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Medici: cure ignorate e tardive, ed ecco la strage Covid 
 
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.  
 
L’Italia, premette Angela Camuso, ha il tasso di letalità da Covid più alto d’Europa: il 3,5%. 
Siamo tra i peggiori al mondo. Imbarazzante: peggio di noi solo Messico e Iran, oltre al 
Regno Unito. In Spagna, la mortalità è al 2,7, come anche in paesi meno dotati di strutture 
Andrea Mangiagallisanitarie, come Argentina e Brasile. Francia, Romania e Ungheria sono 
al 2,4%. Negli Stati Uniti si è messo in croce Trump per le sue indecisioni su come 
affrontare l'emergenza, ma il tasso di letalità statunitense è sotto il 2%. La Russia dichiara 
un tasso dell’1,7%, la Germania dell’1,6. Meglio ancora l'India, col suo 1,5%: un terzo, 
rispetto al disastro italiano (prendendo per buoni, ovviamente, i dati ufficiali che 
classificano alla voce Covid un numero elevatissimo di decessi). «Centinaia di medici - 
racconta la giornalista di“ Fuori dal coro ”- hanno scoperto che la ragione principale di 
questa ecatombe è che gli ammalati restano a casa senza cure per giorni e giorni, finché le 
loro condizioni sono così gravi da imporre il ricovero: il guaio è che, spesso, finiscono in 
ospedale quando ormai è troppo tardi ».  
 
Chiarisce Andrea Mangiagalli, medico di base a Milano: «Questa è un'influenza molto più 
complicata delle altre, ma pur sempre una malattia influenzale virale, come quelle che 
personalmente curo da trent’anni. I miei pazienti li ho curati già nella prima fase, nessuno 
è stato ricoverato: e sono tutti vivi ». Conferma il dottor Umberto Rossi, pneumologo di 
Livorno: «Se si interviene per tempo con i farmaci giusti nelle prime fasi, tutti (o quasi 
tutti) guariscono». Gli fa eco la collega livornese Tiziana Felice, anestesista: a salvare vite 
umane «sono banalissimi farmaci del nostro prontuario medico, che usiamo da anni». 
Farmaci di cui, però, nessuno parla. Lo afferma il dottor Riccardo Szumski, medico di base 
a Treviso: «Il dramma è che le autorità sanitarie negano questa possibilità: non la 
diffondono». Nessun tam-tam ufficiale, istituzionale, sui farmaci salva-vita. «L'indicazione 
nazionale dell'Aifa è stata“ Tachipirina e aspettare ”. Ma aspettando si finisce Riccardo 
Szumskimolto maschio », sottolinea Szumski. E ’ormai accertato:« Nell’arco di 10 giorni, 
questa malattia può fare un disastro », ribadisce il dottor Mangiagalli. E ’essenziale 
intervenire subito, e coi protocolli di cura appropriati: che ancora non vengono diffusi 
presso tutti i medici italiani.  
 



«Il paziente Covid ha diritto a essere visitato, come chiunque altro», protesta la dottoressa 
Tiziana Felice: «La persona va curata: non è che può essere abbandonata al suo destino». 
Da nord a sud, conferma Angela Camuso, l'abbandono dei malati nella prima fase della 
malattia è registrato in tutta la penisola. «Con mio grande rammarico, vedo che a essere 
trasportato in ospedale sono tutte persone che erano state lasciate a casa, senza una terapia 
adeguata», denuncia un medico del 118 che lavora in provincia di Biella. E tra la casa del 
paziente e l'ospedale, dice la dottoressa Felice, dopo un anno di emergenza continua a 
esserci «una terra di nessuno», in cui si aspetta inutilmente (senza cure) per poi finire in 
reparto quando ormai, in molti casi, è troppo tardi. «Se tutti continuano a pensare che la 
malattia si possa“ curare ”solo in ospedale, non ne verremo fuori più», si allarma il dottor 
Mangiagalli.  
 
Curare il Covid? Si può fare, e con ottimi risultati: basta agire per tempo, e con i medicinali 
giusti. A quel punto, spesso guarisce anche chi - per l'età avanzata e la presenza di altre 
malattie, anche gravi - non è esattamente in buona salute. «Io ho curato quasi 200 
pazienti, per gli anziani: anche oltre gli 80 anni, e persino oltre i 90», dice da Milano il 
dottor Andrea Stramezzi: «Molti hanno co-patologie. Decessi, però, nemmeno uno. Ho 
trattato persino pazienti con due tumori compressenti, e persino metastasi polmonari ». 
Solo nella cosiddetta “seconda ondata”, a Treviso, il dottor Szumski sta curando 150 
persone. Bilancio: «Ho 5 ricoverati e zero decessi». Sottolinea il medico: «Questa non è 
un’esperienza solo mia, è di moltissimi altri colleghi. Siamo entrati in collegamento, in 
tutta Italia, e stiamo cercando di intervenire ». Andrea StramezziEssendo latitante lo Stato, 
a cominciare dal ministero della sanità, a rimboccarsi le maniche sono i medici in prima 
linea, ospedalieri e territoriali. Si sono organizzati nell'ambito delle associazioni mediche 
come "Ippocrate", che offrono assistenza domiciliare gratuita ai malati di Covid. Loro sì, 
hanno messo un punto «un vero e proprio protocollo per le cure precoci».  
 
«E se i risultati dalla nostra esperienza sul campo sono ottimi - si domanda lo stesso 
Szumski - perché non dare delle indicazioni precise?». Inutile aspettare il governo: 
«Dobbiamo tutti darci una svegliata». Ricapitolando: le cure esistono, ma non ci sono 
linee-guida. I medici sono abbandonati a se stessi, more o meno come i malati alle prese 
coi primi sintomi. Certo, «la prima fase della malattia ha sorpreso tutti, noi compresi», 
ammette il dottor Andrea Mangiagalli. «Poi però ci siamo dati da fare, in modo totalmente 
autonomo, per capire come si poteva intervenire per evitare che i malati finissero in 
ospedale». Il problema, ricorda il medico, è che questa malattia ha delle fasi che si 
susseguono in tempi piuttosto rapidi. Dunque, «bisogna stare molto attenti, perché le 
condizioni di alcuni pazienti (non tutti: quelli che hanno qualche patologia preesistente) 
possono evolvere in tempi molto rapidi». La soluzione non può essere quella prospettata 
dalle autorità sanitarie. Limitarsi ad aspettare, somministrando solo Tachipirina? «Noi 
non abbiamo mai seguito questa tattica, per curare nessuna malattia».  
 
Insiste il dottor Mangiagalli: «Se un paziente con dolore cardiaco dicessimo" prendi 
l'Aspirina e aspetta, poi vedi come va ", probabilmente poi finiremmo in galera». All'inizio 
del 2020, è vero, il Covid aveva spiazzato tutti. Ma il disorientamento è durato solo qualche 
settimana: «Già dopo il primo mese, ci siamo resi conto che non si poteva più fare così». 
Andrea Mangiagalli ricorda una data, il 27 marzo. «Quel giorno abbiamo deciso che 
avremmo iniziato a curarli, i pazienti, anziché lasciarli a casa a“ friggere ”nel loro febbre. 
Lo abbiamo deciso nel giro di nemmeno un mese, dopo aver visto che i pazienti ricoverati 
con l'ambulanza non tornavano più a casa ». Nessun mistero, sulle guarigioni: «Abbiamo 
farmaci assolutamente disponibili in tutto il mondo, in tutte le farmacie. Sono principi che 
conosciamo bene, alcuni usati Conte e Speranzada trent'anni: come l'idrossiclorochina, che 
abbiamo utilizzato (funziona, anche se è stata raccontata come un farmaco che uccide: e 



invece a uccidere è il Covid). Abbiamo utilizzato l'eparina come anticoagulante, perché 
questa è una malattia che ha una fase trombotica molto pericolosa e spesso asintomatica. E 
abbiamo usato anche gli antibiotici ».  
 
Però non esistono linee guida: ci sono i farmaci, ma non le istruzioni su come usarli - 
distribuite in modo sollecito e uniforme a tutti i medici d’Italia. «Le ultime indicazioni - 
dice ancora Mangiagalli - parlano solo di“ vigile attesa ”, misurazione della saturazione e 
controllo della temperatura. Una modalità assolutamente attendistica, che non è propria 
della medicina generale, e neppure della medicina in senso assoluto ». Parole pesanti come 
una condanna, nel paese dove il ministro della sanità Roberto Speranza perde tempo a 
scrivere libri, nell'estate 2020, anziché ascoltare i medici che guariscono e quindi 
convocare le Regioni perché diramassero ai sanitari, attraverso le Asl, il protocollo che 
insegna a trasformare il Covid in una malattia facilmente curabile. «Tutti i pazienti che 
abbiamo trattato a casa sono guariti», conclude Mangiagalli. «Quei pochi che sono 
transitati dall’ospedale ci sono rimasti per pochissimi giorni, e non ne è morto nessuno. E 
non solo i miei: ormai sono migliaia, in Italia, i pazienti trattati e guariti così ».  
 


