
Témoignages

Monsieur le Président, Par la pré-
sente, nous sollicitons votre éclai-
rage concernant la vaccination
anti-Covid-19, dans l’intérêt de nos
patients.

Le président du Conseil National
de l’Ordre des médecins, le Dr. Pa-
trick BOUET, a déclaré dans le bul-
letin de l’Ordre des Médecins du
22 mars 2021 [1 ] que le déploie-
ment des vaccins anti-Covid-19
servira à protéger les concitoyens
des formes graves du coronavirus.

Il estime qu’il s’agit d’une grande
victoire pour la science et un
grand espoir pour l’humanité.
Ce positionnement nous interpelle
et nous semble en contradiction

avec les éléments suivants :

– Selon l’Agence Nationale de
Sécurité du Médicament (ANSM)
[2] , les effets indésirables graves
depuis le début de la vaccination
[3] représentent 24 % de l’en-
semble des effets indésirables
pour l’ensemble des vaccins.

– Selon la Base de Données Euro-
péenne des Rapports d’Effets Indé-
sirables [4] , la proportion de
morts suspectées en lien avec les
vaccins anti-Covid19 est nettement
supérieure à celle liée aux vaccins
contre la grippe [5] . Le ratio est de

396 en défaveur du vaccin Moder-
na, et de 56 en défaveur du vaccin
BioNTech – Pfizer [6] .

– Les risques, liés à cette vaccina-
tion, n’ont pas été évalués à
moyen et à long terme [7] , notam-
ment en ce qui concerne la surve-
nue possible de maladies
auto-immunes (comme la « mala-
die aggravée associée à la vaccina-
tion » ou VAED
(Vaccine-Associated Enhanced Di-
sease) [8] .
L’évaluation de ces risques est
cruciale, d’autant plus que :
· Il s’agit d’une thérapie consistant
à introduire un matériel génétique
susceptible d’interagir avec le gé-
nome humain [9] .
· Il s’agit d’une nouvelle technolo-
gie, jamais expérimentée à large



échelle chez l’Etre Humain.
· Cette thérapie est prophylac-
tique, elle s’adresse donc à des su-
jets sains.

– L’efficacité des vaccins n’est étu-
diée que sur les formes bégnines à
modérées de la Covid – 19 ; au-
cune efficacité n’a été montrée sur
la prévention des formes graves
avec hospitalisation, ni sur les dé-
cès [10] [11 ] [12] .

– Aucune donnée d’efficacité chez
la femme enceinte, chez les immu-
nodéprimés, ainsi que sur les per-
sonnes de plus de 75 ans [13] .

– Aucune donnée n’est recueillie
pour savoir si les vaccins testés
permettent de limiter la transmis-
sion de la maladie [14] . Ainsi, le
Conseil d’Etat a conclu le 1er avril
2021 que « les personnes vacci-
nées peuvent cependant demeurer
porteuses du virus et ainsi contri-
buer à la diffusion de l’épidémie »
[15] , et le 06 mai 2021 que « des in-
certitudes demeurent quant à la
contagiosité des personnes vacci-
nées comme des personnes réta-
blies » [16] .

– Les vaccins contre la Covid-19
n’ont reçu qu’une Autorisation de
Mise sur le Marché (AMM) condi-
tionnelle [17] , les laboratoires
doivent fournir les données com-
plémentaires pour confirmer le
rapport bénéfice / risque positif
[18] , [19] .
L’autorisation de mise sur le marc-
hé conditionnelle est l’un des mé-
canismes réglementaires de l’UE
pour faciliter l’accès précoce aux
médicaments qui répondent à un
besoin médical non satisfait : est-
ce le cas ? N’existent-ils pas des
traitements ambulatoires précoces
?

En considérant les éléments ci-
dessus, nous vous prions de ré-
pondre à ces interrogations :

1 . Recommandez-vous la vaccina-
tion anti-Covid19 ?
2. Peut-on considérer cette vacci-
nation comme insuffisamment
éprouvée ?
· Si OUI, et selon l’article R.4127-
39 du code de déontologie [20],
doit-on la proposer aux patients ?
· Si NON, sur quels éléments vous
basez-vous pour la justifier ? Aus-
si bien sur l’efficacité que sur la
sécurité.
3. Quelle sera votre réaction pour
le cas où un médecin refuse des
soins à des patients non vaccinés
?
4. Etes-vous favorable à une obli-
gation vaccinale pour les profes-
sionnels de santé ?
5. Etes-vous favorable à la mise
en place d’un “pass” sanitaire ?
6. Quelle est votre position sur
les traitements ambulatoires pré-
coces ?

En espérant que vous pourrez ap-
porter des réponses à l’ensemble
de ces questions, nous vous
prions d’agréer l’expression de
nos sentiments confraternels.

Le Collectif des Médecins « Col-
CovMed 974 »
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Témoignages

La Chine est restée fidèle à l’ex-
pression tout au long de son pro-
cessus de développement, et le
plan quinquennal du pays est un
exemple frappant de la manière
dont les engagements sont tenus.
Élaboré tous les cinq ans depuis
1953, le plan quinquennal, caracté-
ristique majeure du système de
gouvernance chinois, fixe des ob-
jectifs de croissance et définit les
politiques de développement. De-
puis lors, 13 plans au total ont été
mis au point, à l’exception de la
période allant de 1963 à 1965, et
plus important encore, mis en
œuvre.

Par exemple, la lutte du pays
contre la pauvreté. Sortir tous les
résidents ruraux de la pauvreté en
2020 faisait partie du 13e plan
quinquennal de la Chine (2016-
2020). Après huit ans de travail, les
quelque 100 millions de résidents
ruraux pauvres de Chine ne vivent
plus sous le seuil de pauvreté ac-
tuel depuis 2020.

La Chine a également tenu ses en-
gagements dans les affaires mon-
diales.
Lors du sommet de Copenhague
en 2009, la Chine a annoncé deux
objectifs qu’elle ambitionnait d’at-
teindre en 2020 : augmenter la part
des énergies renouvelables dans la
consommation à 15 % et réduire
de 40 à 45 % l’intensité en carbone
par rapport à 2005.
Les statistiques pour 2019 étaient
respectivement de 15,3 % et
48,1 %, ce qui signifie que le pays a
non seulement atteint les objectifs,
mais les a dépassés.
Par rapport à 2005, les émissions
de gaz à effet de serre par unité de
PIB avaient chuté de 48 % en 2019
en Chine, selon le ministère chi-
nois de l’Écologie et de l’Environ-
nement.

Cette année, la Chine se lance dans
un nouveau voyage vers la moder-
nisation socialiste via le 14e plan
quinquennal (2021 -2025).
Les objectifs à atteindre au cours
des prochaines années com-
prennent le maintien du taux de
chômage urbain à moins de 5,5 %
et une croissance annuelle de 7 %
des dépenses de recherche et dé-
veloppement.
Le pays a également promis de ré-
duire la consommation d’énergie

par unité de PIB de 13,5 % et de ré-
duire les émissions de dioxyde de
carbone de 18 % pour bâtir une
économie verte et ouvrir la voie à
la réalisation de son objectif
d’émissions de carbone d’ici 2030.
« La Chine s’efforcera d’atteindre
un pic d’émissions de dioxyde de
carbone avant 2030 et d’atteindre
la neutralité carbone avant 2060 »,
a déclaré M. Xi lors du sommet
des dirigeants sur le climat en avril
dernier.

Avec des plans aussi ambitieux, la
Chine a besoin d’un travail achar-
né pour tenir la promesse.

« Au cours de la période du 14e
Plan quinquennal, nous devons
adhérer à une philosophie centrée
sur le peuple, qui leur permet de
profiter des fruits du développe-
ment. Nous devons déployer des
efforts solides pour améliorer les
conditions de vie des populations
tout en favorisant un développe-
ment de haute qualité. Et nous de-
vons nous concentrer davantage
sur les problèmes de subsistance
qui préoccupent généralement les
gens en adoptant des mesures
plus ciblées, en les mettant en
œuvre une à une et en travaillant
dur année après année, afin que le
peuple ait toujours un sentiment
plus fort d’épanouissement, de
bonheur et de sécurité » dit Xi.



Oté

Mézami, éskiz amwin si zordi ankor mi artourn lo kouto dan la plé mé sé pou domann
amwin si l’éta lokal, l’ars, épi toute sak néna in pouvoir dann domène la santé la fé
vréman lo nésséssèr pou konbate l’épidémie.

Kèl lépidémi ? Mi vé pa parl kovid mwin-la pars néna a dir la dsi é prinsipalman
kékshoz : olèrk viv san, la obliz anou viv avèk é a partir d’la, nou lé kondané amenn
in drol de guèr konte in pandémi san konète kansa nou va oir la fin, si ni oi in zour la
fin. Mé nou lé pa fini d’anparl sa sirtou k’isorte trouv in varyan rényoné é in pé i
brandi sa prèss konm in viktoir, si la pa in bon nouvèl. Nou lé kapab ? Biensir mé mi
pans néna d’ote manyère amontr nout kapassité.

Mi yèmré anparl la ding bien instalé issi La Rényon dopi plizyèr zané é la ossi lo viris i
mank pa d’fé pti é band pti plizanpli mové konm ni pé oir sa dann laktyalité. Sa i
pèrmète anou artourn in pé an ayèr, dann tan la fyèv palidéène. Mi rapèle pou
élimine sa, l’avé in bonpé groupe téi sava partou zour apré zour, moi apré moi, ané
apré ané pou konbate band moustik-la avèk la fyèv zot téi amenn partou.

L’ariv o bite konm ni koné, mé pou kossa i trouv pa lo boute la ding ? Sa la pa in
maladi invinsib kant mèm, sirtou ké néna koméla plizyèr fasson pou konbate ali... A
oui ! Néna in fasson i di aou, vide band sou-po flère pars ladan mèm moustik tig i fé
son pti. I di ossi néna bande zékipe l’arss i sava konbate azot dsi lo térin. Néna ossi lo
zistoir d’moustik male stéril band drone i larg sa. Kan lo drone i vé bien volé pars i
paré Sin-Zozèf zot la pa lové. Poitan drone la pa sa k’i manke dann syèl rényoné !

In signe konm in n’ote dsi in movèz préparassyon. Fransh vérité, mézami, nou la tardé
pou konbate la ding-la, pars nou téi di kovid, kovid, kovid é pandan s’tan-la la ding téi
atake. Son viris téi mute é romute, roromute avèk bande form plizanpli grav… Alor
kossa i fé astèr ? I konte ankor in kou dsi livèr pou fatig ali, si livèr i fatig pa li, kossa i
fé, I dékrète in mobilizassion zénérale mé konbien divizion nou néna. Arète di sé
rényoné la fote, pars la fote lé plito dann la movèz organizassyon, la mollèss lo konba,
épi in l’énmi souzéstimé.

An atandan kabri i manz salade é sa sé in n’afèr ni koné bien issi La Rényon.




