P
MEDE(

[J
DECINS
FONDATION "‘SANS FRONTIERES

@/ g @ = g = Tm— PAPIERS /PAPERS

CHRONIQUES ALTERNATIVES INTERNATIONALES

Pas de crédit aux docteurs Knock !

Rony Brauman

2009

Alternatives Internationales, n°45, décembre 2009.



Le Centre de réflexion sur I’action et les savoirs humanitaires (CRASH) a été créé par
Médecins sans frontieres en 1999. Sa vocation : stimuler la réflexion critique sur les
pratiques de I'association afin d’en améliorer I'action.

Le Crash réalise des études et analyses portant sur l'action de MSF dans son
environnement immédiat. Elaborées a partir des cadres et de I'expérience de
I'association, ces textes ne représentent pas la « ligne du parti » MSF, pas plus qu'ils
ne cherchent a défendre une conception du « vrai humanitaire ». Leur ambition est au
contraire de contribuer au débat sur les enjeux, contraintes, limites — et par
conséquent dilemmes — de [Ilaction humanitaire. Les critiques, remarques et
suggestions sont plus que bienvenues, elles sont attendues.

The Centre de reflexion sur I'action et les savoirs humanitaires (CRASH) was created
by Médecins Sans Frontiéres in 1999. Its objective is to encourage debate and critical
reflexion on the humanitarian practices of the association.

The Crash carries out in-depth studies and analyses of MSF’s activities. This work is
based on the framework and experience of the association. In no way, however, do
these texts lay down the ‘MSF party line’, nor do they seek to defend the idea of ‘true
humanitarianism’. On the contrary, the objective is to contribute to debate on the
challenges, constraints and limits —as well as the subsequent dilemmas- of
humanitarian action. Any criticisms, remarks or suggestions are most welcome.

Fondation MSF / CRASH
8, rue Saint-Sabin, 75544 — Paris Cedex 11, France
Tél. +33 (0)1 40 21 29 19 — crash@paris.msf.org
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L'épidémie de grippe A, en pleine ascension en Europe au moment ou ces lignes sont écrites, a
guasiment disparu de I'hémisphére Sud avec le printemps austral. Sa létalité y sera restée
dérisoire par rapport a celle des grippes saisonniéres ordinaires dues a des virus déja connus, et
bien plus encore si on la compare aux maladies infectieuses et parasitaires (paludisme, sida,
tuberculose notamment) qui sévissent encore au Sud. Sous peine de passer pour irresponsables,
Etats et organisations internationales devaient pourtant se manifester avant que le probléme ne
parle de lui-méme. Convenons donc que leur role, a la fois d'alerte et d'action, d'information et
d'assurance, est difficile tant les attentes sont fortes et les bases scientifiques fragiles dans ce
domaine. Constatons aussi que la politique de communication active des autorités sanitaires est
tombée a plat, tant les alertes se répetent au fil des ans. Les modéles mathématiques utilisés pour
anticiper la diffusion de la maladie de la vache folle, du Sras et de la grippe aviaire fonctionnent
manifestement sur des systemes d'hypothéses défaillants et I'on peut & bon droit douter de la
prévision actuelle selon laguelle un tiers de I'humanité serait atteint par la grippe A au cours des
mois a venir. Nous ne tarderons pas a le savoir. Mais un article récent invite a poser le probleme
sous un autre angle, plus directement politique. La revue scientifique PloS Medicinel nous
apprend en effet, dans son éditorial de septembre 2009, que la plupart des essais thérapeutiques
de nouveaux médicaments, publiés sous la signature de médecins universitaires, font I'objet de
manipulations systématiques. Ils sont en réalité écrits par des “négres” de lindustrie
pharmaceutique et proposés a des revues aprés avoir été examinés et signés par des
universitaires. Ces derniers ont certes consulté auparavant I'ensemble des résultats recueillis mais
ne sont pas les auteurs de I'étude qu'ils signent ; or l'analyse de signes cliniques et biologiques
préte toujours a interprétation. Attendre l'objectivité scientigue dans ces conditions revient a
demander au capitaine d'une équipe d'étre également l'arbitre impartial du match! La pratique
n'est pas nouvelle, elle a déja fait I'objets de critiques publiques, mais un proceés récent aux Etats-
Unis I'a remise en lumiere et montré les effets désastreux découlant de ces abus qui, il faut le
souligner, vont en se multipliant. Si nous ne sommes pas en mesure de connaitre |'efficacité et les
risques réels d'un médicament produit dans des conditions ordinaires, comment peut-on étre si
affirmatif dans un contexte de production en urgence ? La méfiance générale vis-a-vis du vaccin
contre le HIN1 repose en partie sur de mauvais arguments, comme |'opposition systématique aux
vaccins, parfois méme délirants, tels les complots exterminateurs, mais elle en a aussi d'excellents
(si contre le tétanos par exemple, les vaccines protégent de maniére quasi absolue, contre la
grippe, en revanche, ils améliorent seulement les chances de maniére variable et mal contrdlée).
Et les clauses secrétes des accords de production industrie-gouvernement, maladroitement
justifiées par la protection des process de fabrication, ne font qu'amplifier ce rejet. A linstar du
systeme bancaire, l'industrie pharmaceutique est engagée dans une course folle aux dividendes
et I'on peine a trouver, en ces temps troublés, les raisons incitant a lui accorder sa confiance2. Lui
retirer la mise en oeuvre des essais cliniques pour la confier a des agences indépendantes,
financées par des fonds publics, est la seule facon de dépasser le conflit d'intéréts ou elle se
trouve pour son plus grand profit et au détriment de tous. Mais les bénéfices et effets secondaires
des médicaments ne sont pas tout. S'il est important de les étudier ausssi rigoureusement que
possible, il ne I'est pas moins de déterminer les orientations prioritaires de la recherche clinique
selon des criteres de santé publique. Or lindustrie pharmaceutique pése chaque jour plus

1 The PLoS Medicine Editors (2009) Ghostwriting: The Dirty Little Secret of Medical Publishing That Just Got
Bigger. PLoS Med 6(9): €1000156. doi:10.1371/journal.pmed.1000156

2 Voir a ce sujet Le Grand secret de l'industrie pharmaceutique, Philippe Pignarre, Ed. La Découverte, 179 p., fév.
2003.
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lourdement sur les décisions dans ce domaine et les oriente naturellement vers ses intéréts
commerciaux. La détermination des programmes de recherche clinique ne peut plus étre de sa
seule responsabilité, si nous voulons échapper au drug crunch qui nous guette, équivalent
sanitaire du credit crunch de la crise bancaire.
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