
“PANDEMIC 2: A NEW LETHAL VIRUS
THREATENS THE WORLD (2020)”

A MOVIE ALREADY SEEN (Pandemic 1 in 2009)

Actors, dramaturgy and plot (2009 – 2020 the same).

Actors: politicians, virologists, experts, pharmaceutical
industry branch, World Health Organization .

Dramaturgy: dramatic movies, with the intention to create
panic, terror and mass hysteria.

Plot: During a threat to global health from a lethal
virus, the protagonists distress the nations, depriving
them of their freedom and ultimately, as a solution to
all problems, advise them to entrust themselves to the
pharmaceutical industry.

2009

Pandemic 1 (swine ‘flu)

Original movie trailer:

https://www.vasodipandora.net/2021/01/14/pandemic-2-a-new-lethal-virus-threatens-the-world-2020/
https://www.vasodipandora.net/2021/01/14/pandemic-2-a-new-lethal-virus-threatens-the-world-2020/


The panic spreaders arrive:

-“The wave of the disease has begun”(President of the Robert
Koch Institute, Joerg Hacker).

–  “ 48 year old woman, mother of four, has died” (Bonn
Clinic).

– “Afghanistan declares state of emergency, the President of
Ukraine requests International aid for the emergency “
(Sueddeutsche Zeitung).

And now even the prophecies from the crystal ball
arrive:

 “The wave predicts a dramatic increase in Germany,
and hence the appeal to get vaccinated. This is a serious
widespread viral infection with far more severe side
effects than the worst imaginable complications caused
by vaccination” (Prof. Christian Drosten).



And so the race for antiviral drugs gets the go-ahead.

Tamiflu, an influenza drug developed by Gilead (the same
manufacturer of Remdesivir), had already proved ineffective
and potentially dangerous in 1990. Then the pharmaceutical
company Roche, which was given the patent, launched it in
2003 in avian flu and in 2009 in swine flu.

It sold it all over the world in large quantities, but in the end
only the adverse health effects remained, a lot of processes,
but no benefit, except for Roche.



The race for vaccines began too. The EU (to name some
countries) spent about  1.3 billion in England, over 700 million
in France and  239 million in Germany for the vaccine for this
influenza, which in the end had caused only 2900 deaths in all
Europe compared to the European average for common
influenza of 40.000 to 220.000 yearly (EC debate on 7/3/2011).

Transparency International (The Global Coalition
against Corruption) in 2009 had already indicated a
conflict of interest with the pharmaceutical industry,

because almost 60% of the members of the Executive Council
of German Vaccination (STIKO) and the

European Medicines Agency (EMA) were sponsored by the
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Pharmaceutical Industry.

Subsequently the European Court of Auditors confirmed this
conflict of interest (ECA/12/39 press release on 11/10/2012).

But there weren’t only financial problems, this vaccination
(one of the first during an epidemic: an offense to the art of
medicine) caused, among other negative effects, an increase
in narcolepsy in under 19 year olds 12 times higher than in the
unvaccinated.



Finale: Alas no happy end for the Pandemix vaccine in
the original movie, because hardly anyone wanted to be
vaccinated. In the end it all burst like a bubble.

And now the new movie is presented:



PANDEMIC 2: A NEW LETHAL VIRUS THREATENS THE
WORLD (2020)

The same panic spreaders arrive.

The same prophecies arrive, more and more dramatic: “It will
all go on until the end of 2021. Everybody must be vaccinated
by the autumn” (the great prophet in this case is the Chief of
Biontech, now one of the 100 richest men in Germany).

Another prophet follows: “From the epidemiological and



medical point of view, it is madness to ease the restrictive
measures for Christmas. Christmas will become a holiday
with a death risk (F.U.M., W.M.A. President)

And the race for antiviral drugs promptly arrives:

In March broad-spectrum worldwide trials of antiviral drugs
were authorized like Remdesivir, cost 2000 Euro (Solidarity
etc.), with the control group, which did not get any specific
medication, which actually should have been cortisone: cost
10 Euro. In their wake the same useless medicines have been
tested almost everywhere.



The results of these trials, available monthly on the
WHO site, showed an increased mortality in the
antiviral drug groups from the beginning. These trials
should have been interrupted immediately, because
every month of delay caused unforgivable deaths.

But the pharmaceutical industry needed the six months
to obtain state approval and inundate them with their
products.

Science article on 28/10/2020: The “very, very bad look” of
Remdesivir, the first FDA-approved Covid-19 drug.



And obviously the race for vaccines began all over the world
(more than 200 centers, each one sponsored with hundreds of
millions of Euro mostly from the Pharmaceutical companies),
for vaccines which however will be unsafe not only because of
the abbreviated test procedure due to the Covid emergency
but also because of the strong economic interests of the
sponsor.

There is also virtually no state control of the trials. The sponsor
(who pays for the trials with a strong compensation to the



hospitals/Universities) and the Ethics Committee (which has
accepted the trials) are responsible for controlling the proper
conduct of the trial itself (the dream of every student: I write
the assignment, I correct it and give myself the grade).

As a great critical expert, pharmacologist once said:

“The pharmaceutical industry can sell their product
well if people are afraid and are confident they’ll be
saved by the producer’s offer. So a psychosis of fear
must be created so that people weaken and resort to
vaccination.”



?????????????????????????????????????????????????????





MA CHI STABILISCE, QUALI DEI OLTRE 200 FUTURI
VACCINI SARANNO DA SOMMINISTRARE ALLA
POPOLAZIONE DI TUTTO IL MONDO ?

L’industria farmaceutica però deve sbrigarsi col vaccino. Il
tempo corre via, i dati statistici effettivi dimostrano, che
l’emergenza da tempo è finita. Rischiano di fare la stessa fine
del vaccino PANDEMRIX (2009), che era inutile dall’inizio alla
fine (ma l’industria farmaceutica allora ha guadagnato bene).

I dati dai fonti ufficiali già oggi indicano una mortalità
complessiva per l’anno 2020 paragonabile se non
inferiore alla media dei cinque anni precedenti.



Purtroppo la medicina/politica/stampa, succube all’industria
farmaceutica, ha dato un aiuto indegno per promuovere un
vaccino da sottoporre a tutti (nel caso della Pfeitzer), non
rispettando diversi quesiti:

Si tratta di un vaccino con una metodica nuova, testata1.
solo in studi circoscritto, iniettando parti del genoma
umano (anche se trascritto), che induce le cellule (tutte)
a riprodurre parti del virus per poi attivare la produzione
di anticorpi. Infatti la Pfitzer/Biontech esclude una
responsabilità per danni a lungo termine (vedi
consenso per la vaccinazione), visto la procedura
abbreviata per la sperimentazione
Secondo il report di Pfitzer/Biontech non c’era nessun2.
effetto avverso grave sui citati 43.661 probandi,
anche se dall’inizio della vaccinazione sono stati
documentati dei effetti avversi gravi sia in America
che in Inghilterra, che mette in serio dubbio la serietà
della Pfitzer/Biontech
Gli anticorpi provocati dalla mRNA contro il coronavirus3.
sono eventualmente anche attive contro sostanze
indispensabili per la formazione della placenta in donne
fertili, inducendo una eventuale infertilità.
In passato (prima del 8 marzo 2020) prima di eseguire4.
un vaccino si verificava tramite un test sierologico



se la persona già avesse una immunità naturale
acquisita. Eseguire la vaccinazione senza test
sierologico significa:

non avere dati indispensabili per poter1.
quantificare la reale diffusione del virus sul
territorio, la sua infettività e la sua letalità (senza
questi dati qualsiasi valutazione epidemiologica è
senza basi).
sottoporre persone già immuni (alla loro1.
insaputa o non) ad un vaccino
potenzialmente pericoloso, già inutilmente in
partenza. Inoltre sottoporre persone già in
precedenza affetti da coronavirus costituisce per
sè un grave errore medico. N.B.: Studi recenti
hanno dimostrata una immunità di media
lunga efficacia.
eliminare qualsiasi prova, che il vaccino era1.
inutile. Questa è l’intenzione di tutti quelli,
che hanno collaborato e guadagnato con la
paura della gente.

Continuare in questo modo significa aggiungere errori
fondamentali nella gestione medica della pandemia a
quelli pregressi quali:

l’impiego di tutti i farmaci antivirali,  scientificamentea.
dichiarati dannosi.
Inibire l‘organismo di liberarsi dal virus tramiteb.
l’espirazione e tramite la dispersione del virus
nell’ambiente, ordinando nel pubblico mascherine o
fornendo ai malati mascherine semplici, le maschere di
ossigeno o una ventilazione assistita forzata ad una via.
Costringere le persone di sostare nei ambienti chiusi,c.
che sono loro i posti di trasmissione del virus.

https://www.journalofinfection.com/article/S0163-4453(20)30781-7/fulltext
https://www.journalofinfection.com/article/S0163-4453(20)30781-7/fulltext


GIA’ CI SONO STATI TANTI MORTI A CAUSA DELLE
SPERIMENTAZIONE PER I FARMACI ANTIVIRALI, QUANTI
MORTI ANCORA CI DEVONO ESSERE ORA PERTUTTI
QUESTI ERRORI ?

British Medical Journale del 13/11/2020:           

“WHEN GOOD SCIENCE IS SUPPRESSED BY MEDICAL-
POLITICAL COMPLEX, PEOPE DIE”,

“Quando la scienza viene soppressa dal complesso
medicina-politica, la gente muore”

Appendice:

OMS

La Organizzazione mondiale della Salute (OMS) è
sponsorizzato per l’80% da privati e da fondazioni.



Il maggiore sponsor dell’OMS ha investimenti nelle ditte
farmaceutiche produttrici di farmaci/vaccini riguardanti le
varie pandemie. Fin’ora tutti questi farmaci/vaccini si sono
dimostrati non solo inefficaci, ma addirittura dannosi quali:

il farmaco anti-Covid: Remdesivir (Gilead),

il vaccino antisuina: Pandmix (Glaxo Smith Kline),

il farmaco antiaviaria ed antisuina: Tamiflu (Roche).

Lo stesso sponsor ha azioni della Pfitzer, che sta lanciando il
vaccino della Bionteck. Inoltre l’Università di Oxfort dopo un
investimento da parte sua di più di 500 Millioni, ha accettato la
collaborazione con una dita farmaceutica, la AstraZeneca,
trasformando il vaccino con licenza libera in un vaccino a
licenza esclusiva, cioè a prezzo controllato dalla AstraZeneca.

Cronologia delle sperimentazion farmaci antiCovid-19i:

19/03    Inizio trial Recovery        Cortisone:

22/3       Inizio trial Solidarity        Remdesivir:

Primi risultati dopo un mese:

Cortisone:          mortalità di pazienti ventilati 29%,         
gruppo controllo (senza terapia specifica)           41%:
riduzione del 12%

Remdesivir         mortalità in pazienti ventilati 43.0%,      
gruppo controllo (senza terapia specifica)           38%,



aumento del 5.%

29/6       USA prenotano lo stesso 90% delle risorse Remdesivir

2/7         Germania prenota lo stesso Remdesivir

3/7         Autorizzazione Unione Europea (UE) lo stesso del
Remdesivir

28/7       UE compra lo stesso Remdesivir

15/10    Report dopo sei mesi WHO: REMDESIVIR           
MORTALITA’ (PV) 43.0%,             GRUPPO CONTROLLO
(senza terapia specifica)             37.8%

24/10    Autorizzazione lo stesso di Remdesivir nei USA

Questo è un documento aggiornato al 06/01/2021.

Abbiamo prodotto dei argomenti scientifici, abbiamo
invocato alla responsabilità dei responsabili, ma tutto si
è dimostrato fin’ora inutile.

Almeno i nostri figli, i nipoti e altri non potranno dire,
come è successo una volta: Voi avete saputo e siete
rimasti in silenzio.

Noi intanto continuiamo, perché la verità è dalla nostra
parte. Non saremmo accettati oggi o domani, ma il
futuro (vedi Wegener, Galileo Galilei, Keppler, Giordano
Bruno) non si farà più influenzare dai politici e dai
esperti di oggi.

Per le citazioni bibliografiche di questo articolo vedi i
nostri due articoli precedenti.


