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Discussione iniziata in Rete Sostenibilità e Salute, 

proseguita come CMSi

rivolta anzitutto a personale sanitario

(59° incontro, 11-5-Ωнрύ

Gruppo di studio Info -VAX*
(evidence based )

e strategie anti COVID -19

* facciamo riferimento al metodo e alle prove ( evidence ) scientifiche  

disponibili per individuare le migliori strategie attuabili, e chiediamo  

di aprire un dibattito scientifico in merito

Alberto Donzelli ςPresidente e Coordinatore
Comitato scientifico della Fondazione e Allineare Sanità Salute

www.fondazioneallinearesanitaesalute.org

http://www.fondazioneallinearesanitaesalute.org/


Il gruppo si è costituito per approfondire temi medico -scientifici 

legati alla COVID -19 con un approccio scientifico basato sulla 

evidence (prove ïEBM, EB Prevention , EB Health Care ), 

promuovendo un confronto approfondito fra addetti ai lavori 

per un dibattito scientifico aperto , che accetti anche un 

effettivo contraddittorio

Non accetteremo alcuna strumentalizzazione che screditi il 

metodo scientifico utilizzato, né tollereremo appellativi quali 

negazionisti , complottisti o altro , che mettano in discussione il 

decoro, la professionalità, la dignità della professione medica       

svolta dai componenti del gruppo di studio. 

Se si configurassero illeciti civili o penali, 

procederemo subito alla tutela del gruppo

e/o dei suoi componenti in tutte le sedi, 

giudiziali e non , ritenute competenti.
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Avv. Mauro Sandri



Dichiarazione

Già Direttore del {ŜǊǾƛȊƛƻ 9ŘǳŎŀȊƛƻƴŜ ŀƭƭΩ!ǇǇǊƻǇǊƛŀǘŜȊȊŀ Ŝ aŜŘƛŎƛƴŀ ōŀǎŀǘŀ 

sulle Prove di una grande Azienda Sanitaria pubblica italiana

Da pensionatolavoroa titolo gratuito e non ho conflitti di interessi da 

dichiarare.

Come Presidente della Fondazione Allineare Sanità e Salute dichiaro che la 

Fondazione si regge sul lavoro volontario e gratuito di Consiglio Direttivo, 

Comitato scientifico e autori delle pubblicazioni.  

E che

non presenta conflitto, ma allineamentocon gli interessi del SSN e della 

Salute della comunità dei cittadini. Ma verificate!
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Alberto Donzelli ςPresidente Consiglio direttivo
e Coordinatore Comitato scientifico della Fondazione

www.fondazioneallinearesanitaesalute.org

La CMSi chiede dal 2021 un confronto scientifico/istituzionale, che si sta aprendo...

http://www.fondazioneallinearesanitaesalute.org/


Questa presentazione affronterà:
Å Scaletta(Slide 4). 

Å Fondazione Allineare Sanità e Salute (S 5) ed es. di disease mongering:

Å Multivitaminici, minerali e infarto(da S 6)

Å TAC e cancronel corso della vita (da S 8)

Å Screening del cancro polmonarecon TAC spirale(da S 10)

Å Esplosione di sindromi influenzalinella stagione 2024-25 (da S 16)

Å Baloxavirantivirus influenzale (da S 20) Perché meglio iodopovidone(da S 22)

Å Vaccini antinfluenzale e antipertosseper gestanti?(da S 25)

Å Kennedy: nuovi vaccinisolo test contro placebo(da S 29)

Å Vaccini, alluminio e autismo(da S 31)

Å Vaccini esuccessi nel concepimento(da S 34)

Å I lockdown hanno ridotto la mortalità? Niente affatto! (da S 37)

Å Paracetamolo e vigile attesa(da S 50)

Å Come FANS, perché indometacina(da S 57)

Å Vaccinazioni e mortalità nel mondo, da COVID(da S 59) e totale (da S 64)

Å Nel 2020 mortalità mai vista? (da S 72)

Å Booster, IgG4 epeggior prognosi ca. pancreas(da S 75). Varie(da S 77)
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www.allinearesanitaesalute.org

Mission 

fornire ai Sistemi 
Sanitari un supporto di 

ricerca, conoscenze e strategie 
per superare il conflitto di interessi con la Salute

che coinvolge un numero crescente di attori in Sanit à, con
accelerazioni spaventose nella pandemia (es. di disease mongering Ą)
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http://www.allinearesanitaesalute.org/


ΧΦ

6

JAMA Intern Med 2025
doi:10.1001/jamainternmed.2024.8408

Il RCT fattoriale TACT2 in 88 siti US e Canada ha randomizzato 1000 pz a vitamine+
minerali + chelazione EDTA, o vit+min + placebo, o EDTA + plac., o plac. + plac.

Conclusione: in pz con coronaropatia cronica, diabete e infarto cuore, alte dosi di
vitamine + minerali Ŏƻƴ ƻ ǎŜƴȊŀ 95¢! Ψnon hanno ridottoΩ ŜǾŜƴǘƛ ŎŀǊŘƛƻǾŀǎŎƻƭŀǊƛ.
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Χ ƻ ǇŜǊ ŘƛǊƭŀ ǇǊƻǇǊƛƻ ǘǳǘǘŀΧ
In fondo solo 13 
ŜǾŜƴǘƛ /± ƛƴ ǇƛǴΧ

5 morti in più, dici?
aŀ ƭŀ ŘƛŦŦŜǊŜƴȊŀ ŝ ƴΦǎΧΦ
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doi:10.1001/jamainternmed.2025.0505

Vari ampi studi di coorte retrospettivi hanno dimostrato che l'esposizione dei 
bambinialla TC è associata a un aumento del rischio di neoplasie ematologiche 
malignee di cancro al cervello, ma si proietta anche un aumento di ca. di tiroide, 
polmonee mammella. 100 TC in bambine di <1 anno si associano a +2% di cancri.

Ci sono anche prove che la TC danneggia il DNA negli adultiΣ Ŏƻƴ ŎŀƴŎǊƛ ƴŜƭƭΩƻǊŘƛƴŜ 
a polmone, colon, leucemie, vescica, stomacoe mammelle.
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NB: gli Autori non hanno incluso le procedure guidate da TC, come le biopsie, che 
spesso utilizzano dosi più elevate. 

Inoltre, è possibile che i raggi X a bassa energia emessi dalle scansioni TC 
causino danni cellulari maggiori rispetto ai raggi gamma , che erano la principale 
fonte di radiazioni rilasciate dalle bombe atomiche.
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J Clin Oncol 39:2574-2585. 2021

[ΩǳƴƛŎƻ w/¢ a 
basso rischio di 
bias è questo, e
in tendenza ha 
più mortiΧΗ

ƳŀΧ
ƳƻǊǘŀƭΦ ǘƻǘΦ ǎƛƳƛƭŜΧ

Χ Ŝ ƭΩǳƴƛŎƻ 9¦ 
di dimensioni

adeguate pure! 
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ΧΦ

Può scoprire ca. di <0,3 cm
Ą chirurgia minimamente
invasiva, interventi + brevi,
ǊŜŎǳǇŜǊƻ Ҍ ǾŜƭƻŎŜΗ aŀΧ

pari mortalità!

Miracoli della tecnologia!
Ą render facili

cose inutili !
Χ ƛƴǳǘƛƭƛ ǇŜǊ ŀǎǎƛǎǘƛǘŜΣ Ƴŀ ƴƻƴ
per i produttori di tecnologia,
ǇŜǊ ǎǇŜŎƛŀƭƛǎǘƛ Ŝ ŀƭǘǊƛ ǎŀƴƛǘŀǊƛΧ

b.Υ ΨsopravvivenzaΩ ŝ ǳƴŀ misura fuorviante!
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Pubblicità
in ospedali

incidenza

mortalità!
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Cause di morte (n. morti)

Å Ca polmone +50
Å Altri tumori -29
Å Malattie sistema nervoso +10
Å Malattie sistema digestivo - 9
Å aŀƭΦ ŜƴŘƻŎǊƛƴŜΣΧ ƳŜǘŀōƻƭƛŎƘŜ- 12 (signif.)
Å Mal. non altrimenti classificate -мтΧ
Å Mortalità totale x milione di persone - 170

NB: i danni da radiaz. io-
ƴƛȊȊΦ ƛƳǇƛŜƎŀƴƻ ǘŜƳǇƻΧ

Voi da che parte
vorreste stare?

ΧΦ

follow-ǳǇ җмл ŀŀ.

genn. 2020

170
morti

in
più!
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>90% di screenati no tumore.
Tra chi con anormalità ha subito
accertamenti invasivi, il 20,6%

condizioni reali
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Li C, Cheng B, Li J, et al LUNG-CARE Project. JAMA. 
2025 Apr 21:e254017. doi: 10.1001/jama.2025.4017.

I previ screening per ca. polmonare erano su fumatori. Con l'aumento
d'incidenza tra non fumatori in Asia orientale, Chang ha fatto lo scree-
ning con CT a bassa dose su non fumatori, rilevando un 2,6% di ca.

Questo studio di Li ha ŀƳǇƭƛŀǘƻ ƛ ŎǊƛǘŜǊƛ ŘΩƛƴŎƭǳǎƛƻƴŜ ƻƭǘǊŜ ƛ ŦŀǘǘƻǊƛ Řƛ ǊƛǎŎƘƛƻ 
prestabiliti, e ottenuto tassi di rilevamento Řƛ ŎŀΦ ǇƻƭƳƻƴŀǊƛ ǘǊŀ ƛƴŘƛǾƛŘǳƛ Ψƴƻƴ ŀŘ 
ŀƭǘƻ ǊƛǎŎƘƛƻΩ ǇŀǊŀƎƻƴŀōƛƭƛ ŀ ǉǳŜƭƭƛ ŘŜƎƭƛ ƛƴŘƛǾƛŘǳƛ ŀŘ ŀƭǘƻ ǊƛǎŎƘƛƻΣ Ŏƻƴ ƳŀƎƎƛƻǊŜ ҈ 
di cancri in stadio I. 

Finalmente equità! Ora an-
che per me le Tac Spirali a 
cui da tempo aspiravo! 

DǊŀȊƛŜΣ ƴƻƴ ŦǳƳƻΧ Ƴŀ ƳƛŎŀ 
rinuncio agli screening!! 

Ma quanti progredirebbero fino a dar problemi clinici?!



Immunodepressi
da troppi inoculi?
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«Nella stagione 2024-25 i casi stimati di sindrome similinfluenzale, 
ǊŀǇǇƻǊǘŀǘƛ ŀƭƭΩƛƴǘŜǊŀ ǇƻǇƻƭŀȊƛƻƴŜ ƛǘŀƭƛŀƴŀΣ ǎƻƴƻ ǎǘŀǘƛ 16.129.000, nu-
mero mai raggiunto prima» (range-tipo InfluNet: da 5 a 8 ml/anno)

Chissà come 
ƳŀƛΧ /ƘƛǎǎŁΣ
ŎƘƛǎǎŁΧΚ
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Anno Antinfluenzale
pop. generale %

Antinfluenzale 
җ ср ŀƴƴƛ ҈

2014/15 13,6 48,6

2015/16 13,9 49,9

2016/17 15,1 52,0

2017/18 15,3 52,7

2018/19 15,8 53,1

2019/20 16,8 54,6

2020/21 23,7 65,3

2021/22 20,5 58,1

2022/23 20,2 56,7

2023/24 18,9 53,3

2024/25 ? ?

https://www.corriere.it/salute/malattie_infettive/25_maggio_07/nel-2024-2025-record-di-casi-d-
influenza-in-italia-16179463-acd7-46b9-a239-d096a738bxlk.shtml

Un modesto calo era in atto, ma è improbabile che
PregliascoŎƻƴƻǎŎŀ ƎƛŁ ƛƭ Řŀǘƻ ŘŜƭƭΩǳƭǘƛƳŀ ǎǘŀƎƛƻƴŜΦ

{ǳƛ Ψnon vaccinati che si infettano 
Ŝ ŘƛŦŦƻƴŘƻƴƻ ƭΩƛƴŦƭǳŜƴȊŀΩΣ ŝ ǳƴŀ 

anno
atipico
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Effectiveness of the Influenza Vaccine During the 
2024-2025 Respiratory Viral Season

Nabin K. Shrestha,1 Patrick C. Burke,2 Amy S. Nowacki,3 Steven M. Gordon1

1Departments of Infectious Diseases, 2Infection Prevention, 3Quantitative Health Sciences, 
Cleveland Clinic, Cleveland, Ohio, USA.

Lo studio ha valutato l'efficacia del vaccino antinfluenzale nella stagione virale 
respiratoria 2024-25sui dipendenti della Clinica Cleveland (Ohio), confrontando 
ƭΩƛƴŎƛŘŜƴȊŀ ŎǳƳǳƭŀǘƛǾŀ ŘŜƭƭϥƛƴŦƭǳŜƴȊŀ ǘǊŀ ǾŀŎŎƛƴŀǘƛ Ŝ ƴƻƴ ǾŀŎŎƛƴŀǘƛ όǇŜǊ ƳƻǘƛǾƛ Řƛ 
salute od obiezione religiosa) nelle successive 25 settimane. 

Dei 53.400 dipendentiΣ ƭΩун҈ Ƙŀ ǊƛŎŜǾǳǘƻ ƛƭ ǾŀŎŎƛƴƻΦ

L'influenza (nel 2%), aveva incidenza cumulativa simile
all'inizio, ma aumento più rapido nei vaccinati. 
Il ǊƛǎŎƘƛƻ ŎƻǊǊŜǘǘƻ ŘΩƛƴŦƭǳŜƴȊŀ ŝ ǎǘŀǘƻ ǎƛƎƴƛŦƛŎŀǘƛǾŀƳŜƴ-
te più alto nei vaccinati (HR 1,27; IC 95% 1,07-1,51; P = 0,007), 
con efficacia vaccinale del -26,9% (IC 95% da -55,0 a -6,6%). 

Conclusioni (cautissime!). Il ǾŀŎŎƛƴƻ Ψƴƻƴ ŝ ǎǘŀǘƻ 
efficaceΩ ƴŜƭ ǇǊŜǾŜƴƛǊŜ ƭϥƛƴŦƭǳŜƴȊŀ Ψƛƴ ǉǳŜǎǘŀ ǎǘŀƎƛƻƴŜΩΦ
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Χ ǇǳƼ ƎƛǊŀǊŜ Řƛ ǇƛǴΗ
Χ

(6,5 mesi)
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1457 pazienti e 2681 contatti familiari sono stati arruolati 
nelle stagioni influenzali dal 2019 al 2024. Metà pazienti 
sono stati assegnati a baloxavir, metà al gruppo placebo. 

Dal giorno 5 la ǘǊŀǎƳƛǎǎƛƻƴŜ ŘΩƛƴŦƭǳŜƴȊŀ ŎƻƴŦŜǊƳŀǘŀ ƛƴ 
laboratorio è stata minore con baloxavir (riduzione corretta di rischio relativo del 
29%. [ΩƛƴŎƛŘŜƴȊŀ Řƛ trasmissione di influenza sintomatica non è stata 
significativa: OR corretto 0,75; IC 95% da 0,50 a  1,12; P=0,16). 

Emergenza di virus resistenti a baloxavir nel follow-up: 7,2% dei pz con baloxavir, 
coerente con altri studi.

Sponsor: Hoffmann-La RocheΧ
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Il 1° marzo 2019 il Ministro della Salute giapponese ha chiesto al produttore di 
Xofluza (Baloxavir ƳŀǊōƻȄƛƭύ Řƛ ǊƛǾŜŘŜǊŜ ƭŜ ΨtǊŜŎŀǳȊƛƻƴƛΩ ƴŜƭ ǎǳƻ ŦƻƎƭƛŜǘǘƻ ƛƭƭǳǎǘǊŀ-
tivo.
Il Ministero ha anche annunciato 25 casi di emorragie, incluse tre morti, riportati 
ŀ ǇŀǊǘƛǊŜ Řŀƭ ƭŀƴŎƛƻ ŘŜƭ ŦŀǊƳŀŎƻ ƭΩŀƴƴƻ ǇǊƛƳŀ, nel marzo 2018.

Rispetto a Oseltamivir, ha il vantaggio di 1 sola dose (vs 5 giorni di cura); riduce la 
durata dei sintomi vs placebo di ~1 giorno, ma in modo n.s. rispetto a 
Oseltamivir, e si associa con aumento di virus resistenti.

Χ ǇǊŜǾŜŘŜ ŀƭ ƳƻƳŜƴǘƻ Řƛ fare buone scorte sia di Baloxavirche di Oseltamivir
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Consider also povidone -iodine to lower viral load in its entrance 

doors (Donzelli A. 8 maggio 2025 ĄNEJM)

Unacprdi baloxavirharidotto (-29%) vs placebo la trasmissione dell'influenza in famiglia.1

Baloxavir riduce probabilmente l'ospedalizzazione dei pz ad alto rischio e può accelerare il 
sollievo sintomatico;2 ma aumenta la resistenza antivirale, con alti costi-opportunità. 

Altri farmaci antivirali hanno probabilmente effetti scarsi o incerti sugli esiti importanti ed 
effetto scarso o nullo sulla mortalità (elevata certezza). 

Pertanto, si possono considerare anche altri trattamenti che soddisfino i seguenti criteri:

Å efficacia promettente, basata su studi randomizzati favorevoli; 

Å sicurezza, allo stato delle conoscenze, 

Å costi-opportunità favorevoli, 

Å plausibilità biologica, e praticità. 

In una revisione sistematica di 22 studi3 sull'effetto virologico dei trattamenti e l'efficacia 
clinica nel COVID-19 lieve-moderato, l'accelerazione della clearance virale a 5 giorni è 
stata un surrogato dell'efficacia clinica nel prevenire l'ospedalizzazione da COVID-19 e 
potenzialmente da altri virus respiratori.

I criteri sopra indicati sono soddisfatti dallo iodopovidone. In una revisione sistematica 
con metanalisi di dieci studi4 con disegni sperimentali, collutori di iodopovidonee 
clorexidinasi sono dimostrati più efficaci del placebo, con effetto medio-grande. 

Lo iodopovidoneperò si è dimostrato più sicuro, più economicoe potrebbe agire anche 
contro le sindromi simil-influenzali, non avendo nessuna resistenza nota
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Χ ƻ Ŏƻƭƭǳ-
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Diluire
10 volte
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Vaccinazioni fondamentali: dTpa anti-pertosse, -influenza, -COVID-19, -Virus Resp. Sinciziale

QS 17 aprile 2025
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È una rivista
Divulgativa di
buona qualità,
diretta da un
Pediatra storico
medico NoGrazie,

ma sui vaccini
scotomizza
le criticitàΧ
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ΧΦ
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Ma precedenti incontri han dato prove da 
RCT che ƭΩŀƴǘƛǇŜǊǘƻǎǎŜ ƛƴ ƎǊŀǾƛŘŀƴȊŀaumen-
ta effetti avversi gravi nelle mamme(e forse 
danneggia la prole per corioamnionitiύΧ

Χ Ŝ ŎƘŜ ƭΩantinfluenzale in gravidanza ha prove 
da metanalisi di RCT di aumentare in modo n.s. 
effetti avversi gravi e morti nelle mammee nel-
la prole e aumenta infezioni non influenzali
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The news drew both praise and criticism, with the Post citing medi-
cal experts who said testing vaccines against a placebo άcould limit 
ŀŎŎŜǎǎ ǘƻ ǾŀŎŎƛƴŜǎ ŀƴŘ ǳƴŘŜǊƳƛƴŜ ǘƘŜ ǇǳōƭƛŎΩǎ ǘǊǳǎǘ ƛƴ ƛƳƳǳƴƛȊŀ-
tionέ ŀƴŘ ǘƘŀǘ ǘƘŜ ǊǳƭŜ άcould be unethicalέ ōŜŎŀǳǎŜ people in 
ǘƘŜ ǇƭŀŎŜōƻ ƎǊƻǳǇ ǿƻǳƭŘƴΩǘ ǊŜŎŜƛǾŜ ŀƴ ŜŦŦŜŎǘƛǾŜ ƛƴǘŜǊǾŜƴǘƛƻƴ.

Vaccines licensed in the U.S. are typically tested against other vac-
cines, or against a so-ŎŀƭƭŜŘ άǇƭŀŎŜōƻέ ǘƘŀǘ Ŏƻƴǘŀƛƴǎ ǘƘŜ ǎŀƳŜ ƛƴƎǊŜ-
dients as the vaccine being tested, often including adjuvants.

Cardiologist Dr. Peter McCullough said such testing is standard practice for drug 
safety and should already have been in place for vaccines. 

composta
reazione
di esperto
di vaccini
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LaVerità, 3 maggio 2025
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Autism chart 
explained 
and the 
inflection 
[points] in 
1996

Jessica Rose
Computational

Biology and
Independent
Researcher

https://jessicar.substack.com/p/autism-chart-explained-and-the-inflection?utm_source=post-email-title&publication_id=516896&post_id=161606976&utm_campaign=email-post-title&isFreemail=true&r=1q81t9&triedRedirect=true&utm_medium=email
https://jessicar.substack.com/p/autism-chart-explained-and-the-inflection?utm_source=post-email-title&publication_id=516896&post_id=161606976&utm_campaign=email-post-title&isFreemail=true&r=1q81t9&triedRedirect=true&utm_medium=email
https://jessicar.substack.com/p/autism-chart-explained-and-the-inflection?utm_source=post-email-title&publication_id=516896&post_id=161606976&utm_campaign=email-post-title&isFreemail=true&r=1q81t9&triedRedirect=true&utm_medium=email
https://jessicar.substack.com/p/autism-chart-explained-and-the-inflection?utm_source=post-email-title&publication_id=516896&post_id=161606976&utm_campaign=email-post-title&isFreemail=true&r=1q81t9&triedRedirect=true&utm_medium=email
https://jessicar.substack.com/p/autism-chart-explained-and-the-inflection?utm_source=post-email-title&publication_id=516896&post_id=161606976&utm_campaign=email-post-title&isFreemail=true&r=1q81t9&triedRedirect=true&utm_medium=email
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La National 
Childhood 
Vaccine Injury 
Act (NCVIA) 
del 1986 è una 
Legge federale  
U.S.A. che ha
stabilito che 
produttori e 
operatori sani-
tari non sono 
responsabili se 
e quando i loro 
vaccini sono 
causa di danni.

Poichéservono 
~10 anni per 
immettere sul 
mercato un 
ǾŀŎŎƛƴƻΧ ŜŎŎƻ  
al Ą1996 !
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Aluminum 
exposure and 
autism prevalence 
- by Jessica Rose

Patrick Frank le ha
suggerito un nuovo
grafico con il n. cu-
mulativo di vaccini 
in rapporto ai tassi 
di autismo.

La linea di tendenza 
logaritmica lineare 
azzurramostra un
aumento esponen-
ziale di prevalenza 
d'autismo con 
l'aumentare delle 
dosi cumulative,

specie dopo ~30 do-
si (dal 1995 in poi).

autism


