Comitato Piceno per la verita' sull'AIDS 
F e r m o 
Spett.le AZIENDA OSPEDALIERO-UNIVERSITARIA CAREGGI Vl. Pieraccini, 17 F I R E N Z E 

E p.c. ASSESSORE alla SANITA’ della REGIONE TOSCANA Via di Novoli, 26 50127 FIRENZE 

Scrivo la presente a nome dell’intestato Comitato e nell’interesse di codesta Spett.le Azienda Sanitaria in ordine al noto episodio occorso nell’ospedale Careggi di Firenze (trapianto di organi di persona sieropositiva). La stampa nazionale ha riportato (Quotidiano Nazionale di Venerdì 23 Febbraio 2007) che codesto Ente provvederà al risarcimento dei pazienti infettati con l’assegnazione di una congrua somma (si è detta la cifra complessiva di 2 milioni di euro). Indipendentemente dalla cifra stanziata, si tratterebbe comunque di un risarcimento indebito se si potesse già fin d’oggi dimostrare che nessun danno è stato arrecato ai tre pazienti perché non esiste nessun virus che causi l’immunodeficienza e che quindi nessun contagio d’infezione virale poteva essere procurato mediante il trapianto di organi di persona sieropositiva. La tesi che non può esserci infezione di Aids semplicemente perché non esiste alcun virus specifico dell’AIDS, dovrebbe essere nota a codesto Spett.le Ente, essendo ormai sempre più frequente la pubblicistica cartacea e/o informatica relativa a tale posizione scientifica, sebbene ostracizzata dalla medicina ufficiale ed osteggiata dagli organi pubblici. E tuttavia nel caso che tale teoria non sia a Vs. conoscenza, oppure che non se ne abbia da parte Vs. l’esatta cognizione, qui di seguito si riportano alcuni dati ed argomenti, tutti verificabili e mai smentiti da alcuno, a sostegno dell’assoluta impossibilità di contagio di AIDS per l’inesistenza di qualsiasi virus dell’AIDS (o HIV nella terminologia corrente). E’ evidente che la valutazione finale sulla verità delle cose e quindi sull’obbligo del risarcimento spetta agli organi decisionali di codesto Ente o dell’ente ad esso sovraordinato, e tuttavia quella valutazione, per essere corretta, dovrà tener in conto tutti gli elementi di giudizio, trattandosi di una decisione da cui deriverà l’esborso di considerevoli somme di danaro appartenenti alla Pubblica Amministrazione; senza aggiungere che in presenza di contratti di assicurazione a copertura del relativo rischio, le Compagnie interessate potrebbero far propri gli elementi, per nulla marginali, circa l’inesistenza del virus HIV e su quella base negare il rimborso in quanto relativo ad un danno puramente immaginario o comunque non verificabile. Ovviamente la presente è trasmessa nell’ipotesi che il pagamento del risarcimento non sia stato ancora compiuto. In ogni caso essa è formulata nell’interesse pubblico e quindi di codesta Azienda, essendo evidente a tutti che nessuna pubblica autorità può deliberare risarcimenti per danni non verificabili o addirittura esclusi da evidenze scientifiche inoppugnabili. Ed ecco le evidenze che escludono l’esistenza della natura virale dell’AIDS e quindi la possibilità di contagio di tale patologia. Evidenze relative al fatto che mai nessun virus presunta causa di AIDS (in inglese HIV) è stato isolato e quindi dimostrato esistente. 

1. “Fino ad oggi non c’è alcuna evidenza scientifica convincente dell’esistenza dell’HIV. E neppure è mai stato isolato e purificato un tale retrovirus con i metodi della virologia classica “ (da una lettera al Suddeutsche Zeitung del 2000 del Dr. Heinz Ludwig Saenger, professore di biologia Molecolare al Max Planck Institut for Biochemy di Monaco, premio Robert Koch del 1978).” 

2. “Non esiste alcuna prova che l’AIDS sia causato dal retrovirus HIV, né che questo sia la causa di qualsivoglia sindrome” (dichiarazione resa al Sunday Times di Londra del 3 Aprile 1994 dal Dr. Harry Rubin, professore di biologia Molecolare e Cellulare, University of California di Berkeley). 

3. “Purtroppo si è formata una lobby dell’AIDS che cerca da un lato di scoraggiare tutte le sfide a questo dogma, e che insiste a seguire idee totalmente prive di credito dall’altro” (Dichiarazione resa al Sunday Times di Londra del 3 Aprile 1994 dal Dr. Roger Cunningham, Immunologo, Microbiologo, direttore del Centro di Immunologia dell’Università di Stato, University of New York, Buffalo). 

4. “L’AIDS è una malattia comportamentale. E’ multifattoriale, causata da molti attacchi contemporanei al sistema immunitario quali le droghe, l’abuso di medicinali, le classiche malattie sessuali ed infezioni virali multiple” (Dichiarazione resa al periodico scientifico SPIN del Giugno 1992 dal Dr.Gordon Stewart, Professore Emerito di Salute Pubblica, Università di Glasgow). 

5. “Peter Duesberg mi piace e lo rispetto. Non credo che sappia necessariamente che cosa provochi l’AIDS; sulle cause non abbiamo le stesse convinzioni. Ma entrambi sappiamo con certezza che cosa non provoca l’AIDS : l’ipotesi HIV-AIDS è un errore macroscopico” (dalla prefazione al libro di Peter H. Duesberg, AIDS Il Virus Inventato, Baldini Castoldi, Milano 2004 dello scienziato Kary B: Mullis, premio Nobel per la chimica). 

6. All’entrata del Congresso di Ginevra sull’AIDS del 1998 c’era un grosso cartello provocatorio con cui si metteva in palio un premio di 50 milioni per chi avesse portato la dimostrazione che qualcuno aveva isolato il virus HIV, ma il concorso andò deserto. 

7. “The clarification of the question whether HIV exist, with the most secure method of identificaton available (and this would be only the isolation of complete HI Viruses) is a sine qua non for dismantling the mass-delusional trance called AIDS” (Da un articolo di Stefan Lanka apparso su Continuum del Febbraio/Marzo 1997). 

8. Il ricercatore Stefan Lanka si è presentato spontaneamente ad un processo per diffusione di sangue contaminato da HIV a Gottingen, Germania, dove sotto giuramento ha dichiarato che l’HIV non esiste. Il Tribunale non riuscì a trovare un solo scienziato in grado di confutare l’affermazione di Lanka e di dimostrare l’esistenza del virus. Il 24 Febbraio 1997 il Tribunale tedesco di Gottingen assolse con una sentenza storica (censurata dai media) il medico accusato di 14 omicidi e di un numero molto maggiore di tentati omicidi. 

9. Nel sito http://aras.ab.ca è trascritta la deposizione della dr.ssa Eleni Papadopulos Eleopulos, medical engineer al Royal Perth Hospital (Australia) al processo intentato a tale Andre Chad Parenzee per pericolo di lesioni procurato per via sessuale a tre donne; in tale deposizione la Dr.ssa Eleni ha dichiarato che : a) l’AIDS non ha nulla a che vedere con l’HIV; b) il virus HIV non è mai stato isolato; c) la scoperta del virus HIV proclamata da Luc Montagnier nel 1983, non fu altro che l’accertamento di sequenze proteiche del tutto irrilevanti per qualsiasi ipotesi di esistenza di un virus provocante immunodeficienza. 

10. Nel periodico Science del 04.5.1984 lo stesso Robert Gallo, presunto scopritore del virus HIV, ammise che tale virus fu riscontrato solo in 26 del 63 malati di AIDS da lui esaminati a quella data. 

11. La corte tedesca di Dortmund, il 15 Gennaio 2001, ha emesso una sentenza (rif. Ns 70 Js 878/99 14 (XVII) K11/00) che condanna ad 8 mesi, sospendendo la pena, alcuni rappresentanti delle autorità sanitarie della Repubblica Federale Tedesca, accusate di aver diffuso informazioni e foto false relative al presunto isolamento del virus HIV. La sentenza riconosce che, mancando qualsiasi prova dell’esistenza di un virus come quello chiamato HIV, nessun test poteva essere approvato ed utilizzato per definire infetta una qualsiasi persona. I ricorrenti che avevano promosso il giudizio, dopo la vittoria, hanno comunicato le motivazioni e conclusioni del procedimento legale all’ONU, Office of the High Commissioner for Human Right, a tutti i capi di stato e di governo e a tutte le organizzazioni governative. 

12. E’ confermato universalmente che il presunto virus dell’AIDS o HIV non si moltiplica in laboratorio con le normali linee di cellule usate nei laboratori di biologia. Occorre un procedimento speciale, noto solo a Robert Gallo e gelosamente coperto da brevetto. Tale peculiarità del HIV contrasta con la terza regola con cui Koch fissò l’identità dei microrganismi, ossia che essi devono potersi replicare in culture pure. 

13. Richiesto di spiegare perché il suo virus non si riproduce normalmente, sebbene sia tanto contagioso, Robert Gallo rispose che ciò accade perché il suo virus uccide le cellule delle colture in cui viene messo. Peter Duisberg ha dimostrato che ciò è impossibile perché nessun retrovirus è risultato avere la capacità di uccidere le cellule ospitanti (di cui invece ha bisogno per riprodursi). 

Evidenze relative all’assenza di qualsiasi contagio del presunto virus HIV anche nelle condizioni dichiarate più favorevoli alla trasmissione dello stesso (rapporti sessuali, ferite da oggetti acuminati infetti, etc.). 

· Nel 1988 fu pubblicata una vasta indagine epidemiologica eseguita dall’università di San Francisco sulla possibilità che i rapporti sessuali trasmettessero l’AIDS. La monografia comparve nel numero di aprile del Journal of the American Medical Association, fu ripresa dal The New York Times del 22 Aprile e in Italia dal numero di ottobre dello stesso anno del mensile Fotografare che si stampa a Roma. I dati statistici riferiti sono prossimi allo zero e comunque incompatibili con qualsiasi ipotesi di un fenomeno epidemico. Dopo tale pubblicazione il Governo americano comunicò ai suoi dipendenti che l’infezione da AIDS non era più motivo per assentarsi dal lavoro (motivo prima accettato valido per timore del contagio). L’impresa privata fece altrettanto (a partire dalla ditta di blue jeans Levi’s, cfr. Le Carte dell’AIDS, supplemento al n°3/1989 di Fotografare). 

· Uno studio più accurato sulla possibilità di infezione di AIDS per trasmissione da individuo infetto ad uno sano è : Padian Nancy et al. 1997, Heterosexual transmission of human immunodeficiency virus in northern California : results from a ten years study. (Am J Epidemiol 146 : 350-7). Tale studio ha esaminato diverse coppie formate da un partner sano ed uno infetto e non ha trovato un solo caso di trasmissione dell’infezione al partner sano. 

· Analogo risultato offrono i seguenti lavori : Gisselquist D. et al., HIV Infections in subsaharian Africa not explained by sexual or vertical trasmission (Int J STD AIDS 2002 13:p.657-666) – Center of Disease Control, Rethinking AIDS, Root & Bernstein – Jacquez J.A. et al., Role of primary infection in epidemics of HIV Infection in gay cohorts (J Acquir Immune Defic Syndr 1994 7:p1169-1184) – National Academy of Sciences USA, AIDS : the second decade, Report 1990. 

· Nel 1986 il Consiglio Superiore di Sanità valutava a 200.000 i sieropositivi, a 10 mesi il tempo della loro duplicazione e a 18 la loro sopravvivenza media. Se così fosse stato, oggi i morti per AIDS in Italia sarebbero stati 26 milioni e i sieropositivi tutti. Secondo le stesse autorità la tragedia sarebbe stata evitata per la maggior cautela nei rapporti sessuali, una giustificazione contraddetta dalla mancata parallela diminuzione delle malattie veneree (da De Marchi Luigi, AIDS la Grande Truffa). 

· Secondo i dati del Ministero della Sanità italiano il primo calo di mortalità dei sieropositivi avviene semplicemente con la riduzione della somministrazione di AZT da 1500 mg a 500 mg al giorno; il secondo calo di mortalità con l’introduzione degli inibitori della proteasi (in Heinrich Kremer : La rivoluzione silenziosa della medicina del cancro e dell’Aids in http://digilander.libero.it/controinfoaids/doc/corso_kremer.htm); se tale corrispondenza risponde a verità, consistendo essa in una correlazione inversa tra quantità di intervento terapeutico e risultato di guarigione, obbliga ad ipotizzare non un effetto risanatore della terapia, ma al contrario uno patologico, ossia, in altre più semplici parole, che quando si moriva di più di AIDS, non era per il virus HIV, ma per la dose delle medicine prescritte, ovvero che erano queste la causa dei maggiori decessi. 

· Il Center for Disease Control di Atlanta accertò nel 1988 che su 2200 incidenti di ferite accidentali con strumenti sporchi di sangue infetto verificatsi dal 1981 nessun dipendente aveva contratto l’infezione da HIV (The New York Times del 1.4.1988 e Science 8.7.1988.). 

Qualsiasi ragionevole individuo trarrebbe dai riferimenti sopra trascritti, se non la conclusione certa dell’inesistenza di un virus HIV e quindi dell’impossibilità di un contagio di AIDS, per lo meno un fondato dubbio su tali ipotesi. E dovrebbe bastare tale dubbio per rimodulare il comportamento delle autorità sanitarie in una forma molto diversa, quando all’AIDS, da quella finora assunta e ciò ha piena rilevanza in ordine all’ipotesi di un risarcimento di danno per un presunto possibile contagio di AIDS che, in forza di quel dubbio, potrebbe essere escluso anche come semplice possibilità teorica. Ulteriori informazioni, di sicuro più accurate ed autorevoli di quelle qui fornite, potranno essere chieste al Dr. Heinrich Kremer, che può essere contattato mediante il suo rappresentante Dr. Felix De Fries all’indirizzo felix.defries@tele2.ch. Un modesto contributo può anche essere fornito, se richiesto da questo Comitato con l’invio di un lavoro del ns. consulente scientifico Dr.Pierantozzi dal titolo AIDS, Cancro e Malattie Degenerative in una Visione Olistica. 
Tanto si è creduto di dover portare a conoscenza nell’interesse di codesta Pubblica Amministrazione. Questo Comitato resta a disposizione per ogni ulteriore collaborazione che fosse ritenuta utile. 

Con i più distinti saluti. 

Fermo, li 07 Marzo 2007 

per il Comitato Piceno per la Verità sull’AIDS 

(Iommi Fabrizio)

