes con
laindustria que los fabrica estdn demostrados y
lo hemos denunciado con detalles y nombres
anteriormente en e nimero 49 (anticoncepti-
vos), los nimeros 41y 43 (AZT), e nimero 48
(Prozac), etc.

Resaltemos que su criminal aceptacion del
AZT para tratar a los diagnosticados de SIDA
no responde a una cuestion béasica: ¢Como es
posible que no aceptaran el AZT hace 30 afios
como quimioterapia para €l cancer por ser
demasiado toxico, aln con las prevenciones que
se adoptan en la quimioterapia, y 1o recomien-
den para tratamientos indefinidos ahora?.
Téngase en cuenta que la quimioterapia para €l
cancer se da con cuentagotas, se hacen andlisis
después de cada ciclo para comprobar su grado
de toxicidad, etc.

No hay nunca respuesta. No puede haberla,
excepto una

La recomendacion es distinta segiin a quién
se haga. El cancer puede tenerlo todo e mundo,
por lo tanto, hay que ser prudentes en la admi-
nistracion de farmacos tdxicos. El sida afecta a
gentes muy distintas: homosexuales, drogadic-
tos (ambos frecuentemente asociados), negros,
hispanos y, especialmente, haitianos. A esos se
les puede dar de por vida (que sera corta) un
medicamento téxico que les producird anemia,
inmunodeficiencia, hepatitis tdxica, cancer etc.
(Ver n° 43 sobre el AZT).
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Son excedentes de la poblacion que sobran
dentro del orden (unavez han pasado sus ddlares
de las drogas por |os bancos norteamericanos), o
son simplemente inmigrantes peligrosos para*'la
seguridad nacional”.

Subor ganizaciones de las Naciones Unidas

United Nations Fund of Population Activities
(UNFPA)

El Fondo de Pablacién de las Naciones Unidas
fue fundada en 1969 con la estrecha colabora-
cion del Banco mundial (2). Su presupuesto, a
principio, dependia de los fondos gubernamen-
tales de EE.UU.; ahora también depende de
Japén y Europa Occidental .

La UNFPA, nominamente, figura como la
suborganizacion de las Naciones Unidas, pero,
en la practica, es un instrumento del Banco
Mundial y de la Agencia Internacional de
Desarrollo norteamericana. Fue fundada para
encubrir las intromisiones de los EE.UU. en
materia de poblacion en los paises del Tercer
Mundo. Hoy en dia es uno de los mayores orga-
nizadores de la politica de despoblacion.

LaAID delos EE.UU. proporcionabaun gran
porcentaje de su presupuesto: € 25% hasta
1985.

La Organizacion Mundial de la Salud, para
empezar, no ha denunciado las politicas euge-
nistas criminales, como se supone que deberia
haberlo hecho, ya que se nos presenta como la
méximainstanciainternacional sobre el temade
lasalud.

La OMS tiene un presupuesto que es sdlo €
equivalente a de un gran hospital; el resto depen-
de de la denominada "financiacién externa', es
decir, de la industria médico-farmacéutica-qui-
micay de otras ingtituciones politico-financieras.
Eso explica su participacion directa en los pro-
gramas de control de la poblacién.

En la OMS, e departamento involucrado es
la Unidad de Investigacién Contraceptiva, con
un presupuesto de 37,5 millones de ddlares sblo
en 1986.

En 1988, la UNFPA junto con e Banco
Mundial, empezaron a respaldar econémica
mente a la Unidad de Investigacion
Contraceptiva (HRP) dentro de la OMS.

La OMS impulsd e "Specia Program for
Research Development and ReseArch Training
in Human Reproduction® (WHO-HRP)
(Programa especial para la investigaciéon del
desarrollo e investigacion del aprendizaje de la
reproduccién humana). Este programa de inves-
tigacion participa de manera determinante en el
estudio de nuevos anticonceptivos de larga
duracion. Es financiado por los gobiernos de los
paisesindustrializados y también por el UNFPA
y por € Banco Mundial.

Laindustriafarmacéutica, en el marco de éste
y otros proyectos de investigacién, se dedica
solo a este tipo de précticas de encargo (65), con
lo cua se asegura las ventas, se ahorra gastos
enormesy evita, a mismo tiempo, ser e centro
de las criticas.

En efecto, |os gobiernos también se muestran
mas dispuestos a permitir que una organizacion
delaONU realice pruebas con las mujeres de su
pais que a su redizacién por parte de unas
industrias farmacéuticas que se han ganado a
pulso una mala reputacion en todo el mundo.
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Un primer resultado de esta investigacion fue
el desarrollo de los implantes hormonales
Norplant y Norplant 2.

La OMS ha sido denunciada por su participa
cion en los programas de vacunacion con pro-
ductos abortivos ocultos (66, 67). En un princi-
pio, la OMS neg6 que las vacunas del tétanos
utilizadas en Filipinas, México, Nicaragua e
India, tuviesen HCG abortiva oculta, pero fren-
te a las pruebas irrefutables presentadas por las
mujeres, con andisis de sangre incluidos, no
tuvo mas remedio que admitir que la HCG,
efectivamente, se encontraba presente en las
vacunas, aunque "en dosis pegquefias’, pretex-
tando que "debia provenir del proceso producti-
vo", es decir, unatomadura de pelo.

Esta campafa fue realizada por la OMS en
colaboracién con la Fundacién Rockefeller, el
Banco mundial y el "Population Council” (68).

Pero lo que es todavia més grave es que la
OMS ha colaborado en el fraude de la epidemia
de SIDA en Africa

La postura de la OMS, antes de que fuese
infiltrada por los CDC, era que no existia en
Africa ninguna pandemia de SIDA, ni tampoco
en ningln pais en vias de desarrollo.

La Division de Enfermedades Transmisibles
delaOMS, que coordinabatodo €l trabgjo inter-
nacional sobre el SIDA y otras enfermedades
transmisibles y letales, estaba dirigida a princi-
pios de los afios 80 por un nimero de especia-
listas soviéticos en enfermedades infecciosas,
entre los que estaban: Dr. Serguei Litvinov, Dr.
T.A. Bektimiro, Dr. Morosov y otros.

En octubre de 1985, € doctor Serguei K.
Litvinov, epidemiélogo ruso especidista en
enfermedades transmisibles africanas que osten-
taba el cargo de secretario adjunto a director
genera de la OMS en Ginebra, y a cuya direc-
cion estaban las principales divisiones y subdi-
visiones de la OMS paralavigilancia, control y
supuesta prevencion de todas las enfermedades
trasmisibles (incluido e SIDA), declaré a un
semanario: "Todo ha sido un panico y una exa
geracion proveniente del pais originario del
SIDA, es decir, EE.UU." El doctor Serguei K.
Litminov era asimismo un alto oficial del
Ministerio Federal Soviético de Salud.

Pero no sblo eran los cientificos rusos quie-
nes negaban que hubiese una epidemia en
Africa. El Dr. F. Assad, que dirigia la seccion
especifica de lucha contra el SIDA en la sede
central delaOMS en Ginebra, declar6 alapren-
saen esamismaépoca: "Mi reaccidn respecto a
miedo al SIDA es que, en esta enfermedad,
quien no utilice ciertas practicas no lava a con-
traer. Lo més importante es un buen sistema de
informacion, es decir, abstenerse de ciertas
précticas sexuales y de drogas. jEso estodo! Es
de ese tipo de enfermedades que uno mismo va
asu encuentro. Esdificil adquirirla. Setiene que
"trabajar duro" paralograrlo. El mundo es libre
para especular, pero la gente responsable debe-
ria controlarse a si misma. No deberiamos tener
miedo".

El doctor T.A. Bektimirov, que trabajé hasta
octubre de 1985 en la OM S como ayudante del
doctor Litvinov , dirigi6 a principios de los afios
1970 una investigacion sobre leucovirus huma-
nos (69).

En octubre de 1985 fue despedido de su tra-
bajo en la OMS, coincidiendo con algunas
denuncias de la prensa norteamericana sobre su
papel en el citado organismo.

La OMS empieza a hablar de pandemia. Este
cambio de actitud coincide con laretirada de la
OMS dd Dr. Bektimirov, llamado aMoscu, y €l
nombramiento del Dr. Jonathan Mann, cientifi-
co delos CDC, junto con la celebracion del con-
greso de Bangui, organizado por otro agente de
los CDC (70).

Al afo siguiente, la OMS publicé la defini-
cion de caso Bangui como diagndstico del
SIDA en e Tercer Mundo (71).

LaOMS ha dado €l visto bueno, ha aceptado
y promocionado laimpresentable definicion del
SIDA en el Tercer Mundo. LaOMS participaen
el genocidio que implica el invento de la epide-
mia de SIDA en Africa (72).
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EL BANCC MUNDIAL
NOS ATRACA

Las principales organizaciones econémicas
mundialistas

El Banco Mundial y el Fondo Monetario
Internacional.

El Banco Mundial fue fundado en 1945. Solo
Siete paises en total poseen el 46% de sus votos.
Desde finales de los afios 1960, se convirtioé en
unadelas piezas claves del control de poblacion.

En 1968, con la presidencia del Banco
Mundial en manos de R. MacNamara (exminis-
tro de Asuntos Exteriores de Estados Unidos),
se estrechd la vinculacidén entre control de
poblaciény programas de ayuda al desarrollo de
las Naciones Unidas, sus agencias y €l Banco
Mundial.

En su discurso de toma de posesion de la pre-
sidencia del Banco Mundia en 1968,
McNamara declaré: "El Banco Mundia hace
saber alos paises en desarrollo que € répido cre-
cimiento demografico les impide su desarrollo
potencial y que se deben buscar posibilidades
para financiar tanto programas de colaboracién
conjunta como otros programas de investigacion,
de cara a disponer de medios de planificacion
familiar mas eficientes’.

En 1982 & Banco Mundia gastaba ya 58,7
millones de ddlares en & Ilamado control de
natalidad.

En 1984 se celebré & Congreso de Poblacion
en México, donde se llegd a la conclusién de
gue hay que tomar nuevas medidas, més drésti-
cas, parareducir lapoblacién. A partir de ahi, €l
Banco Mundia duplicé el presupuesto para €l
control de la poblacion.

Dentro del Banco Mundial se creo un depar-
tamento de nutricién y poblacién ("Nutrition
and Population Department").

Debido a la influencia sobre los fondos de
desarrollo, el Banco Mundial es capaz de influir
en la politica de pablacién del Tercer Mundo.
Hoy en dia, es uno de los mayores partidarios de
los esquemas de mercadotecnia socia de anti-
conceptivos y de los sistemas de incentivos y
coacciones para establecer el control de la
poblacién en e Tercer Mundo.

El Banco Mundia y € Fondo Monetario
Internacional (FMI) siguen las mismas estrate-
gias. supeditan sus "ayudas' y créditos a condi-
ciones de control demogréfico, tal y como
hemos mencionado anteriormente (73).

¢Como lo hacen? Es muy sencillo:

— Se otorgan créditos sin interés y a 50 afios
de plazo a los paises, a condicién de que desa
rrollen programas de planificacion familiar a
través del Departamento de Nutricion y
Poblacion dependiente del Banco Mundial.

— También participan de forma directa en los
programas de control demogréfico. Por ejem-
plo, el Banco Mundial ha financiado las activi-
dades de la Unidad de Investigacién
Contraceptiva (HRP) de la OMS. En 1991, €
Banco Mundial invirtié 105 millones de délares
en € programa de planificacion familiar en el
estado de Indonesia, donde fueron implantados
860.000 anticonceptivos de larga duracion (74).

— Plantean métodos de coaccion encubierta,
como el siguiente, sobre todo aplicado en Asia:
financiar cooperativas de mujeres con la con-
dicion de no tener hijos y favoreciendo a las
solteras. Las cooperativas son instaladas en
medio de zonas deprimidas en las que el agri-
cultor se empobrece dia a dia, mientras los
miembros de estas cooperativas ven mejorar su
nivel de vida (75).

Revi sta de Medici nas Gonpl enentarias. Medicina Hl stica. N..60 125



Medi ci na Medi oanbi ent al

Hay que saber que, ademas de las condicio-
nes despobladoras que imponen e FMI y €
Banco Mundial, para otorgar créditos al Sur hay
otras condiciones estrictas:

— Los receptores "tienen que promover una
economia de mercado, pagar estos créditos en
monedas fuertes e incrementar las exportacio-
nes' (76).

— Imponen chantgjes a los gobiernos del
Tercer Mundo. Por ejemplo, un documento dela
Conferencia Episcopal filipina, presentado en
Bangkok en Junio de 1989, denuncia que €
Banco Mundial, el Fondo Monetario
Internacional y la Agencia Estadounidense para
el Desarrollo Internacional (USAID) han chan-
tajeado a gobierno para que acepte € proyecto
denominado "Planificacion de los Nacimientos
11" de 1988, que incluye la esterilizacion de
mujeres y hombres. "La politica de reducir €
crecimiento de nuestra poblacién, -denuncian
los obispos filipinos-, ha sido impuesta a nues-
tro gobierno por el Banco Mundia y € Fondo
Monetario Internacional, como condicién para
la concesion de fondos destinados a desarro-
[l0". La Conferencia Episcopal filipina define
estas camparfias, patrocinadas por €l Banco
Mundial, el Fondo Monetario Internaciona y la
USAID como "imperialismo contraceptivo en
nuestro pais' (77).

f——— — a
'Queremas mwiﬂmds_irjmﬂﬂ

Mznifestacitn a wor del Banco Mundial
y desl Fondo Monatario Inberrsciona

La“enfermedad” y sus causas

En 1974, el Consgjo de Seguridad Nacional de
los Estados Unidos, dirigido por Henry
Kissinger, durante e mandato del presidente
Nixon, adopté como directriz oficial de los
Estados Unidos e memorandum de seguridad
naciona 200 (National Security Memorandum-
200 (NSSM-200)). EI NSSM-200 permanecio
en secreto durante afios y solo se dio a conocer
a publico en 1991. En é se afirmaba que "€l
crecimiento de la poblacion de trece naciones
grandes del Tercer Mundo es una amenaza para
la seguridad nacional de los Estados Unidos"
(78, 79, 80).

Os preguntaréis ¢Por qué el crecimiento dela
poblacién en € Tercer Mundo es una amenaza
para la seguridad nacional de los Estados
Unidos?

Ese mismo documento lo explica claramente:

"Lalocalizacion (por parte de los paises del
Tercer Mundo) de reservas conocidas de mine-
rales de la mayor calidad, favorece una mayor
dependencia de las regiones industrializadas
respecto a los paises menos industrializados...
Es posible que empresas extranjeras sean expro-
piadas o sometidas a intervenciones arbitrarias:
através de acciones de los gobiernos, conflictos
laborales, sabotajes o desordenes civiles. Con
dlo, lallegada de materia prima se veria com-
prometida. A pesar de que la presion demogra
fica no congtituye € factor determinante, los
peligros serdn menores si se reducen las condi-
ciones de crecimiento de la poblacion” (81, 82).

Queda claro en el NSSM-200 que €l control
de las materias primas y de las reservas mine-
rales del Tercer Mundo es el interés de laestra-
tegia de seguridad de los Estados Unidos. La
amenaza contra este interés del crecimiento de
la poblacion, en realidad, es una coartada para
encubrir la amenaza real: los paises del Tercer
Mundo (especialmente los que tienen una
poblacién creciente y desigualdades también
crecientes) podrian rebelarse contra el robo de
minerales y materias primas que llevan practi-
cando desde hace mas de un siglo Estados
Unidos y otros paises.
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El presidente de los EE.UU. Lyndon Johnson
resumié ingenua y acertadamente la situacion
en un discurso pronunciado en Alaska, ya en
noviembre de 1966: "Existen 3 mil millones de
personas en e mundo y solamente 200 millones
son nuestras. Tenemos unadesventgjade 15a1.
Si la fuerza tuviera razon, inundarian Estados
Unidos y se llevarian 1o que tenemos. Nosotros
tenemos lo que quieren” (83).

Es decir, "el enemigo es e mundo entero".
Johnson advirtié que "si no lo hacemos bien, se
abalanzardn sobre nosotros para quitarnos lo
que es nuestro” (84).

Esta amenaza para los intereses de los
EE.UU. de los paises pobres actuamente se ha
convertido s6lo en una parte del problema.

Hoy en dia, los Estados Unidos poseen una
poblacién que es menos de un 5% delapoblacién
mundial, y ademés son incapaces de alimentarla
y de cubrir sus necesidades fundamentales (85,
86, 87).

En realidad, hoy € enemigo no solo son los
paises pobres del Tercer Mundo y del sur, sino
también los pobres de los paises ricos, que van
en aumento. Incluso en la propia cuna del
Imperio. En ambos casos, se trata de excedentes
de poblaciéon y se establecen estrategias para
suprimirlos.

Pero la orientacion racista de los programas
de control de la poblacién no dejalugar a dudas
de que hay algo mas en este asunto que €l con-
trol de los recursos planetarios.

Alexander King, notable por sus reformas en
la politica de educacion y mas tarde presidente
del Club de Roma, reconocid en una entrevista
parael Schiller Institute que €l problemaeraque
laproporcion de laraza anglosajona habia caido
al 15%, mientras que la negra, mestizay amari-
[la constituian el 85% de la poblacién mundial.
Y, de acuerdo con él, esta tendencia tenia que
cambiarse urgentemente (88).

Mucho antes, Bertrand Russell, escribiaen su
libro "Perspectivas de Civilizacion Industrial”:
"La poblacién blanca mundial pronto dejara de
aumentar... Las razas menos prolificas tendran
gque defenderse contra las més prolificas con
métodos repugnantes, pese a ser necesarios’.

El estancamiento anunciado por Russell hace
afos ya se ha producido y no deja de aumentar.

Desarrollaremos y documentaremos € conte-
nido racista y eugenésico de los programas de
control de la poblacion en futuros trabajos.

El tratamiento

En e NSSM-200 se delinearon parte de esas
estrategias. En ese documento se puede leer, por
gemplo:

"Los Estados Unidos podrian trabajar con
organizaciones internacionales estimadas y cre-
ibles, como la Organizacion Mundia de la
Salud (OMS), & Banco Mundia y la Unicef"
(89, 90).

De hecho, como hemos visto en el apartado
de las organizaciones internacionales, eso es
precisamente |o que se esta haciendo.

Como afirma Noam Chomsky: "ElI Fondo
Monetario Internacional es un instrumento més
barato que los marines o la CIA, y puede encar-
garse de latarea’ (91).
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Laamenazadel crecimiento de poblacién no
sblo se afronta con programas directos de anti-
conceptivos y de esterilizacion, sino chantaje-
ando a los paises con €l arma que suponen los
programas de ayuda y alimentos.

Alan Gregg de la Fundacién Rockefeller dijo:
"La superpoblacién es un cancer; nunca he oido
gue un cancer se curara alimentandolo" (92).

El documento NSSM-200 también plantea
gue hay que chantajear a los paises del Tercer
Mundo fomentando el hambre y otros métodos,
como estimular revueltas populares. "El arma
de los alimentos debe ser utilizada. Los gobier-
nos del Tercer Mundo que no se sometan
voluntariamente a programa de reduccién de
poblacion, deberan ser forzados a esa sumision
por estos medios. denegarles el crédito por
parte del FMI, incitar a larebelién ala pobla-
cion hambrienta, etc." (93).

En la misma linea, Erhlich proponia ya en
1967: "Negar toda ayuda gjena a un pais de
poblacion creciente, € cua creemos que no
hace un esfuerzo méaximo para limitar su pobla-
cion” (94).

Esta estrategia coincide con la planteada en
otros documentos, tales como el informe del
Consgjo de Poblacion, que hemos citado ante-
riormente (ver "Population Council"), en € que
se plantea no sblo usar €l armade los alimentos,
sino también gjercer "presiones politicas’ sobre
los gobiernos o sobre grupos religiosos disiden-
tes, llegando inclusive a "cambios de sobera-
nid', unaforma"delicada’ de hacer referenciaa
los siniestros métodos, que son conocidos: pro-
mocionar sangrientos golpes de estado para
implantar gobiernos titeres terroristas 0 smple-
mente fomentar la guerra; en ambos casos, con
la ventgja adicional de aumentar las ventas de
armamento.

De esos "métodos repugnantes' y de otros,
hablaremos en otro trabajo, pero también habla-
remos de aternativas. g

Ilustraciones. Siné (excepto cuando se especifi-
ca otra fuente).

La “ayuda” (“AID") al Tercer Mundo.

Estaba previsto que este articulo fuese
publicado integramente en el nimero 59. A
medida que trabajabamos en él, e ibamos
investigando y considerando la informacién que
se nos iba afiadiendo, su extensién se iba
ampliando hasta limites cada vez mas
"impublicables”, lo que nos decidi6
definitivamente a fragmentarlo en varios
articulos.

En la primera parte publicamos informaciones
fundamentalmente descriptivas sobre el
problema:

1. La tesis oficial ("acusar a la victima"): critica
de la tesis oficial.

2. La estrategia de control demogréafico:

e Marketing social en los medios de
comunicacion.

« Chantajes a los gobiernos para que cumplan la
"planificacion”.

« Coacciones directas a la poblacién.

« Incentivos para el personal sanitario.

3. Anticoncepcion:
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* La pildora anticonceptiva.
 EI DIU.

4. Anticoncepcion dura:
« Anticonceptivos inyectables.
« Anticonceptivos implantables.

5. Abortos y esterilizaciones:

« Esterilizaciones ocultas en las vacunaciones.
« Esterilizaciones quimicas.

* Los antecedentes nazis.

6. La falsa epidemia de SIDA como tactica de
eugenismo:

(Ver en este mismo numero 59 el dossier sobre
el SIDA en el Tercer Mundo).

El tema es importante y se merece un desarrollo
mas extenso por varios motivos:

1- Afecta a la mayoria de la poblacion del
planeta.

2- Su estrategia y su origen es ocultado por los
medios de comunicacion.

3- Entre sus responsables se encuentran los
dirigentes de la politica mundial.

4- El control de la poblacion es un elemento
fundamental de esta politica.

5- Su estrategia sirve de coartada a algunas de
las asociaciones "de ayuda" y de "defensa de la
naturaleza".

6- Estas informaciones sobre ecologia humana
y control de la poblacién brillan por su ausencia
en la mayoria de las publicaciones ecologistas.

7- El control de la poblaccién y el eugenismo,
con todo lo que implican, son esenciales para
entender el mundo en el que vivimos.

Por eso hemos decidido seguir trabajando en el
tema.

En los proximos numeros publicaremos los
apartados que no se incluyen en estos dos
primeros articulos, cuyos indices provisionales
(insisto en que son provisionales) son:

e« Cémo se aplica la estrategia despobladora.
Los ejemplos de Puerto Rico y Brasil.

e Por qué hay que controlar la poblacion y
quiénes lo pagan.

e Historia del control demografico, del
eugenismo y de sus promotores.

« El genocidio disfrazado de ecologia.

« El genocidio bioldgico y genético.

« Las alternativas.
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