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Bergamo, la strage che i padroni non hanno voluto evitare 
di Alba Sidera  
13 aprile 2020 
La zona d'Italia più devastata dalla Covid-19 è un grande polo industriale. Non è mai stata 
dichiarata zona rossa a causa della pressione dei padroni. Il costo in vite umane è stato 
catastrofico … la notte del 18 marzo. Settanta camion militari hanno attraversato la città in 
un silenzio tombale, uno dietro l'altro, in una lenta marcia in segno di rispetto: 
trasportavano cadaveri. … Cosa è successo nel mese di marzo del 2020, il numero di morti 
sia stato del 400% rispetto a quelli dello stesso mese dell'anno precedente? Ma che cosa ha 
reso la situazione così drammatica proprio a Bergamo? A Codogno, dove il primo caso di 
coronavirus era stato rilevato il 21 febbraio, erano bastati 50 casi positivi per far chiudere 
la città e dichiararla zona rossa di massimo rischio. Perché non si sono comportati allo 
stesso modo anche nella valle del Serio? Perché in quella valle si concentra uno dei poli 
industriali più importanti d'Italia, e gli imprenditori industriali hanno fatto pressione su 
tutte le istituzioni per evitare di chiudere gli stabilimenti e perdere soldi. Per quanto 
incredibile possa sembrare, la regione campione di morte per coronavirus per abitanti di 
tutt'Italia, e d'Europa, non è mai stata dichiarata Zona Rossa, nonostante lo sconcerto dei 
sindaci che avevano richiesto tale provvedimento, e di quello dei cittadini, i quali ora 
esigono che vengano individuati i responsabili. … Ufficialmente, l'epidemia nella 
cosiddetta Bergamasca, è cominciata la sera di domenica 23 febbraio, anche se i medici di 
famiglia e i medici di base hanno assicurato che alla fine di dicembre avevano già curato 
molti casi di polmonite anomala, anche in persone di 40 anni di età. L'Ospedale Pesenti 
Fenaroli, di Alzano Lombardo è stato il primo grande focolaio dell'infezione: i pazienti che 
erano entrati in ospedale per un banale doloro all'anca, sono morti di coronavirus. I 
sindaci dei due comuni più colpiti della Val di Serio, Nembro e Alzano Lombardo, hanno 
aspettato ogni giorno, alle 19:00, che arrivasse l'ordine di chiudere la citta, come avevano 
concordato. Era tutto pronto: il regolamento era stato scritto, l'esercito mobilitato, il capo 
della polizia aveva organizzato i turni di guardia ed erano state già montate le tende. Ma 
l'ordine non è mai arrivato, e nessuno ha mai saputo loro spiegare perché. Senza alcun 
rimorso, il 28 febbraio, in piena emergenza a causa del coronavirus … Il presidente della 
Confindustria della Lombardia, Marco Bonometti, dichiarava ai media: «Bisogna 
abbassare i toni, bisogna far capire all'opinione pubblica che la situazione sta per essere 
normalizzata, che la gente può tornare a vivere come prima» Lo slogan non lasciava dubbi: 
«Bergamo non si ferma» Veniva data ai media la colpa di un presunto allarmismo 
ingiustificato e, mentre mostravano che gli operai stavano lavorando nelle loro fabbriche, 
proclamavano vantandosene che tutte le fabbriche avrebbero continuato a rimanere 
«aperte e a pieno regime, come sempre». Solo 5 giorni dopo, scoppierà l'enorme epidemia 
di contagi e morti che ha finito per essere la più grave d'Italia e d'Europa. Esattamente un 
mese dopo il primo caso ufficiale di coronavirus in Italia, sabato 21 marzo è stato raggiunto 
il triste record di quasi 800 morti al giorno. La Confindustria riuscì ad inserire nella lista 
delle attività che potevano continuare a funzionare, molte di quelle che non erano affatto di 
prima necessità, come l'industria delle armi e delle munizioni. Inoltre, avevano incluso una 
sorta di clausola che consentiva in pratica a qualsiasi impresa, che dichiarava di essere 
«funzionale» per una qualche attività economica essenziale, di poter rimanere aperta. … A 
Nembro, nel marzo del 2019 sono morte 14 persone. Nel medesimo mese di quest'anno i 
morti sono stati 123 (un aumento del 750%). Ad Alzano Lombardo, nel marzo del 2019, 
morirono 9 persone; in questo marzo, 101.Nella città di Bergamo (120.000 abitanti) il 
numero dei morti è stato di 553, mentre nel marzo del 20169, furono 125.  



http://www.reteccp.org/primepage/2020/demoeuropa20/italia63.html 
 
Quanti dei morti hanno ricevuto l’anti- influenzale?  
di Maurizio Blondet  
19 marzo 2020  
Prima	di	novembre	2019,	c’era	stata	la	vaccinazione	anti-influenzale,	ancor	più	di	massa.	
Specialmente	dedicata	agli	assistiti	oltre	i	65	anni.	Se	l’anno	precedente	la	ASt	di	Bergamo	
aveva	acquistato	154	mila	dosi	e	ne	aveva	somministrate	141	mila,	di	cui	circa	129	mila	a	
soggetti	di	età	oltre	i	65,	quest’anno	sono	state	ordinate	185	mila	dosi.	Disse	il	dottor	
Giancarlo	Malchiodi,	Direttore	UOC	Medicina	Preventiva	nelle	Comunità,	Dipartimento	di	
Igiene	e	Prevenzione	Sanitaria,	ATS	di	Bergamo.	 
… uno studio condotto fra oltre reduci militari americani invalidi e anziani, relativi alla 
stagione influenzale 2017-18, ha mostrato che la vaccinazione anti- influenzale aumenta il 
rischio di essere infettati dal coronavirus del 36% … Un risultato scientifico sorprendente, 
che dovrebbe dare lo spunto ad una ricerca italiana: quanti delle centinaia di vecchi 
“fragili” uccisi dal coronavirus tra Bergamo e Brescia, avevano ricevuto la vaccinazione 
influenzale?  
13 marzo 2020  
11:06 – Da una verifica che stiamo conducendo su scala nazionale, ricavando i dati da 
pazienti in Terapia Intensiva Respiratoria (TIR) e grazie all’aiuto di chi ci appoggia nella 
libera scelta; su 60 pazienti, 58 avevano ricevuto antinfluenzali. Gli intubati giovani 
avevano usato VaxiGrip Tetra. 
11:07 – tutti i ceppi contenuti negli antinfluenzali di quest’anno sono stati indicati 
dall’OMS ad inizio 2019, e contengono 2 ceppi di coronavirus (definito inattivato) 
Non è una questione secondaria. I vaccini sotto osservazione sono: Falud 2019-2020, 
Influvac S Tetra, Influvac S, VaziGrip Tetra. 
11:25 – E’ da novembre 2019 che raccolgo notizie di persone ricoverate con polmoniti, 
pochi giorni dopo i vaccini. Quando nemmeno si leggeva un solo articolo in italiano 
riguardo al covid. 
http://www.reteccp.org/primepage/2020/demoeuropa20/BERGAMO.pdf 
 
Il Vaccino Antinfluenzale Aumenta il Rischio di Coronavirus del 36% 
di Benjamin Krause 
28 Marzo, 2020 
Lo studio, è stato condotto dal Centro dell’aeronautica militare della filiale di sorveglianza 
sanitaria delle forze armate a Wright-Patterson AFB, OH. Preso al valore nominale, lo 
studio indica che le persone che ricevono il vaccino antinfluenzale sono ad aumentato 
rischio di coronavirus pre-COVID-19. … Questo virus è fondamentalmente una condanna a 
morte per i nostri veterani del Vietnam disabili mal curati che si affidano a Veteran 
Affaires per fornire cure mediche sicure ed efficaci per il loro diabete, cancro, ipertensione, 
ecc. … le probabilità di essere esposti negli Stati Uniti sono alte. Il tasso di mortalità se ti 
ammali è abbastanza alto da giustificare preoccupazione. … AGGIORNAMENTO 
17/03/2020: Secondo il responsabile medico per l’Inghilterra, citato dall’editore di Mirror, 
i britannici che hanno ricevuto il vaccino antinfluenzale per questa stagione influenzale 
sono stati avvertiti di autoisolarsi per 12 settimane perché risultano essere la “massima 
categoria di rischio”. (Britons who get the annual winter flu jab fall into the government’s 
“high risk” category and should self-isolate, a top medic warns.) 
http://www.reteccp.org/primepage/2020/virus20/virus49.html 
 
Scoperta del genio italico l’Eparina Funziona  
di Maurizio Blondet  
12 aprile 2020 



…  medici dei diversi ospedali, da Bari a Firenze e Lombardia hanno usato l’eparina, e 
scoperto che funziona … L’eparina, l’anti-coagulante usato da un secolo, con la sua efficacia 
conferma la tesi del “fantomatico cardiologo di Pavia” bollato da Burioni come l’ennesima 
bufala. - La gente va in rianimazione per tromboembolia venosa generalizzata, 
soprattutto polmonare. Se ventili un polmone dove il sangue non arriva, non serve! 
Infatti muoiono 9 su 10. Perché il problema è cardiovascolare, non respiratorio! Ora in 
Italia si usano antinfiammatori e antibiotici (come nelle influenze) e il numero dei 
ricoverati crolla. Curandola bene a casa eviti non solo l’ospedalizzazione, ma anche il 
rischio trombotico. Per me si potrebbe tornare a vita normale e riaprire le attività 
commerciali. Via quarantena. Non subito. Ma il tempo di pubblicare questi dati. Il 
vaccino può arrivare con calma. In America e altri stati che seguono la letteratura 
scientifica che invita a NON usare antinfiammatori è un disastro! Peggio che in Italia. E 
parliamo di farmaci vecchi e che costano pochi euro” - Il problema è cardiovascolare, non 
respiratorio. In poche ore, medici di Milano, Brescia, Pavia, Bergamo, Napoli, Palermo si 
sono scambiati l’informazione, e ignari dei divieti di Burioni, hanno cominciato a utilizzare 
i farmaci che suggerivano i risultati delle autopsie: anti-infiammatori (cortisone) 
sconsigliati dai colleghi cinesi, per evitare “l’infiammazione che non curata distrugge tutto 
e prepara il terreno alla formazione dei trombi” e eparina, il noto e comunissimo anti-
coagulante”, per prevenire i trombi. … “Sta diventando una malattia curabile a casa”, ciò è 
confermato anche dalla squadra medica Bologna, che somministrando la clorochina 
precocemente, e non dopo il ricovero, riescono a impedire che i pazienti finiscano 
all’ospedale intubati, per morire. I medici di prima linea si scambiano idee, e stanno 
creando un protocollo senza aspettare le autorità. A Firenze l’eparina riduce del 25% le 
ospedalizzazioni nei reparti Covid-19, e risparmia l’intubazione. … i medici impegnati nelle 
cliniche Covid,da Firenze, Bologna, Milano e Bergamo fino a Napoli, si siano comunicati la 
scoperta e si incoraggino a vicenda. E stanno creando un protocollo senza aspettare le 
autorità. Le quali autorità che fanno? Dai media: “L’Aifa , l’Agenzia italiana del farmaco, 
chiede si verifichi la sicurezza e l’efficacia dell’eparina nella cura di Covid 19. “Poiché l’uso 
terapeutico delle eparine a basso peso molecolare sta entrando nella pratica clinica sulla 
base di evidenze incomplete e con importanti incertezze anche in merito alla sicurezza, si 
sottolinea l’urgente necessità di studi randomizzati che ne valutino efficacia clinica e 
sicurezza”.  
http://www.reteccp.org/primepage/2020/virus20/EPARINA.pdf 
 
Clorochina: i medici francesi hanno strappato il diritto di usarla  
di Maurizio Blondet  
25 aprile 2020 
Un avvocato di Marsiglia (la città di Didier Raoult, il medico che ha “rivelato” ai francesi 
che la clorochina funziona contro il virus) ha eccepito presso il Consiglio di Stato: ma i 
medici sono o no liberi di prescrivere quello che vogliono a loro fondato giudizio, secondo 
scienza e coscienza? Come mai allora un ‘ordinanza del ministro della Sanità e del primo 
ministro vieta loro di usare la idrossiclorochina? La Corte ha sancito: “Il potere esecutivo 
non può attentare alla potestà di prescrizione deimedici;soloillegislatore 
(l’AssembleaNazionale,ilparlamento) può deciderlo.  
Si renda onore a Giampaolo Palma, medico del Gruppo Humanitas Research Hospital che 
il 21 aprile, intervistato, dice: “Non vorrei sembrare eccessivo, ma credo che oggi, 
finalmente, sia certa la causa della letalità del Covid-19. Vedi sotto. 
http://www.reteccp.org/primepage/2020/virus20/CLOROCHINA.pdf 
 
Di casa in casa, e zero morti. Storia del dottor Munda 
di Francesca Borri 
10 maggio 2020 



Tutti, qui, hanno il suo numero. Sono due mesi che il suo telefono squilla in continuazione. 
Solo da Milano, solo dagli uffici responsabili dell'emergenza Covid-19, non ha mai 
chiamato nessuno. Eppure tra i suoi pazienti, e sono oltre mille, Riccardo Munda finora ha 
avuto zero morti. E zero ricoverati. 
http://www.reteccp.org/primepage/2020/virus20/virus99.html 
 
Coronavirus, l’Oms sospende test idrossiclorochina  
di Maurizio Blondet  
26 maggio 2020 
Dove apprendiamo che il direttore dell’OMS, il noto Tedros Adhanom Ghebreyesus, ha 
convocato addirittura una conferenza stampa (virtuale, per profilassi contro la pandemia 
che, si lagnano a Oxford, sta scomparendo troppo presto) per comunicare:  
l’organizzazione ha sospeso “temporaneamente” in via precauzionale gli esperimenti clinici 
sull’uso della idrossiclorochina in corso con i suoi partner in diversi Paesi, manifestando 
preoccupazione per la sicurezza”. Ed ecco la motivazione: “La decisione fa seguito alla 
pubblicazione venerdì scorso nella rivista Lancet di uno studio secondo il quale il ricorso 
alla clorochina e ai suoi derivati, come appunto la idrossiclorochina, nel trattamento del 
Covid-19 è inefficace quando non dannoso”, anzi può portare a morte improvvisa.  
http://www.reteccp.org/primepage/2020/virus20/CLOROCHINA2.pdf 
 
Il presidente di El Salvador afferma di assumere l'idrossiclorochina come 
prevenzione del Covid-19 
27 maggio 2020 
"La prendo come profilassi. Il presidente Trump la prende come profilassi. La maggior 
parte dei leader del mondo la prende come profilassi", ha assicurato il presidente di El 
Salvador, Nayib Bukele 
http://www.reteccp.org/primepage/2020/latinos20/latinos11.html 
 
Come volevasi dimostrare  
di Maurizio Blondet  
28 maggio 2020 
In Italia e nel Mondo molti colleghi, hanno iniziato a usare questo schema:  

- Fase di replicazione Virale: Idrossiclorochina (Paquenil, antimalarico) + 
Azitromicina (alcuni hanno utilizzato altri antibiotici) 

- Fase di risposta eccessiva immunitaria: (polmoniti interstiziali con essudato 
infiammatorio e/o formazioni di trombi con embolie) Cortisone (per bloccare la 
risposta immunitaria eccessiva (NB: solo nella seconda fase, per non estendere la 
replicazione virale) ed Eparina b.p.m., per prevenire i trombi.  

Con questa semplice Terapia farmacologica, migliaia di persone, che sarebbero morte a 
casa, o finite in Terapia Intensiva, state salvate!  Ora l’OMS (quella che ha atteso 2 mesi dal 
lockdown cinese, per dichiarare la Pandemia, ormai evidente; che per 4 mesi ha sostenuto 
che le mascherine NON servivano, ora sentenzia che l’Idrossiclorochina, è pericolosa. 
L’AIFA, asservita ai vari Ricciardi (dipendente dell’OMS e consulente di Speranza), al CTS 
(quelli che per due mesi hanno detto, si muore solo “con” Covid” e non “per” Covid, e che 
“le mascherine non servono”, si adegua all’OMS.  
http://www.reteccp.org/primepage/2020/virus20/clorochina3.pdf 
 
Quando una civiltà (ri)scopre l’acqua calda  
di Maurizio Blondet  
17 giugno 2020 
Esterrefatto ascolto i giornali radio del mattino annunciare la grande notizia: gli inglesi 
hanno scoperto un farmaco molto economico che “riduce di un terzo il rischio di morte per 
i pazienti sottoposti a ventilazione”. Il farmaco di cui gli inglesi hanno scoperto adesso le 



eccezionali virtù, lo si chiama dalle loro parti dexomethasone. Da noi, cortisone. 
Apparentemente sconosciuto ai giornalisti nostri e ai britannici. Ma sono almeno due mesi, 
forse più , che i medici italiani usano il cortisone nel protocollo spontaneo che hanno 
creato contro il Covid, che funziona, e di cui “le autorità istituzionali” non vogliono 
prendere atto: quel mix di idrossiclorochina (nelle fasi precoci), antibiotico, eparina 
(fluidificante) poi se il malato arriva alla ventilazione forzata, il cortisone (meglio in forma 
spray per farlo arrivare subito nei polmoni)  
http://www.reteccp.org/primepage/2020/virus20/cortisone.pdf 
 
Cure ignorate, ecco la strage Covid: denunciato il governo 
2 luglio 2020 
Insieme al virologo Giulio Tarro e al magistrato Angelo Giorgianni, il medico ricercatore 
Paquale Bacco presenterà una denuncia presso la procura della Repubblica di Roma e un 
ricorso alla Corte Europea di Giustizia contro i provvedimenti presi dal governo durante 
l’apice della pandemia in Italia. lo faranno attraverso la loro associazione “L’Eretico” cui 
fanno parte circa 2.000 medici e giuristi. Nell’esposto, come si legge in una nota stampa, si 
mettono in evidenza una serie di aspetti della malagestione dell’emergenza Covid-19 in 
Italia, in particolare sotto il profilo medico-scientifico, epidemiologico e giuridico. 
«Approcci diagnostici sbagliati, cure inappropriate, misure di contenimento del contagio e 
di sicurezza scriteriate, in vigore ancora oggi». Per gli esperti dell’Eretico, «sono stati 
calpestati i diritti dei cittadini tutelati dalla Costituzione italiana e in sede internazionale», 
scrivono Tarro, Bacco e Giorganni nella nota. «Noi abbiamo ucciso le persone, anche se in 
buona fede, perché si era dinanzi ad una situazione nuova, ma in terapia intensiva è stata 
applicata una cura sbagliata». Accusano i sanitari: «Si diceva di non utilizzare gli 
antinfammatori, che ora invece sono alla base della nuova terapia». 
http://www.reteccp.org/primepage/2020/virus20/virus140.html 
 
Perché i dottori sono pericolosi. Per l’ordine mondiale. 
di Maurizio Blondet  
2 luglio 2020 
Il 29 luglio scorso una dozzina di medici americani hanno tenuto una conferenza- stampa 
davanti alla Corte Suprema, per annunciare che loro sanno come curare il Covid, che 
hanno guarito centinaia di loro pazienti con il noto protocollo di hidrossiclorochina più 
antibiotico, eparina ed eventualmente dimetasone. Siamo qui solo per aiutare i pazienti 
americani e guarire la nazione americana”, ha detto la dottoressa Simone Gold. La 
dottoressa è stata licenziata. Lo stesso mercoledì 29 contro il dottor Stefano Manera è stato 
avviato un procedimento disciplinare. Il dottor Manera è l’anestesista che, lavorando fra gli 
agonizzanti all’ospedale di Bergamo nei due mesi della crisi acuta da coronavirus, ha 
identificato l’errore di diagnosi,corretto il quale la malattia è divenuta trattabile con la nota 
terapia a domicilio. Manera, con Tarro e Bracco, in sede di parlamento italiano aveva 
chiesto “perché le autopsie erano state negate e le domande sulle terapie non abbiano 
avuto risposta”. per aver pubblicato la conferenza stampa della dottoressa Gold e colleghi 
pro- clorochina – diventata subito “virale” - Twitter ha rimosso il video e bloccato 
l’account, una simile censura è stata operata da parte di YouTube e Facebook. Se si cerca di 
accedere, si trova un annuncio di Twitter che spiega che Twitter difende da informazioni 
ingannevoli e potenzialmente dannose sul Covid: TWitter è unicamente preoccupato di 
preservare l a salute vostra e dei vostri cari, non facendovi ascoltare i dottori.  
http://www.reteccp.org/primepage/2020/virus20/simonaGold.pdf 
 
Il discorso censurato di America’s Frontline Doctors  
22 Agosto 2020 



Comprenderete la gravità delle azioni dei giganti tech più avanti quando leggerete alcuni 
estratti dell’organizzatore della conferenza, la relazione di Simone Gold 
sull’idrossiclorochina. ,scrive Lifesitenews: «Questo materiale è incredibile e 
probabilmente sarete irritati dopo aver guardato e compreso in che modo il pubblico è 
stato deliberatamente fuorviato sugli argomenti trattati durante la conferenza in modo che 
i giganti farmaceutici potessero guadagnare miliardi dai loro farmaci e vaccini alternativi, 
costosi e molto meno efficaci» In Francia, l’idrossiclorochina è stata venduta come farmaco 
da banco per molti anni, ma il 15 gennaio 2020 l’allora primo ministro Buzyn l’ha 
riclassificata come «sostanza velenosa di categoria 2». Tre giorni dopo aver ricevuto 
l’appoggio di Trump, il nuovo Ministro della Salute Veran ha affermato che 
l’idrossiclorochina doveva essere somministrata solo ai pazienti ricoverati in ospedale in 
condizioni gravi e non poteva essere usata come profilassi. Due mesi dopo, ha finito per 
usarla lui stesso. In questo periodo, lo stimato virologo Professor Raoult ha continuato i 
suoi studi clinici e nei suoi ospedali il tasso di mortalità era dello 0,52%, comparato al resto 
della Francia, dove si attestava al 19,12%. Data la cattiva gestione che ha comportato così 
tante morti non necessarie, l’ex primo ministro francese e due ministri della salute sono 
ora incriminati e indagati. Nei Paesi Bassi, Dr. R. Elens ha fatto causa per non aver potuto 
prescrivere l’idrossiclorochina, pratica contraria alla sua lunga esperienza di medico. È 
stato multato e potrebbe dover pagare fino a 150.000 € Il noto cardiologo di Los Angeles, 
Dr. Daniel Wohlgelernter, afferma: «Negli ultimi trent’anni ho visitato pazienti solo per 
verificare la tossicità dell’idrossiclorochina. In tutto questo tempo, nessun paziente ha 
sospeso il farmaco per tossicità cardiaca. L’ampia metanalisi pubblicata nel 2018 ha 
rivelato solo 50 decessi cardiaci attribuiti all’idrossiclorochina in più di 60 anni». il Dr. 
Richard Urso, oftalmologo, ha affermato: «Ho visitato pazienti solo per verificare la 
tossicità del farmaco negli ultimi 30 anni. È un farmaco assolutamente sicuro. Più sicuro 
della Tachipirina, dell’aspirina, del Brufen». Eccetera. 
http://www.reteccp.org/primepage/2020/virus20/censurato.pdf 
 
Due pesi e due misure in medicina: perché l’idrossiclorochina è censurata e 
politicizzata?  
23 Agosto 2020 
Un documento del 2006 pubblicato su The Lancet Infectious Diseases ha riportato 
l’attenzione sulla clorochina come «valida opzione terapeutica in caso di nuova emergenza 
del virus SARS» Un altro sondaggio di inizio aprile su oltre 6.000 medici di 30 paesi ha 
mostrato che il 37% dei partecipanti che avevano già curato pazienti con COVID-19 hanno 
valutato l’idrossiclorochina come la cura più efficace. Apparentemente, i medici consulenti 
dei capi di stato mondiali sono ben disposti verso l’idrossiclorochina. ignorando oltre 
cinque dozzine di studi (e oltre) che hanno dimostrato l’efficacia della clorochina e 
dell’idrossiclorochina contro il COVID-19 in determinate condizioni, la FDA ha revocato 
l’autorizzazione del farmaco per la cura del COVID in giugno. Nel frattempo, la principale 
organizzazione ospedaliera della nazione, la Mayo Clinic, afferma sul suo sito che non 
esistono farmaci o cure contro il COVID-19. A questo punto, mentre i paesi che permettono 
l’uso dell’idrossiclorochina mostrano tassi di mortalità da COVID-19 «dieci volte inferiori 
rispetto ai paesi in cui l’uso di questo farmaco viene ostacolato, come gli Stati Uniti», è 
difficile negare l’aggressione nazionale e internazionale contro l’idrossiclorochina. 
Eccetera.  
http://www.reteccp.org/primepage/2020/virus20/idrossiclorochina-censurata.pdf 
 
Plasmaterapia: incredibile dietrofront da parte della Food and Drug 
Administration  
31 Agosto 2020  



La FDA aveva dichiarato una riduzione della mortalità al 35% con l’utilizzo del plasma da 
convalescenti; dato, questo, messo in discussione dagli «esperti» — fra cui l’immancabile 
Anthony Fauci — che addurrebbero non esserci riscontri negli studi ad oggi disponibili. 
Questo dietrofront è un fatto davvero clamoroso che evidenzia l’incredibile, profonda 
pressione mossa dalle lobby persino su uno degli enti governativi di regolamentazione dei 
farmaci più importanti al mondo, sicuramente già ampiamente infiltrato — come dice 
Trump — dalle lobby stesse.  
http://www.reteccp.org/primepage/2020/virus20/virus176.html 
 
Solo Tachipirina 
di Maurizio Blondet   
14 novembre 2020  
Covid, ecco la bozza del protocollo per le cure a casa: no antibiotici e cortisone – Solo 
tachipirina “Sconcerto dei medici di famiglia. Nessuno ci ha interpellati” Qui il commento 
esasperato del dottor Stefano Manera, l’anestesista che a Bergamo, violando la delittuosa 
direttiva che vietava le autopsie, ha corretto l’errore di diagnosi che condannava gli affetti 
da Covid alla morte. “Da mesi diciamo e scriviamo quanto sia fondamentale l’utilizzo di 
cortisone, antibiotici ed eparina anche precocemente. Qui emerge, nero su bianco, che c’è 
una volontà precisa di non fornire le cure idonee durante l’assistenza domiciliare”  
13 novembre 2020  
Lettera della dottoressa Grazia Dondini, Medico di base in provincia di Bologna, al 
ministero Disperanza - Il 22 febbraio di quest’anno è stata comunicata la circolazione di 
un nuovo coronavirus. Il Ministero della Salute ha mandato un’ordinanza a tutti noi 
medici del territorio, dicendoci sostanzialmente che eravamo di fronte a un nuovo virus, 
sconosciuto, per il quale non esisteva alcuna terapia. La cosa paradossale è che fino a 
quel giorno avevamo gestito i medesimi pazienti con successo, senza affollare ospedali e 
terapie intensive; ma da quel momento si è deciso che tutto quello che avevamo fatto fino 
ad allora non poteva più funzionare. Non era più possibile un approccio 
clinico/terapeutico. Noi, medici di Medicina generale, dovevamo da allora delegare al 
dipartimento di Sanità Pubblica, che non fa clinica, ma una sorveglianza di tipo 
epidemiologico; potevamo vedere i pazienti solamente se in possesso di mascherina 
FFP2, che io ho potuto ritirare all’ASL solo il 30 di marzo. Ma c’è una cosa più grave. 
Nella circolare ministeriale, il Ministro della Sanità ci dava le seguenti indicazioni su 
come approcciarci ai malati: isolamento e riduzione dei contatti, uso dei vari DPI, 
disincentivazione delle iniziative di ricorso autonomo ai servizi sanitari, al pronto 
soccorso, al medico di medicina generale. Dunque, le persone che stavano male erano 
isolate; e, cosa ancora più grave, il numero di pubblica utilità previsto non rispondeva. 
Tutti i pazienti lamentavano che non rispondeva nessuno; io stessa ho provato a 
chiamare il 1500 senza successo. Un ministro della salute che si accinge ad affrontare 
una emergenza sanitaria prevede che i numeri di pubblica utilità non rispondano? Un 
disastro. In sintesi: le polmoniti atipiche non sono state più trattate con antibiotico, i 
pazienti lasciati soli, abbandonati a se stessi a domicilio. Ovviamente dopo 7-10 giorni, 
con la cascata di citochine e l’amplificazione del processo infiammatorio, arrivavano in 
ospedale in fin di vita. Poi, la ventilazione meccanica ha fatto il resto. Io ho continuato a 
fare quello che ho sempre fatto, rischiando anche denunce per epidemia colposa, e non ho 
avuto né un decesso, né un ricovero in terapia intensiva. Ho parlato con una collega di 
Bergamo e un altro collega di Bologna, che hanno continuato a lavorare nel medesimo 
modo, e nessuno di noi ha avuto decessi e ricoveri in terapia intensiva. Anche l’OMS ha 
dato indicazioni problematiche: nelle prime fasi della malattia ha previsto solo 
l’isolamento domiciliare, nella seconda e terza fase, quindi condizioni di gravità 
moderata e severa, l’unico approccio terapeutico previsto doveva essere l’ossigenoterapia 



e la ventilazione meccanica. A mio modo di vedere c’è una responsabilità anche dell’OMS, 
perché non ha dato facoltà al medico di valutare clinicamente il paziente.  
http://www.reteccp.org/primepage/2020/virus20/Tachipirina-dottoressa.pdf 
 
La testimonianza della dottoressa che segue ippocrate e non il ministero.  
18 novembre 2020  
1500 mutuati: né un morto, né un ricovero in terapia intensiva per la Dottoressa Maria 
Grazia Dondini, Medico di Medicina Generale a Monterenzio, in provincia di Bologna.  
http://www.reteccp.org/primepage/2020/virus20/virus191.html 
 
Hanno osato chiederci di fare la puntura ai nostri pazienti per farli partire più 
presto”  
18 novembre 2020  
E’ avvenuto nelle case di riposo per non autosufficienti … La voce correva da mesi 
nell’ambiente medico francese. Le Monde aveva scritto un pezzo per dire che erano senza 
fondamento. Adesso appare un titolo dove un sanitario dice: “Hanno osato chiederci di 
fare la puntura ai nostri pazienti per farli partire più presto” E lo conferma sul canale 
France 3 la trasmissione del 18 novembre alle 21:05 l’indagine: “Covid-19: cosa sta 
realmente succedendo nelle case di cura?” argomento principale il famigerato “Decreto 
Rivotril” del 29 marzo e le sue conseguenze sia per i sanitari che per i loro pazienti. Il 
Rivotril in forma iniettabile è letale per i pazienti in insufficienza respiratoria. Eccetera 
http://www.reteccp.org/primepage/2020/virus20/rivotril2.pdf 
 
Covid, la clorochina funziona per bloccare l'infezione  
23 novembre 2020  
Gli studi fatti grazie alla partecipazione dei medici di medicina generale dimostrano 
l'efficacia dell'idrossiclorochina nell'affrontare il Covid all'insorgere dei primi sintomi 
influenzali. Sempre più incomprensibile l'ostracismo delle autorità sanitarie. La prestigiosa 
rivista britannica Lancet, proprio nel 2003, gli dedicò un interessante studio, pubblicato 
in Lancet Infectious Desease del 23 ottobre 2003 col titolo “Effects of chloroquine on viral 
infections: an old drug against today’s diseases”. Un vecchio farmaco contro le infezioni 
di oggi. … La clorochina esercita effetti antivirali diretti, inibendo le fasi 
dipendenti dal pH della replicazione di numerosi virus tra cui membri di flavivirus, 
retrovirus e coronavirus. Negli scorsi mesi invece, di fronte all’utilizzo con successo del 
farmaco nei confronti del Covid, la decisione dell’Aifa di negarne l’uso terapeutico contro il 
Coronavirus. Lo studio del professor Capucci è estremamente significativo proprio perché 
è stato condotto da un cardiologo. Il suo studio smonta con tanto di prove l’asserita 
dannosità della clorochina per il cuore, oltre a dimostrare - una volta di più - che la via 
delle terapie domiciliari è quella giusta, la via da percorrere non solo per evitare i 
sovraffollamenti degli ospedali, ma anche per curare efficacemente e guarire i malati.  
http://www.reteccp.org/primepage/2020/virus20/la-clorochina-funziona.pdf 
 
Quando il ministero "invitò" i pm a non far autopsie sui casi Covid 
di Giuseppe De Lorenzo e Andrea Indini 
26 novembre 2020  
Perché il governo vietò le autopsie e i tamponi sui morti? Perché invitò giudici e direzioni 
sanitarie a fare altrettanto? È sulla circolare 11285 del ministero della Salute che grava uno 
dei più inquietanti punti interrogati che il governo ancora non ha voluto dipanare. È stata 
emanata lo scorso primo aprile (nel pieno della "fase 1", dunque) e dà disposizioni sul 
settore funebre, cimiteriale e di cremazione. … Al paragrafo "c", però, affronta anche il 
tema degli esami autoptici e dei riscontri agnostici. E così stabilisce: "Per l'intero periodo 
della fase emergenziale non si dovrebbe procedere all'esecuzione di autopsie o riscontri 
diagnostici nei casi conclamati di Covid-19, sia se deceduti in corso di ricovero presso un 



reparto ospedaliero sia se deceduti presso il proprio domicilio". Non solo. All'autorità 
giudiziaria "concede", in un cortocircuito costituzionale, la facoltà di "limitare 
l'accertamento alla sola ispezione esterna del cadavere". Come è stato possibile che in 
Italia, nel XXI secondo, si verificasse quello che un gruppo di medici legali non si è fatto 
troppi problemi nel definire il "lockdown della scienza? "La mancanza di indagini post 
mortem - si legge in un articolo pubblicato a fine maggio sul Journal of clinical medicine - 
non ha permesso una definizione della causa esatta del decesso, utile per determinare i 
percorsi di questa infezione".  
https://www.ilgiornale.it/news/politica/circolare-che-ha-frenato-ricerche-sulla-lotta-covid-1905589.html 
 
Speranza stoppa cure efficaci a casa (cortisone) e vitamina d. 
di Fabio Giuseppe Carlo Carisio 
1 Dicembre 2020 
Lo staff del ministro Roberto Speranza. Oggi stoppa proprio l’uso immediato dell’eparina e 
del cortisone che si rivelarono provvidenziali a salvare molte vite. Inoltre mette al bando 
anche quei rimedi semplici, economici e proverbiali che i nostri genitori ci insegnarono fin 
da piccoli ad utilizzare: vitamine C e D non servono a nulla contro la malattia provocata dal 
virus SARS-Cov-2, secondo il Comitato Tecnico Scientifico che ha fornito le linee guida al 
Dicastero. Al contrario il National Health Service britannico, ha deliberato di donare dosi 
di vitamina D a circa 2,5 milioni di persone vulnerabili (anziani e malati) proprio perché si 
è ritenuto fondamentale, incentivare le difese immunitarie con un prodotto del tutto 
naturale e ben assimilabile dall’organismo. 
https://www.gospanews.net/2020/12/01/covid-19-speranza-stoppa-cure-efficaci-a-casa-cortisone-e-
vitamina-d-ma-londra-la-regala-a-25-milioni-di-persone-vulnerabili/ 
 
La denuncia del Dott.Mangiagalli: “La terapia da casa funziona, ma i medici 
non lo dicono”  
da radioradio.it  
18 Dicembre 2020 
Il Dott.Andrea Mangiagalli, medico di Medicina Generale presso l’ASL di Milano ha 
rilasciato un’importantissima intervista a Radio Radio, dove testimonia che il covid-19 si 
cura tranquillamente da casa, ma molti medici non lo dicono. 
Lui e altri hanno curato i pazienti affetti dalla Sars-cov2 senza avere nemmeno un decesso, 
nella zona rossa di Milano e provincia. Il tasso di ospedalizzazione molto basso per i 
pazienti curati da casa, circa il 5%, su 1500 pazienti. Questo dato rimarrà nascosto, e si 
stupisce che l’AIFA e il Ministero della Salute non vogliano vederlo. Questa è una malattia 
che se viene trattata in fase precoce, a domicilio, non dicendo al paziente prenda per 3 
giorni la Tachipirina e vediamo come và.., si guarisce velocemente e bene.  
http://www.reteccp.org/primepage/2020/virus20/DottMangiagalli.pdf 
 
Covid e vaccini: dall'analisi critica sul British Medical Journal ai morti 
registrati in Norvegia  
18 gennaio 2021  
Secondo l'Ansa, Pfizer e BioNTech stanno lavorando con l'agenzia del farmaco norvegese 
per indagare sui decessi di 23 persone anziane morte dopo la somministrazione della 
vaccinazione anti-Covid. … Sul British Medical Journal, Peter Doshi, che della rivista 
scientifica è associate editor, esprime perplessità e dubbi sulle percentuali di efficacia dei 
due vaccini Pfizer e Moderna. Secondo lo scienziato i dati lascerebbero aperta la possibilità 
che il vaccino non sia efficace al 95 per cento come annunciato, ma solo al 29 per cento» 
Riporta anche Il Fatto, riprendendo l'intervento di Doshi.  
http://www.reteccp.org/primepage/2021/virus21/analisi-critica.pdf 
 



Esplodono i casi Covid in Israele. Haaretz: "Al momento non è possibile trarre 
conclusioni sull'efficacia del vaccino"  
19 gennaio 2021  
Tutti ad applaudire Israele che, il 19 dicembre, ha cominciato la campagna vaccinale 
risultando oggi il primo paese per percentuale di vaccinati. Eppure, oggi, il numero 
giornaliero di positivi al virus Sars-CoV-2 è il più alto dall’inizio della pandemia: oltre 
10.000 nuovi casi nelle ultime 24 ore a fronte di 100.000 tamponi esaminati. In aumento 
anche i casi gravi, che ora sono 1.114, mentre i “decessi per Covid” sono arrivati a 4.049 (su 
una popolazione di 8,8 milioni). Ancora peggio tra i vaccinati (2,2 milioni di persone): ben 
12.400 tra questi sono risultati positivi al coronavirus nel giro di due settimane dalla 
somministrazione della prima dose; 69 di loro avevano già ricevuto anche la seconda dose. 
La presenza del virus è stata rilevata anche a due settimane di distanza dalla prima dose: 
un periodo durante il quale, fa rilevare Haaretz, avrebbe già dovuto esistere un’immunità 
parziale. A questo stadio - conclude Haaretz - è ancora difficile trarre conclusioni 
sull’efficacia del vaccino.  
http://www.reteccp.org/primepage/2021/virus21/conclusioni-sullefficacia.pdf 
 
Adenosina: efficace ed economica, ma l’Aifa ha detto no  
di Valentina Bennati  
26 gennaio 2021 
Già dalla scorsa primavera, quando ancora i medici brancolavano nel buio, prima ancora 
dell’eparina e del desametasone (un tipo particolare di cortisonico utile e di basso costo, 
ma all’epoca incomprensibilmente ignorato dal Ministero della Salute), proprio nel periodo 
in cui la stampa continuava ad annunciare alti numeri di morti e intubati (ma la 
plasmaterapia sperimentata con successo agli ospedali Carlo Poma di Mantova e S. Matteo 
di Pavia, rimaneva misteriosamente trascurata dalle istituzioni), dall’altra parte dell’Italia, 
al Grande Ospedale Metropolitano di Reggio Calabria, si verificavano sorprendenti 
guarigioni: pazienti entrati gravi in ospedale, uscivano poi guariti completamente nel giro 
di pochi giorni. il Prof. Pierpaolo Correale, Immunologo, Oncologo e Direttore del Reparto 
di Oncologia del Grande Ospedale Metropolitano di Reggio Calabria. La nostra tecnica 
prevede l’uso di adenosina per somministrazione aereosol per il trattamento di quella che 
noi chiamiamo impropriamente polmonite COVID-19 che altro non è che un danno 
polmonare acuto infiammatorio, anche definito come ARDS (Acute Respiratory Distress 
Syndrome). L’adenosina è un nucleoside che esercita numerose funzioni nel nostro 
organismo ed è una componente essenziale degli acidi nucleici, è la base dell’ATP 
(Adenosin trifosfato) che è la nostra principale fonte di energia chimica. Abbiamo chiesto 
l’autorizzazione all’Agenzia italiana del Farmaco, per estendere il nostro studio, ma ha dato 
parere sfavorevole. Ha risposto che esistono molecole più promettenti rispetto 
all’adenosina e che il rapporto rischio/beneficio del trattamento non è definibile”.  
http://www.reteccp.org/primepage/2021/virus21/Adenosina.pdf 
 
Dialogo con il Dott. Domenico Mastrangelo: Dal virus alla Vitamina C  
di Giacomo Ferri  
27 gennaio 2021 
Come tanti medici, ricercatori e scienziati che asseriscono cose non inclini alla versione del 
governo, anche il Dott. Mastrangelo è considerato un reietto, un mentitore, per dirla in 
breve: un folle. -) Ma questi mistificatori di professione, così come vengono definiti dal 
mainstream, che ci guadagnano ad andare contro il sistema ed a portare alla luce le loro 
teorie bislacche? -) Tra i virologi accreditati, che sono ospitati in tutte le tv nazionali ed 
intervistati dai quotidiani, e questi reietti che non si meritano neanche un minuto del 
mainstream, chi sta traendo più profitto con le proprie dichiarazioni? -) Chi ha conquistato 
più fama e chi, invece, ha perso quella che aveva prima? Buona visione e buoni dubbi a 



tutti. Intervista e regia a cura di Giacomo Ferri, La Mente Indipendente:  
https://www.youtube.com/watch?v=kp-04XepBvU 
 
Medici: cure ignorate e tardive, ed ecco la strage Covid. 
27 gennaio 2021 
Dare la Tachipirina a casa, restando “in vigilante attesa”, è una follia. Noi potremmo avere 
gli ospedali vuoti, e non avremmo un bollettino con tutti questi morti. Sono più di 70.000. 
Diciamo che magari, all’inizio, non sapevamo come agire. Ma almeno 50.000, di questi 
70.000 decessi, li potevamo evitare ». Parola di medico: a esprimersi così è il dottor 
Andrea Stramezzi, medico volontario Covid a Milano. Lo ha intervistato Angela Camuso, in 
un servizio giornalistico per la puntata del 20 gennaio di “Fuori dal coro”, trasmissione 
condotta da Mario Giordano su “Rete 4 ′′. Una pagina esemplare di giornalismo, attorno a 
una notizia sconcertante: si può morire di Covid se si è anziani e già affetti da altre 
patologie. Ma si muore soprattutto perché ormai è tardi, perché nessuno è intervento 
tempestivamente - a casa - nelle prime fasi della malattia. Preso per tempo, il Covid fa 
meno paura: guariscono praticamente tutti, anche i più vecchi. Basta usare i farmaci giusti: 
che esistono, ma sono medicinali-fantasma. Il governo Conte non ha pensato di inserirli in 
un protocollo da applicare in modo metodico, sistematico. Se lo si fosse fatto, dicono i 
medici, non avremmo avuto nessuna catastrofe. Nessuna strage, nessuna emergenza 
nazionale.  
http://www.reteccp.org/primepage/2021/virus21/tardive.pdf 
 
Il Consiglio d’Europa si esprime contrariamente a obbligo vaccinale e a 
passaporti vaccinali  
28 gennaio 2021 
È stato votato mercoledì scorso, a larghissima maggioranza, il rapporto «Vaccini Covid- 
19: questioni etiche, legali e pratiche», passato al vaglio dell’Assemblea Parlamentare del 
Consiglio d’Europa. Presente per l’occasione, con intervento in plenaria, anche il Direttore 
Generale dell’OMS, Tedros Ghebreyesus. Il Consiglio d’Europa ha ritenuto impraticabile la 
strada dell’obbligatorietà della vaccinazione, così come l’utilizzo dei certificati di 
vaccinazione come passaporti  
http://www.reteccp.org/primepage/2021/demoeuropa21/consiglioEU.pdf 
 
Ivermectina rende inutile il vaccino?  
di Maurizio Blondet  
30 gennaio 2021 
Per questo il governo non trova abbastanza scientifico il CNR? - E’ dal 2009 che 
l’Ivermectina viene segnalata come potentissimo antivirale, e non da qualche guaritore o 
mediconzolo (e nemmeno giornalista) bensì dal CNR, istituto di Biofisica di Milano. Il 
quale istituto ne ha messo in luce il meccanismo d’azione : inibitore di proteine di cui il 
virus si serve per replicarsi. I ricercatori milanesi del CNR hanno visto che l’ivermectina 
era in grado di bloccare altri virus come zika, HIV e chikunguya. Scusate se è poco. il CNR 
segnalava con un comunicato stampa del 08/04/20 - Una potenziale arma contro il Covid-
19 da un brevetto ‘made in italy’ Guardate la data: 8 aprile 2020. Interesse del Ministero 
della Sanità? nessuno. Nessuno dal ministro del’Università e della ricerca. Nessuno da 
Speranza Roberto, ma soprattutto nessuno dagli “scenziati” del Comitato Tecnico 
Scientifico Anche i ricercatori dell’IRCCS Sacro Cuore Don Calabria a Negrar (Verona) 
hanno condotto test dai quali emerge che l’ivermectina, è efficace per ridurre la carica 
virale del 99,99% in 48 ore in cellule coltivate in vitro. Perché ad oggi il ministro Speranza, 
e il suo comitato tanto scientifico, non hanno inserito l’ivermectina nel protocollo? Se si 
guarda al protocollo Spernza, ancor oggi prescrive per la febbre da Covid esclusivamente 
tachipirina, ormai dimostrata dannosa, controproducente; e nessun anti-infiammatorio, né 



idrossiclorochina né aulin né eparina. Nulla di ciò che impedisce ai malati di finire intubati 
a morire in un reparto covid.  
http://www.reteccp.org/primepage/2021/virus21/Ivermectina.pdf 
 
Con il dottor Amici, contro il Farmamaccartismo  
1 February 2021  
Il canale TV La 7 qualche sera fa ha toccato il fondo. Dopo avergli teso una squallida 
imboscata per mezzo di un agente provocatore, nella trasmissione Piazzapulita hanno 
approntato, in onore di un medico reo di avere curato e guarito dal supervirus tutti i suoi 
numerosi pazienti, un plotone di esecuzione che in tempi normali si sarebbe definito 
caricaturale. Ma oggi rientra tra le cronache di ordinaria repressione. Il dottor Mariano 
Amici, che gestisce una rete di circa seimila assistiti, ha salvato dal COVID tutti i malati che 
ha curato, non ha registrato alcun decesso, nemmeno alcun ricovero. Mentre negli ospedali 
avveniva la strage. Questo è un dato di fatto, oggettivamente e agevolmente verificabile. 
Quando il dottore ha osato ricordarlo in studio, il bravo conduttore gli ha risposto: «e 
checc’entra». E si capisce: per la regia, l’importante non è salvare vite umane, ma 
rispettare protocolli fallimentari, e i sopravvissuti ai protocolli vaccinarli a tappeto  
http://www.reteccp.org/primepage/2021/virus21/DRamici.pdf 
 
 
 
 


