




« Jamais je n'ai vu une crise 
aussi multidimensionnelle et 
aussi totale »

Edgar Morin



MERCI !
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A"aque des meilleurs experts







Il n'existe pas d'observations historiques ou d'études scientifiques qui soutiennent le confinement par 
quarantaine de groupes de personnes potentiellement infectées pendant de longues périodes afin de ralentir 
la propagation de la grippe. 

Les conséquences négatives d'une quarantaine à grande échelle sont si extrêmes (confinement forcé des 
personnes malades avec les personnes bien portantes ; restriction complète des mouvements de larges 
populations ; difficulté d'acheminer des fournitures essentielles, des médicaments et de la nourriture aux 
personnes se trouvant à l'intérieur de la zone de quarantaine) que cette mesure d'atténuation devrait être 
éliminée de toute considération sérieuse...

Les restrictions aux voyages, telles que la fermeture des aéroports et le contrôle des voyageurs aux frontières, 
ont toujours été inefficaces. Le groupe de rédaction de l'Organisation mondiale de la santé a conclu que "le 
contrôle et la mise en quarantaine des voyageurs entrant aux frontières internationales n'ont pas retardé de 
manière substantielle l'introduction du virus lors des pandémies passées... et seront probablement encore 
moins efficaces à l'ère moderne"…

Pendant les épidémies de grippe saisonnière, les manifestations publiques auxquelles on s'attendait à assister 
en grand nombre ont parfois été annulées ou reportées, le but étant de réduire le nombre de contacts avec 
les personnes susceptibles d'être contagieuses. Il n'y a cependant aucune indication certaine que ces actions 
aient eu un effet significatif sur la gravité ou la durée d'une épidémie. 



• « L'expérience a montré que les communautés
confrontées à des épidémies ou à d'autres
événements indésirables réagissent mieux et avec 
moins d'anxiété lorsque le fonctionnement social 
normal de la communauté est le moins perturbé. 

• Une gouvernance politique et de santé publique
forte pour rassurer et garantir que les services de 
soins médicaux nécessaires sont fournis sont des 
éléments essentiels. 

• Si l'un ou l'autre n'est pas optimal, une épidémie
gérable peut se transformer en catastrophe. »





Le confinement ne permet pas de ralentir ou juguler une 
épidémie ; au contraire, il tend à produire une flambée 
de cas graves tout en produisant des dommages 
collatéraux majeurs !



Conclusions

Bien que de petits bénéfices ne puissent être exclus, nous ne trouvons pas d'avantages 
significatifs sur la croissance des cas avec des NPI plus restrictifs. Des réductions similaires de la 
croissance des cas peuvent être obtenues avec des interventions moins restrictives.





L’histoire récente de l’imposition du confinement au pas de course :

1/Les plans pandémie ne prévoient aucunement le confinement généralisé de la population en bonne santé, 
par exemple : « le CDC recommande l'isolement volontaire des personnes malades à domicile" et que "le 
CDC pourrait recommander la mise en quarantaine volontaire à domicile des membres exposés de la famille 
dans les zones où la nouvelle grippe circule».
Noreen Quails et al., Community Mitigation Guidelines to Prevent Pandemic Influenza, United States, 2017 (Sonja A. Rasmussen et al. eds., 2017).

2/ Lorsque le verrouillage de la province du Hubei a commencé, le représentant de l'Organisation mondiale 
de la santé (OMS) en Chine a fait remarquer que "tenter de contenir une ville de 11 millions d'habitants est 
une nouveauté scientifique... Le verrouillage de 11 millions d'habitants est sans précédent dans l'histoire de la 
santé publique..." 
Sinéad Baker, China extended its Wuhan coronavirus quarantine to 2 more cities, cutting off 19 million people in an unprecedented effort to stop the outbreak, Business Insider, Jan. 23, 
2020

3/ Quelques jours seulement après le début du blocage, et bien avant qu'il n'ait produit des résultats : "Le 
directeur de l'OMS, Tedros Adhanom, a ajouté qu'il était personnellement "très impressionné et encouragé 
par la connaissance détaillée de l'épidémie par le président [Xi Jinping]" et a félicité le lendemain la Chine 
pour "avoir établi une nouvelle norme en matière de réponse à l'épidémie».
World Health Organization, WHO Director-General’s statement on IHR Emergency Committee on Novel Coronavirus (2019-nCoV), Jan. 30, 2020

4/ "Ce que la Chine a démontré, c'est que vous devez le faire. Si vous le faites, vous pouvez sauver des vies et 
prévenir des milliers de cas de ce qui est une maladie très difficile" (Bruce Aylward, directeur général adjoint 
de l’OMS, fin février) Deux jours plus tard, dans une interview pour la télévision centrale chinoise (CCTV), 
Aylward l'a dit sans détour : "Copiez la réponse de la Chine à COVID-19»



• Défaut de soins, 
d’accompagnement et de 
monitoring + mesures de 
contrainte :
• isolement, peur, anxiété  
• immunité fragilisée, état 

inflammatoire réactionnel, 
stress psychique
• ev. hypoxie heureuse 
• hospitalisation tardive 
• pronostic compromis
• explosion du nombre de cas 

graves
• engorgement des hôpitaux
• sentiment d’une catastrophe



Destruc(vité 
du 
confinement

Flambée des cas graves

Angoisses et panique dans la population

Défaut de soins des personnes souffrant d’autres pathologies

Défaut et retard de dépistage > mortalité induite

Pathogénie : sédentarité, facteurs de risque <-> facteurs de protecAon 

Dévastation économique et sociale

Explosion des troubles psychiques et des suicides

AppariAon de suicides des enfants

Arbitraire, brutalité, violaAon de l’éthique et des droirs



LA DOXA DU 
COVID ?!?!



La doxa du 
Covid

• Le Covid-19 est une pandémie très grave mettant chacun 
en danger.

• Il n’y a pas de traitements précoces efficaces.

• Les mesures de contrainte sont nécessaires et 
incontournables.

• La vaccination est la seule planche de salut pour revenir au 
monde d’avant.

Agents : 
- Gouvernements occidentaux
- OMS, Gates, Chine
- GAFAMs
- Presse et medias

Source : Qui construit la doxa du Covid ? Par Laurent Muccihielli, Blig Mediapart, 21 février 2021



• Confinement généralisé de la population en 
bonne santé
• Imposition du port du masque à la 

population générale et même aux enfants 
• Mesures de contrainte arbitraires, sans base 

scientifique solide
• Mise en échec du premier rideau de soins 

(médecins généralistes)
• Mise en échec des options de traitement 

précoce
• Absence de recommandations de 

prévention et promotion de la santé
• « Tout-vaccinal » dans des conditions où 

normalement on ne vaccinerait pas ou peu !

ANOMALIES



Violation grave des principes 
éthiques 

• Les mesures limitant les droits individuels et les libertés 
civiles doivent être nécessaires, raisonnables, 
proporSonnées, équitables, non-discriminatoires et 
pleinement respectueuses des droits naSonaux et du droit 
internaSonal.

• Les décisions publiques et leurs jusSficaSons doivent être 
publiées et soumises à l’examen public.

• L’informaSon et la communicaSon doivent être basées sur la 
confiance, la transparence et l’anScipaSon. Certaines 
informaSons seront inévitablement incertaines, et ceVe 
incerStude devrait également être communiqué de façon 
claire et non-alarmiste.



« Public Health Ethik » (Strech & Marckmann, 2012)

• Potentiel de profit pour la population-cible
Avant de lancer une mesure, des études scientifiques doivent avoir suffisamment démontré qu’elle sera efficace dans une mesure 
suffisamment élevée.

• Potentiel de préjudice pour les participants

• Droit à l’autodétermination

• Justice

• Efficience
L’efficience d’une mesure de santé publique doit être suffisamment clarifiée et faire l’objet d’une analyse du rapport 
incrémentiel coûts-bénéfices.

• Légitimité
Les critères applicables à un processus décisionnel légitime et applicable sont la transparence des bases normatives et empiriques, 
la cohérence des différentes décisions, la rationalité des justifications, la participation de groupes concernés, la minimisation des 
conflits d’intérêts, la disposition à pouvoir réviser une décision en cas de nouvelle situation et une réglementation qui garantit le 
respect effectif de ces principes.











Les amis de la Constitution portent 
plainte contre la Task Force 
Scientifique Covid.

• Depuis plus d’une année, la Task Force 
influence la politique et effraie la 
population avec ses scénarios 
apocalyptiques dont il était clair dès le 
départ qu’ils ne se réaliseraient pas. Des 
mesures néfastes, qui produisent 
encore aujourd’hui des dommages 
effroyables, sont saluées comme 
indispensables à notre protection, bien 
que leur prétendue utilité ait depuis 
longtemps été scientifiquement réfutée.





La médecine à 
l’épreuve du Covid…

« La médecine est un art au carrefour de 
plusieurs sciences »

Georges Canguilhem

• La biomédecine n’est pas une 
science !

• Paradigmes et méthodologies

• Tension paradigmatique entre 
empirisme et statistiques



EBM vs études 
observationnelles = 

?!?

















Une poignée de viola.ons en plus… Avez-vous entendu les médecins et « experts » 
au bénéfice de liens d’intérêts les men.onner dans la presse ou sur les plateaux 
télévisés ? Moi pas…



« La médecine fondée sur les preuves (EBM) a été annoncée au début des années 1990 comme un "nouveau 
paradigme" pour améliorer les soins aux patients. Pourtant, il n'y a actuellement que peu de preuves que la 
« médecine fondée sur les preuves » ait atteint son objectif. Depuis son introduction, les coûts des soins de 
santé ont augmenté alors que l'on manque toujours de preuves de qualité suggérant que la médecine EBM a 
entraîné des gains substantiels en matière de santé au niveau de la population (…) nous suggérons que le 
potentiel de la médecine fondée sur les écosystèmes pour améliorer les soins de santé des patients a été 
contrecarré par des biais dans le choix des hypothèses testées, la manipulation de la conception des études et 
une publication sélective. Les preuves de ces failles sont les plus claires dans les études financées par 
l'industrie. Nous pensons que l'acceptation aveugle par l'EBM des "preuves" produites par l'industrie revient à 
laisser les politiciens compter leurs propres votes. Étant donné que la plupart des études d'intervention sont 
financées par l'industrie, il s'agit d'un problème sérieux pour la base de données globale. Les décisions 
cliniques fondées sur ces preuves risquent d'être mal informées, les patients recevant des traitements moins 
efficaces, nocifs ou plus coûteux. »













La Commission européenne : Dr Jekyll & Mr Hyde ?!
- Opacité des décisions et négocia9ons avec les pharmas
- Achat pour 1 milliard d’€ d’une médicament inu9le et toxique 

(Remdesivir) la veille de la publica9on de l’évalua9on en ce 
sens de l’OMS

- Doubles standards évidents dans l’évalua9on des remèdes
- Membres de l’équipe de négociateurs de l’UE qui étaient 

auparavant lobbyistes en chef des pharmas !
- Documents lourdement caviardés remis aux députés 

européens
- Autorisa9ons accélérées d’une expérimenta9on génique à 

large échelle contraire au droit de la santé 
- Versement de montants sans jus9fica9ons sur les comptes 

privés de responsables de l’UE.

Réf : https://www.aimsib.org/2021/05/16/corruption-et-gestion-de-la-covid-19-on-y-est/





L’industrie pharmaceutique trahit systématiquement ses responsabilités à l’égard de 
la population et des institutions. Les grandes firmes […] exercent une influence 
omniprésente et persistante non seulement sur la médecine et la recherche, mais 
sur les patients, les médias, les administrations, les agences de régulation et les 
politiques. 
[…] Elle s’est infiltrée dans tout le système, à tous les niveaux. C’est elle qui définit 
les programmes et la pratique médicale. Elle définit aussi les objectifs de recherche 
de médicaments sur d’autres priorités que celles de la santé publique, uniquement 
en fonction des marchés qu’elle peut s’ouvrir. Elle détermine non seulement ce qui 
est à rechercher, mais comment le rechercher et surtout comment les résultats en 
seront interprétés et publiés. Elle est maintenant hors de tout contrôle. Ses 
tentacules s’infiltrent à tous les niveaux. Il faut lui imposer de profonds 
changements.







"La profession médicale est achetée par 
l'industrie pharmaceutique, non seulement en 
termes de pratique de la médecine, mais aussi 
en termes d'enseignement et de recherche. 

Les institutions académiques de ce pays se 
permettent d'être les agents rémunérés de 
l'industrie pharmaceutique. 

Je pense que c'est honteux."

Dr Arnold Relman, rédacteur en chef, New 
England Journal of Medecine, 2002

Source : Moynihan R. Who pays for the pizza? Redefining the 
relationships between doctors and drug companies. 1: entanglement. 
BMJ. 2003;326(7400):1189-1192. doi:10.1136/bmj.326.7400.1189



"Il n'est tout simplement plus possible de croire une grande par5e
des recherches cliniques qui sont publiées, ni de se fier au 
jugement de médecins de confiance ou à des direc5ves médicales
faisant autorité. Je ne prends aucun plaisir à ceAe conclusion, à 
laquelle je suis parvenu lentement et à contrecœur au cours de 
mes deux décennies de travail de rédactrice en chef."

Dr Marcia Angell, rédactrice en chef, New England Journal of Medecine, 2009

Angell M. Drug companies and doctors: a story of corruption. New York Review of Books2009 Jan 15. 
www.nybooks.com/articles/archives/2009/jan/15/drug-companies-doctorsa-story-of-corruption.

http://www.nybooks.com/articles/archives/2009/jan/15/drug-companies-doctorsa-story-of-corruption


« La science a pris un virage vers l'obscurité (…) 
l'endémicité évidente des mauvais comportements en 
matière de recherche est alarmante.»

Richard Horton, rédacteur en chef, 

«Offline: What is medicine's 5 sigma?» The Lancet, Comment| Volume 385, April 11, 2015











Il s’agit de pratiques répandues ou systémiques, généralement légales, 
qui sapent les objectifs ou l'intégrité d'une institution.

Ces pratiques corrompent la recherche médicale, la production de 
connaissances médicales, la pratique de la médecine, la sécurité des 
médicaments et la surveillance du marketing pharmaceutique par les 
autorités de santé. 









Richard Smith: is the
pharmaceutical
industry like the
mafia? Septembre
2013

https://blogs.Bmj.Co
m/bmj/2013/09/10/ric
hard-smith-is-the-
pharmaceutical-
industry-like-the-
mafia/

« Il est en effet effrayant de voir 
combien de similitudes il y a entre cette 
industrie et la mafia. 
La mafia gagne des sommes d'argent 
obscènes, tout comme cette industrie. 
Les effets secondaires du crime 
organisé sont des meurtres et des 
morts, et les effets secondaires sont les 
mêmes dans cette industrie. 
La mafia corrompt les politiciens et 
autres, tout comme l'industrie des 
médicaments... »







La politisation de la science a été déployée avec enthousiasme par certains des pires autocrates et 

dictateurs de l'histoire, et elle est maintenant malheureusement monnaie courante dans les 

démocraties. Le complexe médico-politique tend à supprimer la science pour engraisser et enrichir 

ceux qui sont au pouvoir. Le complexe politico-médical tend à supprimer la science pour 

engraisser et enrichir ceux qui sont au pouvoir. Et, à mesure que les puissants deviennent plus 

prospères, plus riches et plus intoxiqués par le pouvoir, les vérités dérangeantes de la science sont 

supprimées. Lorsque la bonne science est supprimée, les gens meurent.



Quelques exemples récents d’inconduite et fraudes 
scienRfiques…









Première phase : contestation méthodologique des premières études de l’IHU

Deuxième phase : message martelé dans les médias « l’hcq est dangereuse ! »

Troisième phase : publications de contre-études frauduleuses (NEJM, Lancet, JAMA)

Quatrième phase : mises sur pied d’essais « officiels » RCT biaisés (prescription tardive de doses parfois dangereuses 

pour un traitement recommandé en phase précoce de la maladie)

Cinquième phase : la pantalonnade de l’étude Mehra et al. dans le Lancet permet aux autorités responsables 

d’interrompre les recherches qui auraient risqué de montrer malgré tout une efficacité (Hycovid, Discovery).

Sixième phase : publication d’une méta-analyse frauduleuse (Fiolet et al.) réalisée par des doctorants au service de 

mandarins-commanditaires

Phase longitudinale : dénigrement et diffamation des chercheurs défendant l’efficacité de l’hcq

Résultat : croyance généralisée que le traitement à base d’hydroxychloroquine /azithromycine et zinc est inefficace.

Alors que…

Campagne contre l’hydroxychloroquine



100% des études portant sur la prescrip3on précoce montrent une efficacité



• Si les RCT « officiels » comme Recovery, Discovery, Solidarity visaient à 
évaluer l’efficacité de l’hydroxychloroquine selon les recommandations de 
l’IHU (administration en phase précoce en association avec l’azithromycine), 
leur méthodologie était simplement foireuse…

• Si leur objectif en revanche était de démontrer son « inefficacité » sans 
courir le moindre risque de mauvaise surprise, c’est du beau travail…

Dans Hycovid (étude randomisée contre placebo menée à Angers, 
interrompue elle aussi suite à la publication de l’étude Mehra), les malades 
traités par HCQ étaient 48 % de moins à mourir des suites de la Covid, par 
rapport au placebo !



Cauchemez & Fontanet: le ridicule tue moins que l’hypoxie.
Mensonges, incompétences et falsifications scientifiques

EPISODE 1: la statistique des morts à l’hôpital au printemps

Vincent PAVAN, Mathématicien, Maı̂tre de conférences, Aix-Marseille Université
Membre du collectif REINFOCOVID

IUSTI - Études des sytèmes dynamiques hors équilibre

novembre 2020

Vincent PAVAN, Mathématicien, Maı̂tre de conférences, Aix-Marseille Université Membre du collectif REINFOCOVID
Cauchemez & Fontanet: le ridicule tue moins que l’hypoxie. Mensonges, incompétences et falsifications scientifiques EPISODE 1: la statistique des morts à l’hôpital au printemps



Le contexte

Les personnages centraux

Simon Cauchemez & Arnaud Fontanet.
Membres du Conseil Scientifique en tant que ”Modélisateur” et
”Epidémiologiste”.
Simon Cauchemez dirige le département de ”Mathematical Modelling of
infectious diseases” à l’Institut Pasteur.

Ces personnes inspirent les politiques de confinement sur la base de
”compétences” en mathématiques et en modélisation qu’ils n’ont pas. Ce
sont des menteurs et des usurpateurs.

Les faits
Avec 15 autres personnes, les auteurs :

ont falsifié de façon totalement délibérée des résultats qu’ils présentent
dans un article justifiant des bienfaits du confinement, pour essayer de
faire croire à des compétences mathématiques qu’ils n’ont pas.
ont intentionnellement omis de signaler les effets meurtriers du
confinement - qu’ils connaissaient - pour orienter malhonnêtement leurs
conclusions sur un effet bénéfique qui n’a aucun preuve et qu’ils ont
inventé.

Vincent PAVAN, Mathématicien, Maı̂tre de conférences, Aix-Marseille Université Membre du collectif REINFOCOVID
Cauchemez & Fontanet: le ridicule tue moins que l’hypoxie. Mensonges, incompétences et falsifications scientifiques EPISODE 1: la statistique des morts à l’hôpital au printemps



Etudes Pfizer : aïe aïe aïe !







Décembre 2020





Covid-19 ou 
un cas 

d’école?!

• Plans pandémie non-appliqués
• Mesures jamais recommandées et sans efficacité 

probante (au contraire !)
• Mise en échec du premier rideau de soins (généralistes) 
• Interdiction des remèdes utiles, études frauduleuses à 

l’appui
• Inégalité de traitement en faveur de remèdes inefficaces
• Indicateurs surréalistes et contraires aux bonnes 

pratiques
• Diffamation et dénigrement des meilleurs experts
• Promotion d’experts aux conflits d’intérêts majeurs
• Arrangements douteux ou illégaux entre états et 

pharmas
• Imposition d’un produit génique à visée immunogène
• Asservissement de la profession médicale
• Propagande médiatique totalitaire
• Violations des droits constitutionnels et des libertés 

fondamentales
• Etc…



• Discréditer l’adversaire
• Prétendre servir l’intérêt général 
• Mettre la science dans sa poche 
• Donner l’impression d’avoir l’opinion de 

son côté 
• Faire peur aux consommateurs 
• Faire diversion 
• Gagner les experts et décideurs à sa cause
• Influencer les journalistes





• « La seule façon de lutter contre la 
peste c’est l’honnêteté »

Albert Camus , 1947


