
Conclusion
La question des effets indésirables graves des vaccins anti-covid 
fait l’objet d’un déni et d’un silence proprement scandaleux de la 
part du gouvernement et des principales agences sanitaires 
(Agence nationale de sécurité du médicament, Haute autorité de 
santé, Haut conseil de santé publique, etc.). Tout se passe comme 
s’il s’agissait d’un véritable tabou, en France comme dans la 
plupart des autres pays occidentaux. L’importance de ces effets 
apporte en effet une contradiction trop flagrante et dévastatrice 
pour l’idéologie de la vaccination intégrale qui guide des 
gouvernements ayant choisi de s’abandonner dans les bras de 
l’industrie pharmaceutique. Cette dernière est en effet au cœur de 
toute la gestion d’une épidémie qui constitue pour elle une aubaine 
inédite dans l’histoire : quel produit commercial breveté a pour 
marché potentiel la totalité de l’humanité, renouvelable chaque 
année qui plus est ? Patrons et actionnaires de ces firmes 
pharmaceutiques et biotechnologiques sont en train de devenir 
immensément riches. Au vu de la façon (dans l’urgence, pour 
générer un maximum de profits) dont ces industries ont travaillé, 
notamment aux Etats-Unis et en Angleterre, pour mettre au point 
ces nouveaux vaccins génétiques (ADN ou ARN), on pouvait ainsi 
dès le départ redouter que ces produits ne soient pas de très bonne 
qualité. Mais la réalité dépasse ces craintes et montre que ces 
vaccins ont davantage d’effets indésirables plus ou moins graves 
qu’aucun autre avant eux. Nous avons vu ainsi qu’aux Pays-Bas 
l’on parvient à un taux de 2,7 morts pour 100 000 vaccinés (16,5 
millions de vaccinés, 448 morts). En France et aux Etats-Unis, ce 
taux monte à environ 3,7 morts pour 100 000 vaccinés. Et en 
Grande-Bretagne, ce taux grimpe même à 4,3 morts pour 100 000 
vaccinés, très probablement en raison de la prépondérance du 
vaccin AstraZeneca que l’on sait depuis le mois de mars 2021 être 
le plus dangereux des quatre vaccins couramment utilisés en 
Occident (en particulier du fait des nombreuses thromboses qu’il 
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provoque et qui commencent à être documentées dans la littérature 
scientifique médicale, voir par exemple ici et là), ce qui n’est 
guère surprenant lorsque l’on connaît les conditions dans 
lesquelles il a été fabriqué en Chine. Au passage, nous avons 
également signalé que ce fut le premier vaccin administré en 
France, dès février 2021, aux professionnels de santé. De là une 
des raisons rationnelles probables de la grande réticence à la 
vaccination anti-covid que manifestent une partie d’entre eux.

Cette mortalité vaccinale (qui n’est que la pointe émergée de 
l’iceberg des effets indésirables graves) est donc inédite, elle est 
particulièrement grave et sa dissimulation l’est plus encore. 
Soyons clair : dissimuler d’une façon ou d’une autre un tel danger 
est tout simplement criminel vis-à-vis de la population. Même 
réduite à ses plus élémentaires principes de déontologie (primum 
non nocere), l’approche de cette question en termes de santé 
publique devrait conduire à suspendre d’urgence la campagne 
vaccinale, à étudier beaucoup plus en détail les données de cette 
pharmacovigilance (en particulier selon les classes d’âge et en 
fonction des différents facteurs de risque) et, au terme d’une 
analyse bénéfices/risques méticuleuse, à déterminer à quelles 
catégories bien précises de la population il est possible de 
proposer la vaccination sans risque que les effets indésirables 
graves soient plus nombreux que les formes graves de la Covid 
dont elle sensée les protéger. Tout autre approche ne relève pas de 
la santé publique mais de postures idéologiques ou d’un marketing 
commercial. Et l’histoire a déjà montré (sur le tabac, sur les 
pesticides, sur la pollution aux hydrocarbures, etc.) que ces 
postures et ce marketing étaient responsables de véritables crimes 
contre les populations civiles. Que ces crimes soient commis au 
nom du Bien ou au nom de la Santé ne devrait en aucun cas 
aveugler sur leur réalité et leur nature. Toutes celles et ceux qui s’y 
adonnent pourront être désormais considérés comme complices de 
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cette nouvelle mortalité vaccinale inédite dans l’histoire de la 
médecine. »


