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Coronavirus: le marteau et la danse

V’? Dr. Carl Juneau, PhD @

Mar 20, 2020 - 30 min read

Ceci est une traduction de Coronavirus: The Hammer and the Dance de Tomas Pueyo. J'ai

cru bon de traduire Uoriginal rapidement car la situation m’apparait urgente (je suis
docteur en santé publique et épidémiologiste). Je n’ai pas révisé Uarticle ou ses sources en
profondeur, mais a premiere vue, ses conclusions me semblent fondées. -Carl-Etienne
Juneau, PhD

Cet article fait suite a Coronavirus: Why You Must Act Now, un article ayant été vu plus

de 40 millions de fois et traduit dans plus de 20 langues décrivant l'urgence du probléme

du coronavirus. Sivous étes d’accord avec cet article, pensez a signer la pétition

correspondante de la Maison Blanche.

Résumé: Si nous mettons en place des mesures fermes contre le coronavirus
des aujourd’hui, elles ne devraient durer que quelques semaines. Il n’y aura
vraisemblablement pas de pic d’infections par la suite. Nous pouvons faire
tout cela a un cotit raisonnable pour la société et sauver des millions de vies du

méme coup.

En une semaine, les pays du monde entier sont passés de: « Ce truc du coronavirus
n’est pas un gros probléme » a la proclamation de I'état d'urgence. Pourtant, de

nombreux pays ne font toujours pas grand-chose. Pourquoi?
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Certains pay ordonné de
lourdes fermetures. D’autres, comme les Etats-Unis, le Royaume-Uni, la Suisse ou les
Pays-Bas, se sont trainés les pieds, s’aventurant avec hésitation dans des mesures

d’éloignement social.

Voici ce que nous allons couvrir aujourd’hui, encore une fois avec de nombreux

graphiques, données et modeles accompagnés de nombreuses sources:

1. Quelle est la situation actuelle?

2. Quelles sont nos options?

3. La seule chose qui compte maintenant: le temps

4. A quoi ressemble une bonne stratégie contre le coronavirus?

5. Quoi penser des impacts économiques et sociaux?
Lorsque vous aurez fini de lire 'article, voici ce que vous saurez:

Notre systéme de santé s’effondre déja.

Les pays ont deux options: soit ils combattent le vigoureusement virus maintenant,
soit ils subiront une épidémie massive.

S’ils choisissent 'épidémie, des centaines de milliers de personnes mourront. Dans
certains pays, des millions.

Et cela pourrait méme ne pas prévenir d’autres vagues d’infections.

Sinous luttons vigoureusement maintenant, nous limiterons les déces.

Nous soulagerons notre systeme de santé.

Nous nous préparerons mieux.

Nous apprendrons.

Le monde n’a jamais appris aussi vite quoi que ce soit, jamais.

Et nous en avons besoin, car nous ne savons rien de ce virus.

Tout cela permettra d’atteindre un objectif critique: nous donner un sursis.


https://policy.medium.com/medium-privacy-policy-f03bf92035c9

6000

5000

4000

3000

2000

1000

Sinous chd
To make Medium work, we log user data. By using Medium, you agree to

progressif. _ . _ S
our Privacy Policy, including cookie policy.

Nous sero
Ensuite, nous retrouverons de plus en plus de libertés.

Nous pourrions ne pas revenir immédiatement a la normale.

Mais ce sera proche, et finalement nous reviendrons a la normale.

Et nous pouvons faire tout cela en considérant le reste de ’économie aussi.
Ok, allons-y.
1. Quelle est la situation actuelle?

La semaine derniere, j’ai montré cette courbe:

Chart 1: Coronavirus Cases per Country Last Week
Excluding China, on 3/4/2020
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Source: Tomas Pueyo analysis from primary data from Johns Hopkins uploaded to Github by Ryan Lau:
https://github.com/CSSEGISandData/COVID- 19/blob/master/csse_covid_19_data/csse_covid_19_time_series/time_series_19-covid-Confirmed.csv

Elle montre les cas de coronavirus dans le monde en dehors de la Chine. Nous ne
pouvions discerner que I'Italie, I'Iran et la Corée du Sud. J’ai donc d{i zoomer en bas
a droite pour voir les pays émergents. Tout ce que je voulais dire, c’est qu’ils

rejoindraient bient6t ces 3 cas.
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Comme prévu, le nombre de cas a explosé dans des dizaines de pays. Ici, j’ai été

obligé de ne montrer que les pays ayant plus de 1 000 cas. Quelques points a noter:

e L’Espagne, 'Allemagne, la France et les Etats-Unis ont tous plus de cas que

I'Ttalie lorsqu’elle a ordonné le confinement.

e Aujourd’hui, 16 autres pays ont plus de cas que le Hubei lorsqu’il a été mis en

confinement: le Japon, la Malaisie, le Canada, le Portugal, ’'Australie, la
République tcheéque, le Brésil et le Qatar ont plus de cas que le Hubei, mais moins
de 1 000 cas. La Suisse, la Suede, la Norvege, ’Autriche, la Belgique, les Pays-Bas

et le Danemark ont tous plus de 1 000 cas.

Avez-vous remarqué quelque chose de bizarre dans cette liste de pays? Hormis la

Chine et I'Iran, qui ont subi des flambées massives et indéniables, ainsi que le Brésil

et la Malaisie, tous les pays de cette liste sont parmi les plus riches du monde.

Pensez-vous que ce virus cible les pays riches? Ou est-il plus probable que les pays

riches soient mieux en mesure d’identifier le virus?
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Les interprétations les plus probables sont que le coronavirus a mis plus de temps a
atteindre ces pays parce qu’ils sont moins connectés, ou qu’il est déja 1a, mais ces

pays n’ont pas été en mesure d’investir suffisamment dans les tests pour le savoir.

Quoi qu’il en soit, si c’est vrai, cela signifie que la plupart des pays n’échapperont
pas au coronavirus. C’est une question de temps avant qu’ils ne voient des flambées
et doivent prendre des mesures.

Quelles mesures les différents pays peuvent-ils prendre?

2. Quelles sont nos options?

Depuis l'article de la semaine derniere, la conversation a changé et de nombreux

pays ont pris des mesures. Voici quelques exemples parmi les plus éloquents:

Mesures en Espagne et en France

A un extréme, nous avons 'Espagne et la France. Voici le calendrier des mesures

pour ’Espagne:

Le jeudi 12 mars, le président a rejeté les suggestions selon lesquelles les autorités
espagnoles avaient sous-estimé la menace pour la santé.
Vendredi, ils ont déclaré I’état d'urgence.

Samedi, les mesures suivantes ont été prises:

e Les gens ne peuvent quitter la maison que pour des raisons essentielles: épicerie,
travail, pharmacie, hopital, banque ou compagnie d’assurance (justification
extréme)

e Interdiction spécifique de sortir les enfants pour une promenade ou de voir des
amis ou de la famille (sauf pour prendre soin des personnes qui ont besoin

d’aide, mais avec des mesures d’hygiene et de distance physique)

o Tous les bars et les restaurants sont fermés. Plats a emporter uniquement.
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plus d'une poignée de personnes.

e Les transports en commun demeurent ouverts
Lundi, les frontieres terrestres ont été fermées.

Certaines personnes voient cela comme une excellente liste de mesures. D’autres ont
levé les bras au ciel, désespérés. Nous tenterons de déterminer pourquoi dans cet
article.

Le calendrier des mesures de la France est fondamentalement identique, sauf qu’elle
a pris plus de temps pour les appliquer et qu’elles sont plus agressives maintenant.
Par exemple, le loyer, les impOts et les services publics sont suspendus pour les

petites entreprises.

Mesures aux Etats-Unis et au Royaume-Uni

Les Etats-Unis et le Royaume-Uni, tout comme la Suisse et les Pays-Bas, ont tardé a

mettre en ceuvre des mesures. Voici la chronologie pour les Etats-Unis:

e Mercredi 11 mars: suspension de tous les voyages depuis I'Europe vers les Etats-

Unis.
e Vendredi: urgence nationale déclarée. Pas de mesures d’éloignement social.

e Lundi: le gouvernement exhorte le public a éviter les restaurants ou les bars et
d’éviter les événements regroupant plus de 10 personnes. Aucune mesure

d’éloignement social n’est en fait exécutoire. Ce n’est qu'une suggestion.

Plusieurs Etats et villes prennent l'initiative et imposent des mesures beaucoup plus
strictes.

Le Royaume-Uni a adopté un ensemble de mesures similaires: beaucoup de

recommandations, mais trés peu de mandats.
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Option 1:

Avant de faire cela, voyons ce que ne rien faire impliquerait pour un pays comme les
Etats-Unis:

Chart 3: Infections and Deaths If We Do Nothing in the US

Transmission Dynamics Clinical Dynamics
Population Inputs Basic Reproduction Transmission Times Morbidity Statistics Recovery Times Care statistics
Size of population Number R Length of incubation Case fatality rate Length of hospital stay Hospitalization rate
Measure of period, Tinc
328,484,431  contagiousness: the 5.20 days 4.00 % 10 Days 14.00 %

) number of secondary () L O, = (=)

infections h infected

Number of initial individual produces Duration patient is Time from end of Recovery time for mild Time to hospitalization
infections infectious, Tiys. incubation to death cases

) 246 B 2.4 N 2.9 Days ) 21.3 Days ) 11.1 Days - 5 Days
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Source: Epidemic Calculator, Gabriel Goh, http://gabgoh.github.io/COVID/index.html.

Ce fantastique calculateur d’épidémie peut vous aider a comprendre ce qui se passera dans différents scénarios. Jai
collé sous le graphique les facteurs clés qui déterminent le comportement du virus. A noter que les infectés, en rose,
culminent a des dizaines de millions a une certaine date. La plupart des variables par défaut ont été conservées. Les
seuls changements importants sont la valeur R de 2,2 a 2,4 (correspond mieux aux renseignements actuellement
disponibles; voir sous le calculateur d’épidémie), le taux de mortalité (4% en raison de I'effondrement du systéme de
santé; voir les détails ci-dessous ou dans I’ article précédent ), lalongueur du séjour a 'hépital (de 20 a10 jours) et le
taux d’hospitalisation (de 20 a 14% d’apres les cas graves et critiques; notez que FOMS précise un taux de 20%) selon
les plus récents résultats de recherche disponibles . Notez que ces chiffres ne changent pas beaucoup les résultats.
Le seul changement qui compte est le taux de mortalité.

Sinous ne faisons rien: tout le monde est infecté, le systeme de santé est débordé, la
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présent, parce que le systeme de santé est débordé. C’est 10 millions. C’est environ

25 fois le nombre d’américains morts dans la Seconde Guerre mondiale .

Vous pourriez vous dire: « Ca a Uair de faire beaucoup. J’ai entendu beaucoup moins que

cal »

Alors quel est le probleme? Avec tous ces chiffres, il est facile de se méler. Mais il n’y
a que deux chiffres qui comptent: la proportion de personnes qui attraperont le
virus et tomberont malades, et la proportion d’entre elles qui mourra. Si seulement
25% sont malades (parce que les autres ont le virus mais ne présentent pas de
symptomes, ils ne sont donc pas comptés comme des cas) et que le taux de mortalité
est de 0,6% au lieu de 4%, on se retrouvera avec 500000 morts aux Etats-Unis.

Quand méme énorme. Mais 20 fois moins que ci-dessus.

Le taux de mortalité est crucial, alors essayons de mieux le comprendre. Qu’est-ce

qui cause vraiment les déces attribués au coronavirus?

Quoi penser du taux de mortalité?

C’est le méme graphique qu’auparavant, mais on regarde maintenant les personnes

hospitalisées au lieu des personnes infectées et mortes:
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Source: Tomas Pueyo analysis
Epidemic Calculator, Gabriel Goh, http.//gabgoh.github.io/COVID/index.html for Hospitalized patients
ICU patients using ~25% of hospitalizations that require ICU support, from China CDC
Number of current + repurposed ICU beds = ~100,000 ( Johns Hopkins, http://www.centerforhealthsecurity.org/cbn/2020/cbnreport-02272020.htm!

La zone bleu clair correspond au nombre de personnes qui devraient se rendre a
I’hopital et le bleu foncé représente celles qui doivent se rendre a 'unité de soins

intensifs (USI). Vous pouvez voir que ce nombre culminerait a plus de 3 millions.

Maintenant, comparez cela au nombre de lits de soins intensifs aux Etats-Unis (50
000 aujourd’hui, le double sil’'on reaffecte d’autres espaces). C’est la ligne pointillée
rouge.

Non, ce n’est pas une erreur.

Cette ligne pointillée rouge est la capacité que nous avons en lits de soins intensifs.
Toute personne au-dessus de cette ligne serait dans un état critique mais ne

pourrait pas accéder aux soins dont elle a besoin et mourrait probablement.

Au lieu de lits de soins intensifs, on peut également examiner les ventilateurs, mais
le résultat est globalement le méme, car il y a moins de 100 000 ventilateurs aux
Etats-Unis .
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de mourir.

C’est pourquoi les gens sont morts en masse au Hubei et meurent maintenant en
masse en Italie et en Iran. Le taux de mortalité au Hubei a fini par étre meilleur qu’il
n’aurait pu 'étre car ils ont construit deux hépitaux presque du jour au lendemain.
L'Italie et 'Iran ne peuvent pas faire de méme; peu d’autres pays, voire aucun, le

peuvent. Nous verrons ce qui finira par y arriver.

Alors pourquoi le taux de mortalité est-il proche de 4%?

Si 5% de cas nécessitent des soins intensifs et qu'on
ne peut pas les fournir, la plupart de ces personnes

décedent. Aussi simple que ca.

J'aimerais que ce soit tout, mais ce n’est malheureusement pas tout.

Dommages collatéraux
Ces chiffres ne tiennent compte que des personnes décédées du coronavirus. Mais
que se passerait-t-il si tout le systeme de santé était submergé de patients atteints

du coronavirus? Les gens mourraient aussi d’autres maladies.

Que se passe-t-il si vous avez une crise cardiaque
mais que 'ambulance met 50 minutes a venir au
lieu de 8 (trop de cas de coronavirus) et une fois
que vous arrivez, il n’y a pas de soins intensifs ni de

meédecin disponible? Vous mourrez.

11y a 4 millions de personnes admises aux soins intensifs aux Etats-Unis chaque
année, et 500 000 d’entre elles (environ 13%) meurent. Sans lits en soins intensifs,

ce serait probablement beaucoup plus proche de 80%. Méme si le taux de déces
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Sil’on laisse le coronavirus se propager, le systeme
de santé américain s’effondrera et les déces se
chiffreront en millions, peut-étre plus de 10

millions.

On peut appliquer ce raisonnement a la plupart des pays. Le nombre de lits de soins
intensifs et de ventilateurs et de travailleurs de la santé est généralement similaire
aux Etats-Unis ou inférieur dans la plupart des pays. Un coronavirus débridé

entraine 'effondrement du systéme de santé, ce qui entraine la mortalité de masse.

Un coronavirus incontrolé entraine
l'effondrement des systemes de santé, ce qui

entraine la mortalité de masse.

Option 2: Stratégie d’atténuation
A présent, jespére qu’il est assez clair que nous devons agir. Les deux options que

nous avons sont 'atténuation et la suppression.

[’attenuation ressemble a ceci: « Il est impossible de prévenir le coronavirus
maintenant, alors laissons-le suivre son cours, tout en essayant de réduire le pic des
infections. Aplatissons un peu la courbe pour la rendre plus facile a gérer pour le systéeme

de santé. »
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Ce graphique apparait dans un trés important document publié le weekend dernier
par I'Imperial College de Londres. Apparemment, il a poussé les gouvernements

britannique et américain a changer de cap.

C’est un graphique tres similaire au précédent. Pas le méme, mais conceptuellement
équivalent. Ici, la situation « ne rien faire » est la courbe noire. Chacune des autres
courbes est ce qui se passerait si nous mettions en ceuvre des mesures d’éloignement
social de plus en plus strictes. Le bleu montre les mesures de d’éloignement social les
plus strictes: isoler les personnes infectées, mettre en quarantaine les personnes qui
pourraient étre infectées et isoler les personnes agées. Cette ligne bleue est

essentiellement la stratégie actuelle du Royaume-Uni contre les coronavirus, bien

que pour l'instant, elle est suggérée plutot que prescrite.

Ici encore, la ligne rouge représente la capacité des unités de soins intensifs, cette
fois au Royaume-Uni. Encore une fois, cette ligne est trés proche du bas. Toute la
zone de la courbe au-dessus de la ligne rouge représente les patients atteints de
coronavirus qui mourraient pour la plupart en raison du manque de ressources en

soins intensifs.

Qui plus est, en aplatissant la courbe, 'effondrement des unités de soins

intensifsdurera des mois, ce qui augmentera les dommages collatéraux.
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fois. »

Vous imaginez que c’est déja assez grave. Mais ce n’est pas encore fini. Parce que
I'une des hypotheéses clés de cette stratégie est ce qu’on appelle « 'immunité

collective ».

Immunité collective et mutation virale

L’idée est que toutes les personnes infectées qui en guérissent sont désormais
immunisées contre le virus. C’est au cceur de cette stratégie: « Ecoutez, je sais que ¢a
va étre difficile pendant un certain temps, mais une fois que nous aurons terminé et que
quelques millions de personnes mourront, le reste d’entre nous en sera immunisé, donc ce
virus cessera de se propager et nous en aurons fini avec ce virus. Mieux vaut le faire tout de
suite et en finir avec ¢a, parce que notre alternative est de faire de ’éloignement social

jusqu’a un an ou risquer de voir ce pic arriver plus tard de toute facon. »

Sauf que cela suppose une chose: que le virus ne change pas trop. S‘il ne change pas
beaucoup, alors bien des gens sont immunisés, et a un moment donné I'épidémie

s’éteint.

Quelle est la probabilité de la mutation de ce virus?

C’est déja arrivé.

Des recherches récentes suggerent que deux souches du virus étaient présentes en

Chine:le S et le L. Le S était concentré dans le Hubei et plus mortel, mais le L est

celui qui s’est propagé partout dans le monde.

Pire encore, ce virus continue de muter.
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Ce graphique représente les différentes mutations du virus. Vous pouvez voir que les souches initiales ont
commenceé en violet en Chine, mais elles ont ensuite commencé a muter. Les souches en Europe sont principalement
les familles en vert et jaune, tandis que les Etats-Unis ont une famille différente en rouge. Plus le temps passe, plus
ces souches seront nombreuses.

Cela ne devrait pas étre surprenant: les virus a base ’ARN comme le coronavirus ou

la grippe ont tendance a muter environ 100 fois plus rapidement que ceux a base

d’ADN, bien que le coronavirus mute plus lentement que les virus de la grippe.

De plus, la meilleure fagon pour ce virus de muter est d’avoir des millions d’occasions
de le faire, C’est exactement ce qu’une stratégie d’atténuation apporterait: des

centaines de millions d’infectés.

C’est pourquoi vous devez vous faire vacciner contre la grippe chaque année.
Comme il y a tellement de souches de grippe, sans compter les nouvelles souches en
constante évolution, le vaccin contre la grippe ne peut jamais protéger contre

toutes les souches.

Autrement dit, la stratégie d’atténuation suppose non seulement des millions de
morts pour un pays comme les Etats-Unis ou le Royaume-Uni, mais elle mise
également sur le fait que le virus ne mute pas trop — ce qu‘il fait déja. Il a donc
toutes les occasions de muter. Alors, une fois que nous en finirons avec quelques

millions de morts, nous pourrions nous attendre a quelques millions de plus —


https://translate.google.com/translate?hl=en&prev=_t&sl=es&tl=fr&u=https://jvi.asm.org/content/92/14/e01031-17
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La meilleure facon pour ce virus de muter est
d’avoir des millions d’occasions de le faire, ce qui
est exactement ce qu‘apporterait une stratégie

d’atténuation.

Donc, sirien n’est fait et que 'atténuation fonctionne, quelle est 'alternative? C’est

ce qu’on appelle la suppression.

Option 3: stratégie de suppression
La stratégie d’atténuation ne vise pas a contenir 'épidémie, mais a aplatir un tant
soit peu la courbe. Pendant ce temps, la stratégie de suppression tente d’appliquer

des mesures lourdes pour maitriser rapidement I'épidémie. Plus précisément :

e Agir maintenant. Ordonner un fortéloignement social. Reprendre le controéle.

e Ensuite, réduire les mesures afin que les gens puissent progressivement
regagnerleur liberté et qu'un semblant de vie sociale et économique normale

puisse reprendreA quoi ca ressemble?
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Notice the axis has changed:
it’s not in the tens of millions

anymore, it’s in the tens of
thousands!

Transmission Dynamics Clinical Dynamics

Population Inputs Basic Reproduction

Recovery Times
Number Ry

Care statistics
I Ca: L j f pital sta: 1
T

d

. s 0.90 %

Transmission Times Morbidity Statistics

16 Days

2.9 Days 21.3 Days 11.1 Days 5

Days

Source: Tomas Pueyo et. All Analysis, Epidemic Calculator, Gabriel Goh, http://gabgoh.github.io/COVID/index. html.

Tous les paramétres du modéle sont les mémes, sauf qu’il y a une intervention autour de maintenant pour réduire le
taux de transmission a R = 0,62, et parce que le systéme de santé ne s’est pas effondré, le taux de mortalité descend
a 0,6 %. Jai établile nombre de cas «autour de maintenant » a environ 32 000 apreés l'application des mesures (trois
fois le nombre officiel a ce jour, le 19 mars). Notez que ce n’est pas trop sensible au R choisi. Un R de 0,98, par exemple,
indique 15 000 déces. Cinq fois plus qu'avec un R de 0,62, mais toujours des dizaines de milliers de décés et non des
millions. Il n’est pas non plus trop sensible au taux de mortalité : 4 0,7 % au lieu de 0,6 %, le nombre de décés passe de
15000 a17 000. Cest la combinaison du R plus élevé, du taux de mortalité plus élevé et du retard dans la prise de
mesures qui fait exploser le nombre de décés. Cest pourquoi nous devons prendre des mesures pour réduire le R
aujourd’hui. Précisons que le fameux RO correspond a R au début (R au temps 0). C’est le taux de transmission quand
personne n’est encore immunisé et quaucune mesure n’est prise. R est le taux de transmission global.

Dans le cadre d'une stratégie de suppression, une

fois la premiere vague terminée, le nombre de

morts se chiffre en milliers et non en millions.
Pourquoi? Parce que non seulement nous réduisons la croissance exponentielle des

cas, mais nous réduisons également le taux de mortalité, car le systeme de santé

n’est pas completement submergé. Ici, j’ai utilisé un taux de mortalité de 0,9%, soit
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suppression.
Alors pourquoi certains gouvernements hésitent-ils?

IIs craignent trois choses :

1. Ce premier confinement durera des mois, ce qui semble inacceptable pour
plusieurs.

2. Un confinement de plusieurs mois détruirait 'économie.

3. Cela ne réglerait méme pas le probleme, car nous ne ferions que retarder
I’épidémie : plus tard, une fois que nous aurons réduit les mesures d’éloignement

social, les gens seront toujours infectés par millions et mourront.

Voici comment I'équipe de 'lmperial College a modélisé les suppressions. Les lignes
vertes et jaunes représentent différents scénarios de suppression. Vous voyez que
cela ne semble pas bon : nous avons encore d’énormes pics, alors pourquoi se

donner la peine?
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Source: Impact of non-pharmaceutical interventions (NPIs) to reduce COVID19 mortality and healthcare demand, Neil Ferguson et. all,
Imperial College

Nous aborderons ces questions dans un instant, mais il y a quelque chose de plus
important avant.

Ce tableau passe vraiment a coté de la plaque.

Présentées ainsi, les deux options d’atténuation et de suppression, cote a cote, ne
semblent pas trés attrayantes. Soit beaucoup de gens meurent bientot et nous ne
nuit pas a ’économie aujourd’hui, soit nous nuisons a '’économie aujourd’hui, pour

simplement retarder les déces.
On ne tient pas compte du temps.

3. Limportance du temps

Dans ma publication précédente, j’ai expliqué I'importance du temps pour sauver
des vies. Chaque jour, chaque heure que nous attendions pour prendre des mesures,

cette menace exponentielle ne cessait de se propager. J'ai démontré comment une

seule journée pouvait réduire le nombre total de cas de 40 % et le nombre de déces

d’encore plus.

Mais le temps est encore plus précieux que cela.


https://medium.com/%40tomaspueyo/coronavirus-act-today-or-people-will-die-f4d3d9cd99ca
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ennemi qug ir faire la

guerre.

Imaginez que vous alliez affronter votre pire
ennemi, que vous connaissez tres peu, et que vous
aviez deux options : soit vous courez vers lui, soit
vous fuyez pour gagner un peu de temps de

préparation. Lequel choisiriez-vous?

C’est ce que nous devons faire aujourd’hui. Le monde s’est réveillé. Chaque jour
gagné aretarder le coronavirus, nous pouvons mieux nous préparer. Les sections

suivantes expliquent ce que le temps nous apporterait.

Réduire le nombre de cas
Avec une suppression efficace, le nombre de cas réels chuterait du jour au

lendemain, comme nous 'avons vu au Hubei la semaine derniére.
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disease
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Dr Zhang reported unusual ‘Wuhan Health Commission 2019-nCoV health emergency of
pneumonia cases to the alerts National Health sequences WuhanCity | international concern”
local CDC Commission and China CDC, first shut down
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national holiday extended holiday

Source : Analyse de Tomas Pueyo sur le graphique et les données du Journal of theAmerican Medical Association.

A cejour, ily a 0 nouveaux cas quotidiens de coronavirus dans 'ensemble des 60
millions de régions du Hubei.

Le nombre de diagnostics continuerait a augmenter pendant quelques semaines,
mais il diminuerait ensuite. Avec moins de cas, le taux de mortalité commence
également a baisser. Et les dommages collatéraux sont également réduits : moins de
personnes mourraient de causes non liées au coronavirus en raison de la surcharge
du systeme de santé.

Voici ce que la suppression nous apporterait :

Moins de cas totaux de coronavirus

Répit immédiat pour le systeme de santé et les humains qui le dirigent

Réduction du taux de mortalité

Réduction des dommages collatéraux


https://jamanetwork.com/journals/jama/fullarticle/2762130
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Comprendre le vrai probléme : dépistage et recherche de contacts

A Theure actuelle, le Royaume-Uni et les Etats-
Unis n’ont aucune idée de leurs cas réels. On ne sait
pas combien il y en a. On sait simplement que le
nombre officiel n’est pas exact, et le vrai nombre se
trouve dans des dizaines de milliers de cas. Cela
s’est produit parce que nous ne faisons pas de

dépistage ni de recherche de contacts.

e Avec quelques semaines de plus, nous pourrions mettre de 'ordre dans notre
situation de dépistage et commencer a tester tout le monde. Avec cette
information, nous saurions enfin la véritable ampleur du probléme, ou il faut
étre plus agressif et dans quelles régions il est sécuritaire de lever le

confinement.

e De nouveaux tests pourraient accélérer le dépistage et réduire

considérablement les cofits.

e Nous pourrions également mettre en place une opération de recherche de
contactscomme celleen Chine ou dans d’autres pays d’Asie de I'Est, ou ils
peuvent identifier toutes les personnes rencontrées par chaque malade et les
mettre en quarantaine. Cela nous donnerait une tonne d’information a publier
plus tard sur nos mesures d’éloignement social : si nous savons ot se trouve le
virus, nous ne pouvons cibler que ces endroits. Ce n’est pas sorcier : c’est de
cette maniere que les pays d’Asie de 'Est ont pu contréler cette épidémie sans

I’éloignement social draconien qui est de plus en plus essentiel dans d’autres

pays.


https://www.repubblica.it/cronaca/2020/03/18/news/coronavirus_in_vigore_il_decreto_cura-italia_aumentano_i_contagi-251584599/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/32156101
https://techcrunch.com/2020/03/18/oxford-scientists-develop-new-coronavirus-test-that-provides-results-in-just-30-minutes/
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Renforcer la capacité

Les Etats-Unis (et probablement le Royaume-Uni) sont sur le point de partir en

guerre sans armure.

Nous avons assez de masques pour seulement deux semaines, peu d’équipements de

protection individuelle (« EPI »), pas assez de ventilateurs, pas assez de lits de soins
intensifs, pas assez d’ECMO (machines d’oxygénation du sang)... C’est pourquoi le

taux de mortalité serait si élevé dans une stratégie d’atténuation.
Mais si nous nous gagnons du temps, nous pouvons inverser la tendance :

e Nous avons plus de temps pour acheter tout 'équipement dont nous aurons

besoin pour une future vague

e Nous pouvons rapidement développer notre production de masques, d’EPI, de

ventilateurs, ’ECMO et de tout autre appareil critique pour réduire le taux de

mortalité.

Autrement dit, nous n’avons pas besoin d’années pour mettre notre armure, nous
avons besoin de semaines. Faisons tout ce que nous pouvons pour faire relancer la
production maintenant. Les pays se sont mobilisés. Les gens sont inventifs, par

exemple en utilisant 'impression 3D pour fabriquer des pieces de ventilateur. On

peut le faire. Il nous faut juste plus de temps. Attendriez-vous quelques semaines

pour vous procurer une armure avant d’affronter un ennemi mortel?

Ce n’est pas la seule capacité dont nous avons besoin. Il nous faut des professionnels
de la santé des que possible. Ou allons-nous les obtenir? Nous devons former les gens
a aider les infirmieres et sortir les travailleurs médicaux de la retraite. De nombreux
pays ont déja commencé, mais cela prend du temps. Nous pouvons le faire en

quelques semaines, mais pas si tout s’écroule.

Réduire la contagion au sein de la population


https://www.cnbc.com/2020/03/04/hhs-clarifies-us-has-about-1percent-of-face-masks-needed-for-full-blown-pandemic.html
https://translate.google.com/translate?hl=en&prev=_t&sl=es&tl=fr&u=https://www.forbes.com/sites/baldwin/2020/03/14/ventilator-maker-we-can-ramp-up-production-five-fold/%23269a177f5e9a#269a177f5e9a
https://www.theguardian.com/business/2020/mar/17/uk-manufacturers-regear-factories-build-ventilators-nhs
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savons pas ain. Ils

s’étreignen lavent
pas les mains apres avoir touché une poignée de porte. Ils ne désinfectent pas les

tables avant de s’asseoir.

Une fois que nous aurons suffisamment de masques, nous pourrons également les
utiliser en dehors du systéme de santé. A I'heure actuelle, il vaut mieux les réserver
aux professionnels de la santé. Mais s’ils ne se faisaient pas rares, il faudrait les
porter au quotidien, ce qui réduirait la probabilité qued’autres personnes soient
infectés par les malades, et avec une formation appropriée,réduirait également la

probabilité que les porteurs soient infectés. (En attendant, porter quelque chose,

c’est mieux que rien.)

Tous ces moyens sont assez bon marché pour réduire le taux de transmission. Moins
ce virus se propage, moins il faudra de mesures a ’avenir pour le contenir. Mais nous

avons besoin de temps pour éduquer les gens sur toutes ces mesures et les équiper.

Comprendre le virus

Nous en savons tres tres peu sur le virus. Mais chaque semaine, des centaines de

nouveaux articles arrivent.


https://www.economist.com/graphic-detail/2020/03/19/how-long-can-the-novel-coronavirus-survive-on-surfaces-and-in-the-air
https://www.researchgate.net/publication/258525804_Testing_the_Efficacy_of_Homemade_Masks_Would_They_Protect_in_an_Influenza_Pandemic
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se mobilise

Comment 1€ VIT
Comment ralentir la contagion?

Quelle est la part des porteurs asymptomatiques?

Sont-ils contagieux? Combien?

Quels sont les bons traitements?

Combien de temps le virus survit-il?

Sur quelles surfaces?

Quel est I'impact des différentes mesures d’éloignement social sur le taux de
transmission?

Quel est leur cofit?

Quelles sont les meilleures pratiques de recherche de contacts?

Quelle est la fiabilité de nos tests?

Des réponses claires a ces questions nous aideront a rendre l'inter vention aussi
ciblée que possible tout en minimisant les dommages collatéraux économiques et

sociaux. Nous aurons ces réponses dans des semaines, pas des années.

Trouver des traitements

Et sinous trouvions un traitement dans les prochaines semaines? Chaque jour

gagné nous en rapproche. A 'heure actuelle, il existe déja plusieurs candidats,

comme le favipiravir ou la chloroquine. Et si dans deux mois, nous découvrons un

traitement contre le coronavirus? A quel point aurions-nous l'air ridicule s’il y avait

déja des millions de morts suite a une stratégie d’atténuation?

Comprendre les colits-avantages

Tous les facteurs ci-dessus peuvent nous aider a sauver des millions de vies. Cela
devrait suffire. Malheureusement, les politiciens ne peuvent pas seulement penser a
la vie des personnes infectées. Ils doivent penser a toute la population et les mesures

d’éloignement social importantes ont un impact sur les autres.

ATheure actuelle, nous ne savons pas comment les différentes mesures
d’éloignement social réduisent la transmission. Nous ne savons pas non plus quels

sont leurs cofits économiques et sociaux.


https://www.barrons.com/articles/regenerons-ceo-on-the-search-for-a-coronavirus-treatment-51584468863
https://www.theguardian.com/world/2020/mar/18/japanese-flu-drug-clearly-effective-in-treating-coronavirus-says-china
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32075365/
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les comprendre, les prioriser et décider lesquelles suivre.

Moins de cas, meilleure compréhension du probleme, constitution d’actifs,
compréhension du virus, compréhension du rapport cotlits-avantages des différentes
mesures, éducation du public... Voila quelques outils de base pour lutter contre le
virus, et nous avons juste besoin de quelques semaines pour en développer
plusieurs. Ce serait béte de s’engager dans une stratégie qui nous jette plutot, sans

préparation, dans la gueule du loup, n’est-ce pas?

4. Le marteau et la danse

Nous savons maintenant que la stratégie d’atténuation est probablement un choix

terrible, et que la stratégie de suppression a un énorme avantage a court terme.
Mais les gens ont des préoccupations légitimes a propos de cette stratégie:

e Combien de temps cela durera-t-il réellement?
e Quelsera le prix?

e Yaura-t-il un deuxiéme pic aussi grand que si nous n’avions rien fait?

Ici, nous allons voir a quoi ressemblerait une véritable stratégie de suppression.

Nous pouvons I'appeler le marteau et la danse.

Le marteau
Tout d’abord, on agit rapidement et agressivement. Pour toutes les raisons
mentionnées ci-dessus, étant donné I'importance du temps, nous voulons stopper la

situation des que possible.
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L'une des questions les plus importantes est la suivante : combien de temps cela
durera-t-il?

La crainte de tout le monde est que nous soyons enfermés dans nos maisons
pendant des mois a la fois, avec la catastrophe économique et les dépressions qui
s’ensuivent. Cette idée a malheureusement été reprise dans le célebre article de

I'Imperial College :
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Sivous étes un politicien et que vous voyez qu’une option est de laisser mourir des

centaines de milliers ou des millions de personnes avec une stratégie d’atténuation

et que lautre est d’arréter 'économie pendant cing mois avant de subir a nouveau le

méme pic de cas et de déces, ces options ne semblent pas encourageantes.

Mais il n’y a rien la d’inévitable. Ce document, moteur de la politique aujourd’hui, a

été brutalement critiqué pour ses défauts fondamentaux : il ne tient pas compte de

la recherche de contacts (au coeur des politiques en Corée du Sud, en Chine ou a

Singapour entre autres) ou des restrictions de voyage (essentielles en Chine), ni

I'impact des grandes foules...

Le temps nécessaire pour le marteau se compte en semaines, pas en mois.
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Chart 12: Cases in Wuhan and Infection Evolution
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Source: Tomas Pueyo analysis from primary data from Johns Hopkins uploaded to Github by Ryan Lau:
https://github.com/CSSEGISandData/COVID-19/blob/master/csse_covid_19_data/csse_covid_19_time_series/time_series_19-covid-Confirmed.csv


https://www.academia.edu/42242357/Review_of_Ferguson_et_al_Impact_of_non-pharmaceutical_interventions
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areprendre S
controle. Et en sept semaines, le nouveau diagnostic n’était qu’un filet. Souvenons-

nous que c’était la région de Chine la plus touchée.

N’oubliez pas que ce sont les barres orange. Les barres grises, les cas réels, avaient

chuté beaucoup plus tot.

Les mesures adoptées par la Chine étaient assez similaires a celles prises en Italie, en
Espagne ou en France : isolements, quarantaines, population confinée a la maison
sauf en cas d'urgence ou pour acheter de la nourriture, recherche des contacts,

tests, plus de lits d’hopital, interdictions de voyager...
Mais les détails sont importants.

Les mesures de la Chine ont été plus fortes. Par exemple, une seule personne par
ménage avait le droit de sortir de la maison tous les trois jours pour acheter de la
nourriture. De plus, les mesures étaient appliquées rigoureusement. Il est probable

que cette force ait stoppé I'épidémie plus rapidement.

En Italie, en France et en Espagne, les mesures n’étaient pas aussi drastiques et leur
mise en ceuvre, pas aussi sévere. Des gens marchent toujours dans les rues,
beaucoup sans masque. Cela entrainera probablement un marteau plus lent : il

faudra plus de temps pour maitriser complétement I'épidémie.

Certaines personnes interpretent cela en disant « Les démocraties ne pourront

jamais reproduire cette réduction de cas ». C’est faux.


https://www.bbc.com/news/world-asia-china-51523835
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Source: Tomas Puey
httr

ime_series/time_series_19-covid-Confirmed.csv

Pendant plusieurs semaines, la Corée du Sud a connu la pire épidémie en dehors de
la Chine. Maintenant, elle est en grande partie sous controle. Et la Corée I'a fait sans
demander aux gens de rester a la maison.Ils y sont parvenus principalement grace a
de nombreux tests, a la recherche de contacts et a des quarantaines et isolements

forcés.

Sil'épidémie a pu étre maitrisée en quelques semaines en Corée du Sud sans
éloignement social obligatoire, les pays occidentaux, qui appliquent déja un lourd
marteau avec des mesures d’éloignement social strictes, peuvent certainement
controbler 'épidémie en quelques semaines. C’est une question de discipline,

d’exécution et de respect des regles par la population.

Cela dépend donc de la duretée de la phase apres le marteau: la danse.

La danse

Sil'on martele le coronavirus, en quelques semaines il est controlé et on en bien

meilleure forme pour y faire face. Vient maintenant I'effort a plus long terme pour
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Improve treatments
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Release healthcare system pressure
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Understand cost-benefit of measures

<

Today 3-7 weeks

The Hammer

The Dance

Keep R below 1

Proper testing, contact tracing, quarantining, isolating
Public education on hygiene and social distancing
Ban large gatherings

Most restrictions removed

Tighten up when needed

Apply highest cost-benefit social distancing measures

»>

Ongoing

Source: Tomas Pueyo

C’est probablement la plus grande et la plus importante erreur que les gens

commettent en pensant a cette étape : ils pensent que cela les gardera a la maison

pendant des mois. Ce n’est pas du tout le cas. En fait, il est probable que nos vies

reprennent leur cours quasi-normal.

La danse dans les pays qui réussissent

Comment se fait-il que la Corée du Sud, Singapour, Taiwan et le Japon aient depuis

longtemps des cas, voire des milliers pour la Corée du Sud, et pourtant personne

n’est enfermé a la maison?

Coronavirus: South Korea seeing a 'stabilising trend'

South Korea's Foreign Minister, Kang Kyung-wha, says she thinks early

testing has been the key to South Korea's low...

www.bbc.com
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quarantaine efficace.

Cet article explique 'approche de Singapour:

Interrupting transmission of COVID-19: lessons from

containment efforts in Singapore No cover
Highlight. Despite multiple importations resulting in local chains of m‘rage
available

transmission, Singapore has been able to control...

academic.oup.com

Vous pouvez deviner les mesures? Les mémes qu’en Corée du Sud. Dans son cas,
Singapour 'a complété avec une aide économique pour les personnes en

quarantaine et les interdictions et le reports de voyage.

Est-il trop tard pour d’autres pays? Non. En appliquant le marteau, on obtient une

nouvelle chance, une nouvelle occasion de bien faire les choses.

Mais que faire si toutes ces mesures ne suffisent pas?

LadanseduR

J'appelle la période de plusieurs mois entre le marteau et un vaccin la danse car ce
ne sera pas une période pendant laquelle les mesures seront toujours les mémes.
Certaines régions connaitront a nouveau des flambées, d’autres aucune pendant de
longues périodes. Selon I'évolution des cas, nous devrons resserrer les mesures
d’éloignement social ou nous pourrons les relacher. C’est la danse de R : une danse
de mesures ou d'un cOté nos vies reprennent leurs cours et de 'autre la maladie se

propage, celle de '’économie contre les soins de santé.
Comment fonctionne cette danse?

Tout tourne autour du R. Si vous vous souvenez, c’est le taux de transmission. Au

début dans un pays standard et non préparé, c’est entre 2 et 3 : pendant les
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SiR est supert

épidémie. S’il est inférieur a 1, elles régressent.

Pendant le marteau, 'objectif est de ramener R le plus pres possible de zéro, aussi

vite que possible, pour enrayer 'épidémie. A Wuhan, il est calculé que R était

initialement de 3,9, et apres le confinementet la quarantaine centralisée, il est
tombé a 0,32.

Mais une fois entrés dans la danse, il n’est plus nécessaire de le faire. Il faut
seulement que le R reste en dessous de 1. Bon nombre des mesures d’éloignement
social ont des répercussionsréelles et importantes sur les gens : ils peuvent perdre

leur emploi, leur entreprise, leurs habitudes saines...

C’est possible de rester en dessous de R=1 avec quelques mesures simples.

Chart 14: Transmission Rate during Coronavirus Stages in Patients
Asymptomatic (30%) No symptoms

: s
Mild / Moderate (66%) No symptoms (nm‘/)ﬁr?;imte) Recovery

Symptoms

O,
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e, Medrxiv, ECDC, The Lancet, Impact of non-pharmaceutical interventions (NPIs) to reduce COVID19 mortality and
us Disease 2019 (COVID-19) From Publicly Reported Confirmed Cases: Estimation and Application, Mixing patterns between

, The Incubation Period of Cort
ocial networks.

age groups

Données détaillées, sources et hypothéses ici
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articles pour approximer a quoi il ressemble.

Chaque jour apres avoir contracté le virus, les gens ont un certain potentiel de
contagion. Ensemble, tous ces jours de contagion totalisent en moyenne 2,5

contagions.

On pense qu’il y a déja des contagions au cours de la phase « sans symptomes ».
Ensuite, a mesure que les symptomes apparaissent, les gens vont généralement chez

le médecin, sont diagnostiqués et leur contagiosité diminue.

Par exemple, au début, vous avez le virus mais aucun symptome, vous vous
comportez donc normalement. Lorsque vous parlez aux gens, vous propagez le
virus. Lorsque vous touchez votre nez, puis ouvrez le bouton de porte, les personnes

qui ouvrent la porte apres vous et se touchentle nez sont infectées.

Plus le virus se développe dans votre corps, plus vous étes contagieux. Ensuite, une
fois que vous commencez a avoir des symptomes, vous arrétez progressivement de
travailler, restez au lit, portez un masque ou commencez a consulter un médecin.
Plus les symptomes sont graves, plus vous vous éloignez socialement, ce qui réduit la

propagation du virus.

Une fois hospitalisé, méme si vous étes tres contagieux, vous n’avez pas tendance a

propager autant le virus puisque vous étes isolé.

C’est la que vous pouvez voir 'impact massif de politiques comme celles de

Singapour ou de la Corée du Sud:

e Siles personnes sont soumises a des tests massifs, elles peuvent étre
recenséesavant méme d’avoir des symptoémes. En quarantaine, elles ne peuvent

rien propager .

e Siles gens savent détecterleurs symptomes plus toét, ils réduisent le nombre de

jours en bleu, et donc leur contagiosité globale.
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e Silesg , lelavage
des mains ou la désinfection des espaces, ils propagent moins de virus tout au

long de la période.

Ce n’est que lorsque tout cela échoue que nous avons besoin de mesures

d’éloignement social plus lourdes.

Le retour sur investissement de la distance sociale
Siavec toutes ces mesures, R se trouve toujours bien au-dessus de 1, il faut réduire

le nombre moyen de rencontres entre personnes.

Il existe des moyens trés peu coliteux de le faire, comme interdire les événements
regroupant un certain nombre de personnes (par exemple, 50 ou 500), ou demander

aux gens de travailler a domicile quand ils le peuvent.

D’autres sont beaucoup, beaucoup plus chers, comme fermer les écoles et les
universités, demander a tout le monde de rester a la maison ou fermer les bars et les

restaurants.
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Bonus for warm and humid weather

Bonus for lower than average people density
2.00

Aggressive testing

Hand washing and sanitizing public education
1.50
Contact tracing
Large scale disinfection

Airgaps with food delivery Temperature checkpoints
Travel restrictions
_____________________________ 00 m o o e e oo oo~ _____Bans of gatherings above a certain size _ _____
Learn which measures get Confer%r}ﬁgg glgig Sports close
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y : ) Y : Bars and restaurants close
1 until there'’s a vaccine

Schools and universities close
Most non-urgent services close

0.50

Ask to remain home except for food and urgent services

Close groceries and urgent services

Source: Tomas Pueyo

Note: None of these numbers are known today. But in one month, we might have enough data to quantify them.
Furthermore, this graph suggests that these measures add up, when in fact they don’t. For example, mandating at least
2m of distance between people would capture much of the benefit of other social distancing measures

Ce graphique est créé de toutes piecescar il n’existe pas aujourd’hui. Personne n’a
fait suffisamment de recherches a ce sujet ou rassemblé toutes ces mesures de

maniere a pouvoir les comparer.

C’est malheureux, car c’est le tableau le plus important dont les politiciens auraient

besoin pour prendre des décisions. Il illustre ce qui se passe réellement dans leur
esprit.

Pendant la période du marteau, ils veulent diminuer le Rle plus possible tout en
gardant un niveau tolérable pour la population. Au Hubei, le R a baissé a 0,32. Ce
n’est peut-étre pas nécessaire d’aller plus bas que 0,5 ou 0,6.

Mais pendant la période de la dansedu R, ils veulent froler le plus possible de 1, tout

en restant en dessous a long terme.
Autrement dit, que les dirigeants en soient conscients ou non, voici ce qu’ils font :

e Enumérer toutes les mesures qu’ils peuvent prendre pour réduire le R.
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e Choisircelles qui offrent la plus grande réduction de R (jusqu’a 1), au cofit le
plus bas.
Chart 16: How to Dance around the R
llustrative Example of Data-Driven Decision-Making for Politicians,
including costs, benefits, and confidence
Benefitin R Confidence in
benefit
Close grocieries and urgent services 0.26 Low $1,000,000,000
Ask to remain home except for food and urgent services 0.22 High $ 500,000,000
Most services close 0.07 Medium
Schools and universities close 0.15 Very high $ 500,000,000
Bars and restaurants close 0.24 Very high $ 300,000,000
Social Distancing Clubs close 0.04 Medium $ 200,000,000
Sports close 0.08 Medium $ 100,000,000
Conferences close 0.04 Medium $ 120,000,000
Bans of gatherings above a certain size 0.16 Very high § 40,000,000
Travel restrictions 0.16 Very high $ 300,000,000
Airgaps with food delivery _ Low $200,000
Temperature checkpoints 0.08 Medium $ 3,000,000
Large scale disinfection 0.04 Low $ 50,000,000
Reduce Contact tracing 0.25 Very high' $§ 20,000,000
contagiousness  Hand washing and sanitizing public education 0.25 Very high $ 200,000
Aggressive testing 0.41 Very high' $ 25,000,000
R after all Chosen Measures a 0.94

Classer les initiatives en fonction de leur rentabilité.

Cost per week Confidence in  Implement?

cost

Low

Low

Low
Medium
Very high
Very high
Very high
Very high
High
Mediium
Very high
Very high
Very high
Very high
Very high
Very high

No
No
No
No
No
Yes
Yes
Yes
Yes
Yes
Yes
Yes
Yes
Yes
Yes

Yes

Source: Tomas Pueyo

Tableau atitre indicatif seulement. Toutes les données sont constituées. Cependant, a notre connaissance, ces
données n’existent pas aujourd’hui. Il le faudrait. Par exemple, la liste du CDC est un bon point de départ, mais elle
exclut entre autres les mesures d’éducation, les déclencheurs, la quantification des co(ts et avantages, le détail des

mesures, les contre-mesures économiques et sociales, etc.

Au départ, leur confiance ences chiffres sera faible. Mais c’est tout de mémeainsi

qu’ils y pensent — et devraient y penser.

Ce qu’ils doivent faire, c’est formaliser le processus : comprenez qu’il s’agit d’'un jeu
de chiffres dans lequel nous devons apprendre le plus rapidement possible ot nous

en sommes quant auR, I'impact de chaque mesure sur la réduction du R, et leurs

cofits sociaux et économiques.
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mesures a |

Le coronavirus se propage encore un peu partout.Il y a des cas dans 152 pays. C’est
une course contre la montre. Mais ce n’est pas inévitable : il y a une facon claire de

I'approcher.

Certains pays, en particulier ceux qui n’ont pas encore été durement touchés par le
coronavirus, pourraient se demander si¢a leur arrivera aussi? La réponse : c’est
probablement déja le cas. Ils ne 'ont tout simplement pas remarqué. Quand le virus
frappera vraiment, leur systeme de santé sera encore pire que dans les pays riches
ol les systemes de santé sont solides. Mieux vaut prévenir que guérir, il faut donc

envisager d’agir dés maintenant.
Pour les pays ou le coronavirus est déja présent, les options sont claires.

D’un c6té, les pays peuvent suivre la voie de 'atténuation: créer une épidémie
massive, submerger le systeme de santé, provoquer la mort de millions de personnes

et libérer de nouvelles mutations de ce virus dans la nature.

De I'autre, les pays peuvent se battre. Ils peuvent s’enfermer pendant quelques
semaines pour nous faire gagner du temps, créer un plan d’action éclairé et

controler ce virus jusqu’a ce que nous ayons un vaccin.

Aujourd’hui, les gouvernements du monde entier, y compris certains comme les
Etats-Unis, le Royaume-Uni, la Suisse ou les Pays-Bas, ont choisi la voie de

Patténuation.

Cela signifie qu’ils s’avouent vaincus d’avance. Ils voient que d’autres pays ont

réussi a lutter, mais se disent : « Nous ne pouvons pas faire ¢a! »

Et si Churchill avait dit la méme chose? « Les Nagis sont partout déja en Europe. Nous
ne pouvons pas les combattre. Laissons simplement tomber. » C’est ce que font de
nombreux gouvernements dans le monde aujourd’hui. Ils ne vous donnent pas la

chance de vous battre. C’est a vous de I'exiger.
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Article —
ou tout aut in des
gens. Les dirigeants doivent comprendre cela pour éviter une catastrophe. Le

moment d’agir est maintenant.

Sivous étes un épidémiologiste ou autre expert et avez des commentaires sur cette
publication ou voulez la soutenir, faite-le-moi savoir avec un message en privé sur cet

article ou sur Loriginal.

Sivous souhaitez traduire cet article, faites-le a partir de Uarticle original et laissez une

note privée a Tomas Pueyo avec votre lien.

Cet article est le résultat d’un effort herculéen d’un groupe de citoyens normaux
travaillant 24 heures sur 24 pour trouver toutes les recherches pertinentes disponibles
pour le structurer en un seul morceau, au cas ou il pourrait aider les autres a traiter

toutes les informations disponibles sur le coronavirus.
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d’équipe.
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Gavignet, Mike Kidd et Nils Barth pour vos conseils. Merci a mon entreprise, Course Hero,
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leur point de vue, et Stéphanie Dostie, traductrice chez Edgar, d’avoir révisé la traduction
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