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«Le terapie anti Covid non esistono»
Tutte le bugie dei veri negazionisti

Per Burioni, le cure domiciliari erano una «bufala», Bassetti le squalificava come «fantomatiche», mentre
per il dem Romano servivano solo «vaccini e foglio verde». L’ok (tardivo) dell’Aifa ad anakinra li sbugiarda
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di PATRIZIA FLODER REITTER

(...) inseriti per di piu nell’e-
lenco che consente la coper-
tura carico del Servizio sani-
tario nazionale, tutti plaudo-
no. In prima fila il virologo
chevive cinguettando, Rober-
toBurioni: <Buonenotizie: al-
tre armi per curare i casi piu
gravi di Covid-19 disponibili
anche nel nostro Paese», ha
scrittoinuntweet. Peroagiu-
gno la pensava diversamente:
«Le terapie domiciliari sono
una bugia pericolosa, forse
molto remunerativa per alcu-
ni», sosteneva il docente al
San Raffaele di Milano. Ritor-
nava sul concetto il 15 settem-
bre: «Non esiste nessuna cura
“domiciliare” efficace per po-
liomielite, morbillo, rosolia,
parotite, epatite A, Covid-19.
Esistono invece vaccini effi-
caciingradodiprevenire que-
ste malattie. Chi vi dice chele
“cure domiciliari” esistono ¢
un irresponsabile».

L’Aifa ha finalmente allar-
gato il numero di «opzioni te-
rapeutiche», che assieme a
remdesivir, eparine, tocilizu-
mab, anticorpi monoclonali
possono essere utilizzate nel-
le cure domiciliari. Si guarda
alla terapia anti coronavirus,
non solo al vaccino, con gran-
de ritardo ed eccessiva len-
tezza, consentendo ai medici
di impiegare farmaci diversi
per evitare 1'ospedalizzazio-
ne dei loro pazienti.

«Lastradaprincipaledilot-
taal Covid restalavaccinazio-
ne, ma c’é¢ anche chi si conta-
gia e bisogna curarli conimo-
noclonali, in particolare le
persone soprai7o anni, i dia-
betici, i cardiopatici», dichia-
rava ieri Ivan Gentile, profes-
sore ordinario di malattie in-
fettive dell’Universita Federi-
colIldiNapoli». «Invece oggi si
usano i monoclonali solo per
il 9% dei contagiati, &€ un as-
surdo spreco, serve una svol-
ta». Un’accelerazione non in-
vocata pochi mesi fa, quando
solo a sentir parlare di cure a
domicilio si chiedevano cen-
sure e condanne dei medici

che le applicavano. «Le cure
domiciliari per il Covid sono
un’illusione. La gente, com-
prensibilmente stanca ed
esasperata, e in cerca di solu-
zioni facili per problemi com-
plessi. Lo specchietto per le
allodole perlaterapia domici-
liare ¢ unasoluzionefacilema
si basa fondamentalmente
sul fatto che si fa finta di non
capire che questa é una pato-
logia che non ha una cura»,
spiegava lo scorso maggio su
Sanitainformazione.it il pie-
montese Diego Pavesio, medi-
co di famiglia, tra i fondatori
dell’associazione Patto tra-
sversale per la scienza assie-
me a Guido Silvestri, Roberto
Burioni, Pierluigi Lopalco e
Andrea Cossarizza.

Giacomo Gorini, il ricerca-
tore italiano che ha testato il
vaccino Astrazenecanel team
di Oxford, il 21 agosto scriveva
in un tweet: «Le cure domici-
liari sono una bufala tutta ita-
liana, per gliitaliani. Al difuo-
ri del nostro Paese non ne
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Da sinistra, in senso
orario:ildem Andrea
Romano, secondo
cuibisogna
ricorreresoloa
«vaccini
egreenpass»,

il virologo Matteo
Bassetti, che
derideva chisperava
in «fantomatiche»
cure domiciliari;
Roberto Burioni, che
oragiubilaperl'ok a
tre nuovi farmaci, ma
agiugno reputava
una «bugia» le cure

parla nessuno, perché non
esistono. Nessun trattamento
assunto all’insorgere dei sin-
tomi puo prevenire gravi con-
seguenze. Chi dice il contra-
rio o vi frega o é stato frega-
to».

Nello stesso mese in Sarde-
gna Antonio Maria Soru, re-
sponsabile della Centrale
operativa per il coordina-
mento delle attivita sanitarie,
spediva ai medici di famiglia
una email con oggetto «proto-

colli di terapia domiciliare
Covid», dei medici dell’omo-
nimo Comitato fondato dal-
I’avvocato Erich Grimaldi,
con uno schema terapeutico
domiciliare che haconsentito
di curare, a casa, migliaia e
migliaia di persone. Emanue-
le Nicastri, direttore della di-
visione malattie infettive del-
lo Spallanzani scrisse subito
una lettera in cui dichiarava:
«Leggo con stupore che la
Sardegna apre alle cure domi-

ciliari peril Covid secondo un
protocollo non validato da al-
cun ente di Salute [...] e che
prevede farmaci che, se all’i-
nizio della epidemia sono sta-
ti utilizzati fuori indicazione
[...] sono statiora ufficialmen-
te banditi per inefficacia e in
alcuni casi, come per la asso-
ciazione tra idrossiclorochi-
na e azitromicina o l'uso di
cortisone in assenza di desa-
turazione, per la evidenza di
incremento di mortalita».

Commento la notizia an-
che l'infettivologo Matteo
Bassetti: «Purtroppo siamo
ancora in un Paese in cui c’é
qualcuno che pensa che la ri-
sposta al Covid non siano i
vaccini ma le fantomatiche
cure domiciliari». E che dire
del ginecologo catanese Salvo
Di Grazia, autore del seguito
blog Medbunker contro le fa-
ke in ambito scientifico, che
due mesi fa su lIodonna, inser-
to del Corriere della Sera,
puntava il dito contro le per-
sone che «perrinunciare aun
farmaco (il vaceino) si imbot-
tiscono di medicine anche
molto tossiche, con rischi ed
effetti collaterali (per esem-
pio quelli cardiaci) affatto ir-
rilevanti» e «sonovittime per-
fette di chi promette loro gua-
rigione certa, immediata,
semplice e senza sofferenze.

Arriviamo a settembre, in
Aula inizia la discussione ge-
nerale sul decreto sulle misu-
re urgenti per fronteggiare
I’emergenzaeildeputato dem
Andrea Romano dichiara:
«L’unica politica
seria e responsabi-
le € quella che pro-
muove vaccini e
uso del green
pass».

Due settimane
fa, sempre il Patto
trasversale per la
scienza e I’associa-
zione biotecnologi
italiani, nel dire no
alle «pseudotera-
pie» affermarono
che «il plasma ipe-
rimmune non ha
dimostrato di po-
ter dare benefici
certi [...] I'uso di
idrossiclorochina
non e raccomandato né a sco-
po terapeutico né a scopo di
prevenzione [...] I'uso di iver-
mectina non é raccomandato
né come terapia né come pre-
venzione, per la sua inutilita
contro il coronavirus e I'alto
profilo di rischio». Non c’é
nulladafare, peril trattamen-
to a domicilio del Covid la
strada rimane ancora lunga e
sono ancora pochiipoliticiei
medici che lo sostengono.
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