Aggiornamento del PDF 12. Il negazionismo.

In questo 14° aggiornamento, al 7 luglio 2021, della relazione COVID-19,
iniziata il 2 marzo 2020, parleremo di negazionismo/riduzionismo.

Una banale influenza dicevano i pericolosi (per se e per gli altri)
negazionisti a febbraio 2020.

Errare € umano ma insistere all’inizio 2021, dopo un anno di decessi e
malati gravi, era grave! Come vediamo dalle prossime diapositive.
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Significato delle due tabelle soprastanti:

COVID-19 é passato in 9 mesi (da aprile a dicembre 2020), da essere meno
mortale dell’'influenza (8.000 decessi annui nella media degli anni
2015/2019) a 5 volte piu mortale, 9 volte in piu addirittura in Italia come
vedremo.

Dal 27 marzo 2020 al 20 marzo 2021 (in 12 mesi), abbiamo avuto 104.000
morti da COVID-19 e al 7 luglio 2021 i decessi raggiungono il numero di
127.000.

Paragone tra I’epidemia influenzale del 2018/2019, e attuale Pandemia
COVID-19 in Italia.
Epidemia influenzale in Italia al 31 dicembre 2019:

- i contagi erano il 9% della popolazione (5.450.000 su 60.600.000 abitanti),
- i decessi erano 0,14% dei contagiati, cioe circa 8.000 decessi per le complicanze.

Pandemia COVID-19 in Italia al 31 dicembre 2020:

- i contagi erano 2.107.000, cioe il 3,3 % della popolazione, ma




- i decessi 9 volte piu numerosi di quelli causati dalla sindrome influenzale, cioé
74.000 decessi COVID-19 a fronte di 8.000 decessi per I'influenza, nella media degli
anni 2015-2019, e comunque 108.000 decessi piu del 2019.

ISTAT ISS luglio 2020:

COVID-19 e una malattia che puo rivelarsi fatale anche in assenza di concause.

il 30% dei decessi per Sars-CoV-2 si verifica in persone precedentemente sane,
il 70% dei decessi come complicanza di altre malattie, (cardiopatie ipertensive,
ischemiche, diabete mellito, tumori, demenze, Alzheimer, obesita).

Da ISS ISTAT 31 dicembre 2020: a proposito di COVID-19:

Differentemente da quanto visto nella prima ondata, COVID-19 e una
malattia che in questa seconda ondata puo rivelarsi fatale anche in
persone giovani in assenza di concause, anche se il 90% dei casi di
fatalita sono registrati in individui over 70.

Esiste una quota ulteriore di decessi, rispetto ai dati ufficiali, per i quali
possiamo, con i dati oggi a disposizione, ipotizzare tre possibili cause:

- un’ulteriore mortalita associata a casi Covid-19 in cui non é stato
eseguito il tampone,

- una mortalita indiretta correlata a Covid-19 (decessi da patologie di
organi quali cuore o reni possibile conseguenza della malattia scatenata
dal virus in persone non testate come accade per analogia con
I’aumento della mortalita da cause cardiorespiratorie in corso di
influenza), ed infine

- una mortalita indiretta non correlata al virus ma causata dalla crisi del
sistema ospedaliero nelle aree maggiormente affette, quindi non in
grado di offrire terapie adeguate (mia esperienza diretta di pazienti e
conoscenti cui non e stata effettuata la chemioterapia o che non sono
stati operati pur avendone urgente necessita).

Aggiungo:

- suicidi per disperazione (collegato all’laumento di consumo di
benzodiazepine),

- decessi nelle categorie emarginate (non conteggiabili).

Si prevede che alla fine di questa Pandemia nel mondo i decessi saranno
ben oltre 4,5 milioni.




Interessante il paragone fra le due tabelle (GEDI) sottostanti:

La curva dei casi dal marzo 2020 al marzo 2021.
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Nella tabella superiore (in azzurro), si evidenzia I’'andamento quotidiano
dei casi dal marzo 2020 al marzo 2021, nella tabella inferiore (in rosso), si
evidenzia I'andamento dei decessi nel stesso periodo.
Interessante e notare che:

nella prima ondata avevamo 900 decessi al giorno circa (numero altissimo
rispetto ai 5.000 casi, molti tra I'altro non era possibile di segnalarli),
nella seconda ondata sempre 900 decessi al giorno, su piu di 30.000 casi,
quindi percentualmente assai inferiore, grazie alle terapie adottate dai
medici!

La curva quotidiana dei decessi dal marzo 2020 al marzo 2021.
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Si vede che la seconda ondata (come nella Pandemia spagnola del 1918)
perdura raddoppiando i decessi per la maggiore durata, rispetto alla
prima (ma quando gli intoppi nella politica vaccinale verranno risolti, i
decessi finalmente caleranno).

La ripidita dell’ascesa della curva dei decessi nella seconda ondata: dai
129 decessi giornalieri di fine ottobre 2020 & passata a oltre mille a fine
dicembre in Italia (2.000 in Inghilterra il 25 febbraio 2021!).
Va comunque considerato che il numero di tamponi effettuati nella prima
ondata era nettamente inferiore a quelli effettuati nella seconda e nella
terza!

Nella parte destra della seconda tabella si ribadisce come nel 2020, vi
siano stati 100.000 morti piu della media degli anni 2015/2019 (COVID-
19?)

Anche la seconda ondata della Pandemia Spagnola del 1918/1919 (durante la prima
guerra mondiale) fu piu grave della prima, mentre la terza fu meno importante.

Dopo avere visti questi numeri (nel PDF9: i Numeri della Pandemia piu
approfonditamente), esaminiamo il fenomeno negazionismo.

AL BUNDESTAG

[1 deputato tedesco

con mascherina traforata
contro le misure di Merkel:
ora é in ospedale per Covid

Contrario alle misure restrittive imposte da Merkel, Thomas
Seitz, dell'estrema destra AfD, si era presentato cosi in aula

Ho messo questa relazione su Facebook, per fornire a pazienti e amici, sconosciuti,

interessati e prima di tutto a me stesso, un servizio, una riorganizzazione, delle




migliaia di notizie disponibili, facendole leggere e approvare ad amici virologi,
immunologi, medici ospedalieri di reparti COVID e avvocati.

Ho avuto tanti commenti interessati e grati, e ravvedimenti di negazionisti
inizialmente disinformati.

Aspettavo poi quel che é effettivamente successo: bugie, calunnie, offese!

Tra le varie:

- e un complotto di Bill Gates per sterminare gli anziani col 5G inserendo
microchip nelle vene degli italiani, creato in un laboratorio cinese con la complicita
delle Ong,

- le statistiche dei positivi sono falsate,

- i vaccini uccidono e diffondono il coronavirus

- i morti se li inventano,

- le ambulanze giravano vuote per Bergamo con le sirene spiegate per creare
il terrore,

- un attentato alla liberta.....

e cosi via tante idiozie sono state inventate e tantissimi ci hanno creduto, spero in
buona fede, in quanto questi riduzionisti/negazionisti sono recuperabili (spesso

purtroppo troppo tardi quando hanno lutti in famiglia o fra i conoscenti).

Consiglio ai negazionisti: andate a vedere i reparti COVID in ospedale,

oppure parlate con infermieri e medici che vi lavorano.

Poveri ignoranti (nel senso non offensivo “che ignorano”)

Comunque noi che ci vacciniamo, potremmo proteggere una volta ottenuta
'immunita di gregge anche loro, i negazionisti, che non se lo meritano!
Qualcosa si sta muovendo comunque.

La ASL di Bari, non riconosce la malattia di un suo dipendente come malattia
professionale, qualora si sia rifiutato di vaccinarsi, e questo é sacrosanto!

San Marino propone che un ricoverato per COVID-19, che abbia rifiutato di

vaccinarsi, dovra assumersi il costo delle spese per la cura (talora i malati escono




dopo mesi di ricovero, e non in grado di lavorare, vedi a PDF1: guarigione o
sopravvivenza?).
Riporto alcune diapositive dalla mia conferenza ai colleghi ANDI in webinar del 5

gennaio 2020.

Medici morti per Covid-19in Italia: 359 al 1 maggio 2021. La meta dei quali: di famiglia,
guardie mediche e del 118. Infermieri morti: 82 (5 suicidi). Sanitari contagiati: migliaia.

Investimentain Sanitd in Italia: 6% del Pil (la Germania ne investe il 12%),

A maggico 2019, rapportando il livello di imvestimenti nella sanitd al PIL, I'talia era al 317 postonel maondao.
Statistica dei posti letto ospedalieri disponibili per abitante : 3,2 per 1 000 in Italia, & per 1.000in Francia, 8 per 1.000in Germania!
Consideriamo polche in Italia abbiamo 6.000 medici in mena che nel 2009,




Il negazionismo in effetti @ sempre esistito.

Storicamente: dopo le guerre gli stati vincitori non solo esagerano gli orrori degli
avversari, ma negano i propri, per esempio si parla con orrore dei lager nazisti,

giustamente, ma si negano i gulag comunisti, oppure le foibe.

Politicamente: se una parte della popolazione nega una realta, il politico in mala

fede o stupido, se ne mette alla testa, e guadagna visibilita cioé voti e denaro.

Personaggi pubblici in genere (del mondo dello spettacolo, del mondo dei mass

media): acquistano visibilita (e denaro conseguentemente).

Scientificamente: “scienziati” in cerca di visibilita fanno lo stesso, alcuni in mala
fede, altri perché non validi scientificamente, oppure come hanno fatto due pur

valenti luminari, per “tranquillizzare” il popolo.

Vari medici no wax, alcuni radiati dall’ordine, incitano a non vaccinarsi
perché “sono i vaccinati che diffondono il virus”, dimostrando
un’ignoranza scientifica /stupidita immensa (frase riportata purtroppo da

un paio di miei pazienti!)

Purtroppo si sta ripetendo ora a luglio 2021, e I'indice dei positivoi sta aumentando

di giorno in giorno!




Esistono vari tipi di negazionista:

- il soggetto fragile psicologicamente, che quando la situazione & complicata,
incerta, angosciante, lo fa soffrire, riduce la sicurezza del presente e del futuro,
come in questo periodo di Pandemia, si difende semplificando, non volendo
ascoltare tutti i medici che compaiono alla televisione, negando il problema e si

tranquillizza....

- il soggetto che vuole darsi importanza (il “bastian contrario”), cerca una
affermazione del proprio ego, che considera non apprezzato dal prossimo e crede
che assumendo un atteggiamento negazionista, di dimostrarsi piu esperto dei

comuni cittadini “a me la mascherina non me la fa mettere nessuno”! = sciocco.

- il soggetto che voleva darsi importanza, si € informato ha capito dentro di sé di
avere sbagliato ma non lo puo ammettere (tutti possiamo sbagliare, nessuno lo

prendera in giro, coraggio faccia outing!),

- il soggetto disperato per la distruzione della propria attivita economica (e questo

lo comprendiamo con tutto il cuore), ma non possiamo giustificarlo.

Sono facili prede di falsi profeti politici e pubblici, come dicevamo.
Questi soggetti rifiutano l'informazione ufficiale, considerandola frutto di un
complotto internazionale per fare vendere pilu medicine o vaccini, e trovano

facilmente chi li (dis) informa “correttamente”.

Sono spesso aggressivi, circolano senza la mascherina di protezione reciproca (la
mascherina fa male, non serve a niente, avvelena facendo intossicare di anidride

carbonica!) irridono chi la mette, sono forse anche no wax o terrapiattisti.

Li vediamo nei filmati alla televisione, in cui ostentano di non indossare la
mascherina, dicono che gli ospedali sono vuoti, le ambulanze girano vuote a sirene

spiegate per diffondere il terrore, trovano statistiche sballate (le fake news).




Altro argomento che propongono sono le statistiche dei morti annui per altre
patologie 180.000 per tumori, 230.000 per malattie cardiovascolari, 6.000.000 per
tabagismo (600.000 per fumo passivo), 8.000 per complicanze dell’influenza (nella

media degli anni 2015-2018),

che nessuno nega.

A dicembre 2020 pero abbiamo aggiunto altri morti in Italia 80.000 per o
con COVID-19 (cosa cambia?) ed eravamo al terzo posto nel mondo di

morti per milione di abitanti.

Per i numeri di oggi vedi le tabelle del PDF9: i numeri della Pandemia) piu

completo.

L’aggressivita e rivolta anche agli opinion leader, scienziati di fama che purtroppo
evidenziano la realta, e vengono quindi colpevolizzati, e considerati i responsabili

del disastro economico attuale.

In alcuni negazionisti cova comunque la cattiveria, come I’augurio di morte alla
prima giovane infermiera romana, sottopostasi alla vaccinazione: cosa gliene viene

al negazionista?

Anche io, nel mio piccolo vengo aggredito su FB per tutte le menzogne che
sarebbero scritte in questa relazione (che e supportata da virologi, immunologi,

medici ospedalieri, epidemiologi di chiara fama).

Al cittadino informato il negazionista risulta essere indifferente, puo anche fare
pena, purché non si awvicini troppo emettendo con l’espirazione o la tosse
goccioline contenenti forse virus (nel caso fosse portatore sano asintomatico, ma
contagioso).

Comunque i negazionisti della prima categoria, possono, se dotati di un certo




equilibrio, ritornare sui loro passi, nel caso terribile di malattie e lutti di familiari o

di amici.

Tante sono le testimonianze di ritorno alla realta, pagato poveretti con un carissimo

prezzo!

La responsabilita dei negazionisti quando sono uomini pubblici a
imbrogliare il popolo semplice e ignorante, puo essere paragonata ad
omicidi colposi (e in questo eccellono la Meloni, Salvini e Conte per

raccimolare voti).

Joe Biden, presidente Usa: «Le fake news uccidono la gente», la nostra
unica vera arma di difesa, nostra dell’'umanita, & aumentare il prima
possibile il numero delle persone vaccinate: per proteggere sé stesse e

minimizzare i possibili danni a chi incontrano

Tipico il caso del negazionista Trump, la cui ignoranza (pur essendo stato malato e
salvato con terapie cui I'americano medio non puo accedere) ha avuto effetti
perniciosi: 500.000 decessi in USA! In buona compagnia con Bolsonaro (400.000

decessi in Brasile) e il primo Johnson!

Lo sfogo di Jodi Doering, infermiera di un ospedale del South Dakota:
«La cosa piu tragica e vederli morire increduli: continuano a dire che il coronavirus

non esiste anche mentre stanno morendo.

Le loro ultime parole a volte sono: dimmi la verita, che malattia ho, Trump ha detto

che il Covid-19 non esiste!».

Ma storie simili, di incredulita e a volte anche di ostilita nei confronti del personale
sanitario («levati quello scafandro: non sono contagioso, il Covid non esiste»),

vengono ormai raccontate da medici e paramedici ovunque in America.




Abbiamo visto nella slide iniziale e nella presentazione come i dati al 10 gennaio,
2021 riportano che sono deceduti 328 medici, e 50 infermieri (di sonno? Quando
mai medici ospedalieri morivano per malattie contratte in ospedale?). Oggi siamo a

353 sanitari deceduti.

Un caso a parte e costituito dai medici di ogni specialita che hanno visti chiusi i loro

reparti, per ospitare pazienti COVID.

Allora il commento é quello classico: le statistiche sono sbagliate, sono tutti

vecchietti morti per altre patologie!

Molti anziani indubbiamente avevano anche altre patologie, ma sarebbero vissuti
qualche anno in piu ben curati dai medici di famiglia/ospedalieri, giocando con i
nipoti, se non fosse sopravvenuta questa maledetta goccia che ha fatto traboccare

il vaso!

Consiglio di parlare con medici di reparti COVID, nei quali si vedono anche pazienti

giovani morire senza altre patologie.

Esistono poi i negazionisti dell’utilita dei vaccini. Un professore dell’universita di
Firenze che propagava questa idea insegnando agli infermieri, fu ricoverato in
condizioni gravi in terapia intensiva (forse se si fosse vaccinato, essendo un

sanitario, avrebbe preferito evitare quel martirio!)

Test per aiutare un negazionista o verificarne la coerenza.

Il soggetto viene portato all'interno di un reparto COVID, senza

mascherina, e a questo punto ci sono due possibilita:

- terrorizzato si rifiuta, rinsavisce (e forse non si ammala), oppure
- coerentemente, vi resta per 5 ore respirando a pieni polmoni, e allora

guando si ammalera non vorra essere sottoposto a terapie specifiche che




lui reputa inutili, ma gli verra consegnata comunque una tachipirina, e

una medaglia dai suoi correligionari.

Oppure si dovra pubblicamente impegnare a non essere vaccinato.




