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L’interview heddomadaire de notre druide à tous…

Quid des nouveaux variants ? Encore un, en Bretagne, cette
fois…

Les  nouveaux  variants  ça  ne  va  pas  arrêter  de  sitôt.  Le
variant breton est très différent de tout ce que l’on connaît,
et ses mutations sont également différentes. Pour le moment je
ne sais pas très bien si ce virus est résistant aux anticorps
monoclonaux et aux vaccins. On aimerait bien l’étudier, on
aimerait bien que ceux qui ont des souches les partages avec
nous… nous on donne ce que l’on a !

Nous, on n’arrive toujours pas à avoir la séquence du virus
venu du vison anglais…

Pour le moment, le variant marseillais me paraît un peu plus
inquiétant que le variant breton.
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Ce qui est étonnant avec ce virus c’est qu’on ne sait pas dans
quel endroit il accumule ses mutations avant d’apparaître, ce
qui laisse penser qu’il y a peut-être encore des réservoirs
animaux dans lesquels il peut continuer à se développer en
cachette avant d’apparaître brutalement chez les humains après
avoir  accumulé  un  certain  nombre  de  mutations.   Ce  virus
ressemble  beaucoup  à  celui  des  rhinovirus  qu’on  a  toute
l’année.

Vaccins : que faut-il penser de la suspension d’Astra-Zeneca ?

Il faut être extrêmement prudent avec ces vaccins, parce que
la période de test habituelle avec les vaccins n’a pas été
faite dans l’urgence. Les gens qui ont fait ça ont fait en
sorte que ce soit les Etats qui règlent les problèmes de
responsabilité, ce ne sera pas eux qui auront les problèmes.
Quand on a vacciné des centaines de milliers de personnes, des
millions..on. voit apparaître des choses qu’on n’avait pas
vues avant.nTout ce que l’on observe n’est pas nécessairement
lié au vaccin mais il est prudent quand on voit beaucoup de
réactions  ,  il  est  prudent  de  s’arrêter  un  moment  pour
réfléchir. Et cela semble encore plus le cas avec Astra Zeneca
qu’avec les autres.  D’abord ça pose un problème car il semble
que ça ne protège pas contre les mutants africain et brésilien
qu’on voit se développer. Il faut le temps d’analyser les
données, les coïncidences avec ou sans vaccin…D’autant que les
données que nous avons sont les seules données par l’industrie
pharmaceutique !

Raoult  indique  Cochrane  Library,  site  qui  analyse  et
centralise toutes les études qui sont faites. Ils font des
analyses pendant des mois, des années… et ils font une analyse
complète.  2  analyses  très  intéressantes  pour  ceux  qui
prétendent donner des leçons sur la science, l’une sur les
essais thérapeutiques qui a comparé les essais randomisés par
rapport  aux  essais  observationnels.  Conclusion  sur  des
milliers d’études, c’est qu’il n’y a pas de différences . Donc
le mythe des études randomisées qui seraient supérieures aux



études observationnelles c’est un mythe.

On me traite de complotiste parce que je dis qu’il faut se
méfier, partout où on manie des sommes d’argent colossales,
 il  y  a  des  risques  de  corruption.  Il  évoque  un  grand
scientifique Sergio Sismondo qui s’est penché sur l’histoire
de la corruption. Les mêmes études, qu’elles soient financées
par  les  labos  pharmaceutiques  ou  par  des  instances
indépendantes,. Quand c’est par des instances pharmaceutiques,
il y a 27% de plus de résultats favorables au médicament
testé…

Si vous êtes financé par Gilead ou que vous êtes financé par
lui, l’hydroxychloroquine marche deux fois moins souvent que
si vous n’avez aucun lien avec lui.

Avez-vous des exemples récents de cette corruption ? 

D’abord il y a l’exemple du Remdesivir de Gilead qui a réussi
à vendre un milliard le Remdesivir et qui aurait dû être
poursuivi.Même l’OMS disait qu’il ne servait à rien… Pfizer a
été poursuivi pour avoir dissimulé des résultats négatifs ; en
Chine Pfizer et Astrazeneca ont été poursuivis, 

Il explique ensuite comment, à force de manger avec les mêmes
personnes dans les Congrès où vous êtes invité, même si vous
ne recevez pas d’argent, vous finissez pas être influencé…
C’est la nature humaine mais il faut faire attention que cela
ne fasse pas prendre de risque pour la santé…

Ce qui est vraiment urgent pour moi, pour l’instant, il y a
plein de médicaments pour lesquels on voit in vitro qu’ils
marchent.  Des  médicaments  inattendus,  des  médicaments
psychiatriques, les gens qui prennent des antidépresseurs font
moins  de  formes  graves  Covid  que  les  autres,  Il  y  a
l’Ivermectine et une quantité énorme de molécules dans le
monde qui ont une efficacité in vitro, parfois associée à des
études statistiques.. Il est temps d’arrêter de croire au Père
Noël avec “la molécule magique qui va sortir”, il y a une



quantité énorme de molécules à tester ! On ne peut donc pas
laisser  simplement  se  faire  le  jeu  du  marché,  trouver  de
nouvelles molécules,. Il faut que l’Etat s’investisse pour
faire un appel d’offre pour l’évaluation des molécules qui ont
une efficacité in vitro, qui sont très peu toxiques parce
qu’on les connaît, qui sont génériques et coûtent rien, pour
pouvoir trouver des solutions dans le soin, parce que le soin
est la seule chose par laquelle on est sûrs d’améliorer les
malades.

Une chose que je conseille à nos amis parisiens, c’est ce
qu’on a fait. Depuis qu’on a mis de l’oxygène à haut débit, on
sauve des gens qui mouraient il y a encore quelques mois, la
qualité du soin est un élément essentiel dans cette maladie
dont je ne sais pas combien de temps elle va durer. 

A l’attention des médisants :  nous tous, à l’IHU, nous sommes
tous  des  médecins  de  l’Assistance  publique,  donc  nous  ne
décidons de rien pour la facturation. Nous pourrions avoir une
activité privée mais il se trouve qu’aucun d’entre nous ne le
veut.  Et  aucun  d’entre  nous  n’a  de  lien  avec  l’industrie
pharmaceutique, parce que l’on pense que ce serait un conflit
intellectuel pour nous. 

 


