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» I DANNI DEL. CORONAVIRUS

Si ai test coi vaccini, ma non alle cure a casa

Pur di velocizzare I’ immunizzazione, virologi ed «esperti» invitano ad accettare ogni rischio. Si possono iniettare sostanze
ssperimentali nei sani, mentre le terapie domiciliari per salvare i malati, sulla cui sicurezza esistono studi e prove, restano vietate

Segjue dalla prima pagina
di 'MARIO GIORDANO

(...) & assurdo: Scienzology, la
nruovasettaguidatadaSanVi-
rologo Papa che stadominan-
do il mondo, ha deciso che
con ‘i vaceini si puo fare tutto
anche in mancanza di dati
certii, mentre con le terapie
domuiciliari in mancanza di
dati certi non si & mai potuto
fare nu.lla. Ma proprio nulla.
Dunqu.e, secondo questi illu-
minati, si pud iniettare qual-
<iai: sostanza sperimentale
nel corpo delle persone sane,
mentre non & possibile iniet-
tare nessuna sostanza speri-
mentale nel corpo delle per-
sone malate. In altre parole:
se tu non hai nulla, con te le
provano tutte, anche a costo
di farti star male. Mentre se
tustaimale, siguardano bene
dal provare a guarirti. Dicono
che non si pud intervenire
finché non ci sono dati certi.
Tachipirina e aspetta. Di mo-
rire.

Non so quanti paradossi
dovremo ancora vedere pri-
ma di essere fuori dall'incu-
bo, ma questo mi sembra par-
ticolarmente allucinante: ¢ il
rovesciamento della scienza
medica, Ippocrate a testa in
gil, la negazione di ogni logi-
ca terapeutica. Pur di vacci-
naresiaccettanoancherischi
evidenti, mentre si aspetta il
rischio zero per curare. Do-
vrebbe essere il contrario,
no? Se c’¢ qualcuno che sta
male, innanzitutto penso a
come guarirlo. Conquelloche
ho.Conquellocheso.Esenon
esistono farmaci verificati al
cento per cento, beh, nonim-
porta: ¢’¢ una persona da soc-
correre, bisogna fare in fret-
ta. Al contrario, prima di sot-
toporre al bombardamento
di sostanze sconosciute per-
sone che stanno benone ci
penso due volte. Magari an-
che tre. Aspetto tutte le cer-
tezze possibili. Gli studi
scientifici. Indicazioni e con-
troindicazioni. Procedo solo
quando sono assolutamente
certo. -

Invece qui abbiamo fatto il

contrario. Proprio il contra-

rio. Abbiamo cominciato a
iniettare nel corpo di chiun-
que fosse sano sostanze di cui
sappiamo ben poco. Non solo
perché sono sperimentali,
come dichiarano le medesi-
me aziende farmaceutiche e i
verbali che firmiamo a ogni
inoculazione. Ma anche per-
ché, come si & visto, le indica-
zioni cambiano spesso.
Astrazeneca, per dire, oggi va
bene per tutti (Ema dixit), ieri
non andava bene per nessu-
no, I'altroieriandavabene so-
lo sopra ai 60 anni, qualche
tempo fa andava bene solo
sotto i 60 anni. E John-

son&Johnson? Va bene per
tutti, no solosoprai6oanni,o
forse chilosa. Traun po’ usci-
rafuori qualcunoadire chelo
possono avere solo quelli alti
un metro e 80 e con i capelli
biondi. E il cocktail di vaccini
diversi? Fino all’altro giorno
ci dicevano che era pericolo-
so come la peste bubbonica.
Ora vogliono convincerci che
& come mangiare un bigneé al-
la crema. Anzi, il bigné fa piu
male. Ovviamente.

«Non ci sono abbastanza
dati», s'é lasciato andare An-
drea Crisanti detto Crisante-
mi. Ecco, appunto, non ci so-

no abbastanza dati. Eppure si
procede a tappe forzate.
«Nessuna battuta d’arresto»,
«Non ci fermeremo», «Avanti
tutta». Gli appelli si ripetono
con insistenza, il piano deve
continuare senza indugio. I
dubbi scientifici e lamancan-
za di certezze non possono
fermare lamarcia del genera-
le Vaccino. Che abbatte tutte
le resistenze. Anche quelle,
peresempio, cheriguardanoi
giovanissimi. Ci sono serissi-
miistituti (comeI'Istituto Ko-
ch, che fa capo al ministero
della salute tedesco) che lo
sconsigliano per gli under 16,

se non affetti da gravi patolo-
gie. E ci sono centinaia di me-
dici che hanno firmato appel-
li alla moratoria anche per-
ché, per 'appunto, non ci so-
no ancora dati a sufficienza.
Ma si va avanti lo stesso. Sen-
za esitazioni.

Ed & strano non sentire
nessuno che dica: «aspettia-
mo i dati certi». O «non esi-
stono ancora studi definiti-
vi». Oppure «non abbiamo
certezze assolute». Frasi che
invece, se non sbagliamo, ci
par di aver ascoltato migliaia
divolte in questo anno e mez-
zo di pandemia. Almeno ogni

NOVAVAX: <NOSTRO SIERO EFFICACE

W L’azienda statunitense Novavax ha di oltre il 90%. Il siero non & stato tembre in Gran Bretagna e poi negli
ancora autorizzato, ma I'azienda pre-  Stati Uniti. (nella foto Ansa, una lavo-
cino anti Covid (incluse le varianti) ¢ vede di presentare la domanda a set- ratrice della biotech).

comunicato che I'efficacia del suo vac-
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HE CONTRO LE VARIANTI»

volta che si parlava di una
possibile cura del Covid. Il ri-
tornello di San Virologo Papa
era sempre lo stesso. Terapia
al plasma? Non esistono stu-
di. Bisogna aspettare. Non ab-
biamo certezze. Idrossicloro-
china? Non esistono studi. Bi-
sogna aspettare. Non abbia-
mo certezze. Ivermectina?
Non esistono studi. Bisogna
aspettare. Non abbiamo cer-
tezze. Ci sono centinaia di
medici che, su questi proto-
colli, hanno mandato quanti-
ta di dati da far paura, espe-
rienze sul campo piu che
esaustive, documentazioni
impressionanti. Ma la rispo-
sta era sempre la stessa: non
esistono studi scientifici defi-
nitivi. Bisogna aspettare, non
abbiamo certezze.

Abbiamo passato mesi
aspettando il Godot della
scienza per poter sdoganare
una cura del Covid e liberarci
dall’assurdita del «tachipiri-
na e aspetta» (paradosso nel
paradosso: ci hanno insegna-
to che & sempre importante
curare le malattie per tempo,
& sempre stato valido, fino a
quando ¢ arrivato il Covid e si
e affermatala categoria medi-
ca dell'attendismo, il dottor
temporeggiatore). E anche
quando le prove scientifiche
sono arrivate (per esempio la
ricerca curata da Giorgio Re-

- muzzi e dall'Istituto Mario

Negri che ha dimostrato co-
me la cura a domicilio con un
particolare protocollo di far-
maci riduce i ricoveri del
90%), ebbene hanno storto il
naso. Hanno frenato. Hanno
obiettato. Hanno tergiversa-
to. «Non basta». «Ci vuol al-
tro». «Non siamo proprio si-
curi». Possibile che adessoin-
vece sui vaccini ogni cautela
sia andata perduta? Possibile
che ci si riscopra all'improv-
viso spregiudicati? Pronti a
sperimentare la qualunque?
Ainocularci qualsiasi sostan-
za? Perché tanto ardire? E
perché solo sui vaccini? Che
siamo tutti un po’ cavie, pur-
troppo, 'abbiamo capito da
un pezzo. Ma cosi ci fate di-
ventare, inevitabilmente, ca-
vie un po’ sospettose...
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di IRENE COSUL CUFFARO

H Mentre la babele di dichia-
razioni, smentite, piroette e
capriole sulle vaccinazioni
con il preparato di Astrazene-
ca e il mix di sieri diversi si fa
ogni giorno piu grottesca, I'u-
nica cosa certa ¢ il disorienta-
mento degli italiani di fronte a
questo bombardamento di
presunte informazioni e re-
tromarce.’

A tenere banco negli ultimi
giorni nel discorso pubblico &
stata la questione delle cosid-
dette vaccinazioni eterologhe,
ovvero due sieri diversi per
prima e seconda dose, per gli
under 60 cheavevanoricevuto
la prima puntura di Astraze-
neca. Dopo la morte della di-
ciottenne Camilla Canepa, in-
fatti, il vaccino anglo svedese,
ricevuto dallagiovane durante
gli open day, & tornato nell’oc-
chio del ciclone.

1 pasdaran della puntura a
tutti i costi, insieme al mini-
stro Speranza, non hanno
dubbi: 1 vaceini vanno inietta-

Israele smentisce i pasdaran dei mix
«Si puo fare solo in casi disperati»

Ilresponsabile della campagna israeliana: «Studi insufficienti, si usi lo stesso siero»

ti, anche diversi, costi quel co-

sti, sebbene gli studi siano sta-

ti fatti su poche centinaia di
casi e nonsiano sufficienti per
poter osservare tutta la varia-
bilita genetica della popola-
zione. Il vaccinismo integrali-
sta non sente ragioni, e bolla
qualsiasi perplessita, perfino
dopolamortediunadiciotten-
ne, come volgare complotti-
smo no vax da bar.

Peccato che a sconsigliare il
mix di vaccini, 0 quanto meno
a invocare prudenza, siano in
molti, anche tra gli esperti.
Tra questi, anche Arnon
Shahar, responsabile della
campagnadiimmunizzazione

di Israele, Paese tra i primi a
uscire dall'incubo Covid gra-
zie alla sua eccellente campa-
gna d’immunizzazione, ini-
ziatail2odicembre 2020 e che
a febbraio 2021 aveva gia reso
immune oltre I'85% degli over

0.

Intervistato dal Quotidiano
nazionale, il medico é stato
chiaro: «Mixareivaccini é una
sceltachealmomentoandreb-
be presa solo in condizioni di-
sperate. Sarebbe ragionevole
solo se ci fosse un'impennata
di casi, non ci fossero abba-
stanza dosi per proteggere i
cittadini e non ci fosse altra
scelta. Non ci sono studi suffi-

cienti sulla cosiddetta “etero-
vaccinazione”. Per ora ¢ me-
glio eseguireilrichiamo conlo
stesso siero».

Parole che stridono col ri-
tornello, caro ai barricaderi
delle punture, sui benefici su-
periori ai costi e sui pochissi-
mi casi avversi riscontrati.

Certo, come conferma
Shahar, non é escluso che mi-
schiareivaccini possa portare
perfino a maggiori benefici,
ma, pitchea unatesiscientifi-
ca, per ora l'ipotesi € pilt una
partita alla roulette russa: «In
Israele abbiamo avuto poche
persone che sono arrivate dal-
I'Inghilterraoanchedall'ltalia

e che avevano gia ricevuto una
prima dose di Moderna o
Astrazeneca. Ilrichiamo é sta-
to eseguito con Pfizer, 'unico
siero che usiamo qui, non ab-
biamo visto effetti collaterali.
Ci sono alcuni studi, secondo
cui mixare i vaceini potrebbe
causare una risposta immuni-
taria piu efficace. Manon sono
definitivi. Finchélasituazione
non sara chiara, € meglio con-
tinuare a iniettare sempre lo
stessosiero», haspecificatol'i-
sraeliano.

Meno decisa la posizione di
Silvio Garattini, farmacologo
e presidente dell'Istituto Ma-
rio Negri, favorevole alle vacci-

nazioni eterologhe, ma critico
sullo svolgimento della cam-
pagnavaccinale: «Jodicodies-
sere pragmatici, lasciamo ai
cittadini Ja scelta della secon-
dadose. E urgente per torna-
realcriteriodietaedifragilita,
dedicare a queste categorie gli
openday, eintantoraccogliere
pitinformazioni sui giovani».
Ed é proprio questoil corto-
circuito pili grande: mentre
mancano ancora all’appello
anziani e fragili, dopo aver
permesso di saltare la fila ad
avvocati, magistrati, giornali-
sti, presunti caregiver e via di-
cendo, sono stati previsti degli
open day per smaltire dei vac-
cini consigliati esclusivamen-
te agli over 60, inoculati pero a
ragazzini,come Camilla Cane-
pa, per i quali la possibilita di
morire di Covid ¢ meno proba-
bile che incappare in reazioni
avverse. Il tutto con in sotto-
fondo il solito ritornello: i ri-
schi sono minori dei benefici.
Purtroppo, palesemente

smentito.
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