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«Il est devenu impossible
de cantonner un virus

respiratoire »

Comment se termine une épidémie ?
Jevaisrépondreà l’échelled’unpays.Quandun virus

circuledans lapopulationdecepays,lespersonnes
immunologiquementviergespar rapportà lui soit
développentdesanticorpset survivent,soit décèdent

s’ilestvirulent.Rapidement,lamajoritéde lapopulation
estapteà sedéfendrecontrelesnouvellesattaques.
Lesnouveauxmaladessontdoncdeplusen plusrares.

Pouvez-vous donner un exemple ?
Leplusterribleestceluide lagrippeespagnole,en 1918,

quis’est terminéeaprèsavoirtué plusde50 millions
de personnes.Lessurvivantssontdevenusrésistants.
Généralement,l’immunitéainsiacquisecontreun virus

dure trèslongtemps,parfoistoute lavie.C’estpourquoi
lorsdelagrippede 2009, causéepar lemêmevirus

que lagrippeespagnole,lespersonnesâgées
ont été moinsatteintesquelesenfants ;leursparents
ou grands-parentsavaientconnucettesouche(H1N1).

Ellesétaientimmunisées.Àl’inverse,lesenfantsétaient
une populationvierge.

Quels peuvent être les scénarios de fin
pour le Covid-19 ?
Il fautrépondreavecprudence.EnFrance,lepic

de l’épidémieseraatteintdansquelquessemainespuis,
selonlalogiquequeje viensd’expliquer,levirusne pourra

pluscontaminerlapopulation.Mais ilvacontinuer
à circulerailleursselonlemêmeprocessuset, peu àpeu,
le mondevas’immunisercontrelui.Nousallonstous
développerdesanticorps.

Enquoi cette pandémie est-elle emblématique
de notre époque ?

Latransmissiondu Sars-CoV-2,quiest le nom
scientifique du virusactuel,sefait parvoierespiratoire.
Or,dèsleXXe siècleet plus encoreau XXIe siècle,il est

devenuimpossiblede cantonnerune viroserespiratoire.
Noussommesà l’èredestransports internationaux !

C’estparce qu’il n’yavait pasde transports
que lapestepulmonaireest restéedessièclesen Inde
sansqu’onla connaisseà l’extérieur.Aujourd’hui,
noussommesdansuneautre pathocénose,un terme
de médecineévolutionnistequidésignela photographie

desmaladiespossiblesdansune sociétéet à
un momentdonnés.À chaqueépoquesapathocénose.

Lapesteasuivi laroutedesépices,lavariole
et la rougeolecellede ChristopheColomb.

Depuis le sras en 2003, les épidémies semblent
s’enchaîner – H1N1 en 2009, chikungunya,
Zika, Ebola, mers, Covid-19… Sont-elles plus

nombreuses qu’il y a deux siècles ?
Non.Seulement,noussommesplus savants !Chaque
virusfait systématiquementl’objetd’uneanalyse.Mais

ce quenousappelonslapressionparasitaire,c’est-à-dire
l’ensembledesnuisancesquesubitune espèce,à savoir

les virus,les bactéries,lesparasiteset leursvecteurs
pour leshumains,ne cessede reculer,en tout casdans
les paystempérés.Grâceà laconnaissance,quiapermis

les vaccinset lesantibiotiques,cette pressionestsans
commune mesureaveccequ’elleétait il y adeuxsiècles.

Dans son dernier rapport sur la « Préparation
mondiale aux urgences sanitaires », l’Organisation
mondiale de la santé écrit pourtant que « les
chances d’une pandémie mondiale augmentent » …
Oui,en raisondestransports.Aujourd’hui,le scénario

identifiépar lesbactériologisteset lesépidémiologistes
comme leplus réaliste,et plusdangereuxencoreque
la pandémieactuelle,c’estun virusdelagrippeaviaire

quimuteraitpourdevenirtransmissibleentreleshommes.
Lagrippeétant uneviroseàtransmissionrespiratoire,

en sixmois,ellepourraitfaireletourdu mondeet tuer
desmillionsdepersonnes.
Lesconséquences de cette pandémie

peuvent-elles entraîner plus de mortalité
que la pandémie elle-même ?
C’estfort possible.Maislaquestionesttrès complexe.

Il ya aujourd’huiune urgencesanitairecontrelaquelleon
doit fairelemaximum.Lesmédecinset legouvernement
n’ontpaslechoix.Enrevanche,pourles décisions

qui concernentle niveaud’alerte,lesrestrictions
de déplacement,lesfermeturesd’établissements,etc.,

il faut raisonnerdansuneautretemporalité,à sixmois,
un an,deux ans,cinq ans.Or,onpeut êtresûrquelacrise
économiquequi s’installevaproduiredu chômage.

Ce qui,àmoyen oulongterme, pourraitentraîner,
parexemple,une augmentationdessuicideset des

addictionsauxdrogueset auxantidépresseurs,quisont
hélasdesproblèmessouventassociésauchômage.
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Le docteur Luc Perino, généraliste et spécialiste de médecine tropicale et d’épidémiologie,
enseigne à la faculté de médecine de Lyon et explique comment on sort d’une épidémie (1).
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Cela a-t-il déjà été constaté après d’autres
épidémies ?
Lorsde l’épidémied’EbolaenAfriquede l’Ouest,de 2014

à2016, ladésorganisationdes hôpitaux,liéeenpartie

à lacontaminationde certainssoignants,a entraîné

uneaugmentation desdécèspardiarrhéesinfantiles

ouparmanque d’assistancepour lesaccouchements.

Àpluslong terme,les conséquenceséconomiques et

l’insécuritéalimentairesont été terribles.Pourlestrois

paysconcernés,laSierraLeone,leLiberiaet laGuinée,

l’OMSestimeque lecoût s’élève2,8 milliardsdedollars.

Lecoût économique du Covid-19 s’annonce très
lourd. N’est-ce pas une crise qui aurait été évitée

si le virus n’avait pas été détecté ?

Sansnos connaissancesviralesactuelles,onaurait
simplementconstatéque lamortalité delagrippe et

desvirosessaisonnièresétait plusélevée.Lorsquej’étais
jeunemédecin,je disaisaupatient qu’ilavaitun virus

respiratoiresaisonnieret nepouvaissavoirs’ils’agissait
detel outel virus. Jenepouvaisfairede meilleur
diagnostic.Maisaujourd’hui,iln’enestplusainsi.C’est
le résultat duprogrèsscientifique,et onnepeut ninedoit

l’arrêter !Ilvase poursuivreet denouveauxvirusvont

être identifiés.Oncommenceàpeineàs’habituer
aufait quece genredenouvelleépidémie oumaladie
émergentesurvient tous lescinq àdix ansquelquepart

danslemonde.Ce quin’empêchepasd’êtreinquiet

àchaque fois,caron ignoretoujours lessuitespossibles.

Recueilli par Marianne Meunier
(1) Auteur de Patients Zéro , La Découverte, 208 p., 18 €.
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