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I. Fraudes et corruption dans 
le domaine de la santé : un 

constat généralisé





















L’industrie pharmaceutique trahit systématiquement ses 

responsabilités à l’égard de la population et des 

institutions. Les grandes firmes […] exercent une influence 

omniprésente et persistante non seulement sur la médecine et 

la recherche, mais sur les patients, les médias, les 

administrations, les agences de régulation et les politiques. 

[…] Elle s’est infiltrée dans tout le système, à tous les 

niveaux. C’est elle qui définit les programmes et la pratique 

médicale. Elle définit aussi les objectifs de recherche de 

médicaments sur d’autres priorités que celles de la santé 

publique, uniquement en fonction des marchés qu’elle 

peut s’ouvrir. Elle détermine non seulement ce qui est à 

rechercher, mais comment le rechercher et surtout comment 

les résultats en seront interprétés et publiés. Elle est 

maintenant hors de tout contrôle. Ses tentacules 

s’infiltrent à tous les niveaux. Il faut lui imposer de 

profonds changements. 









La science est actuellement réprimée pour des raisons politiques et financières. 

Le Covid-19 a déclenché la corruption de l'État à grande échelle, et elle est 

nuisible à la santé publique. Les politiciens et l'industrie sont responsables de ce 

détournement opportuniste. Les scientifiques et les experts de la santé le sont 

également. La pandémie a révélé comment le complexe politico-médical peut être 

manipulé en cas d'urgence, à un moment où il est encore plus important de 

sauvegarder la science.



La politisation de la science a été déployée avec enthousiasme par certains des pires autocrates et 

dictateurs de l'histoire, et elle est maintenant malheureusement monnaie courante dans les 

démocraties. Le complexe médico-politique tend à supprimer la science pour engraisser et 

enrichir ceux qui sont au pouvoir. Le complexe politico-médical tend à supprimer la science 

pour engraisser et enrichir ceux qui sont au pouvoir. Et, à mesure que les puissants deviennent 

plus prospères, plus riches et plus intoxiqués par le pouvoir, les vérités dérangeantes de la 

science sont supprimées. Lorsque la bonne science est supprimée, les gens meurent.







II. Une corruption 
systémique







Il s’agit de pratiques répandues ou systémiques, généralement légales, qui sapent 

les objectifs ou l'intégrité d'une institution.

Ces pratiques corrompent la recherche médicale, la production de 

connaissances médicales, la pratique de la médecine, la sécurité des 

médicaments et la surveillance du marketing pharmaceutique par les autorités 

de santé. 



L es entreprises pharmaceutiques ont trouvé le moyen d' influencer - et souvent de corrompre - la recherche et 
les publications médicales, ainsi que les entreprises et organisations clés qui influencent les choix cliniques des 
médecins. Il s'agit notamment des associations médicales professionnelles, des programmes de formation médicale 
continue, des groupes de réseautage professionnel en ligne, des administrateurs d'hôpitaux, des assureurs, des 
organisations qui créent des directives de pratique et des catégories de diagnostic et de traitement, et des 
organisations de défense des patients. Ces institutions influencent à leur tour les médecins en général et les 
médecins particulièrement influents connus sous le nom de " key opinion leaders" .

En conséquence, les praticiens peuvent penser qu' ils utilisent des informations fiables pour s'engager dans une 
pratique médicale saine, alors qu' ils s' appuient en réalité sur des informations trompeuses ; ils peuvent alors 
prescrire des médicaments inutiles ou dangereux pour les patients, ou plus coûteux que des médicaments 
équivalents. Dans le même temps, les patients et le public peuvent croire que les organisations de défense des patients 
représentent efficacement leurs intérêts, alors que ces organisations négligent en réalité ces intérêts.









III. Une industrie 
mafieuse et hors de 

contrôle





 

« Il est en effet effrayant de voir combien 
de similitudes il y a entre cette industrie 
et la mafia. 
La mafia gagne des sommes d'argent 
obscènes, tout comme cette industrie. 
Les effets secondaires du crime organisé 
sont des meurtres et des morts, et les 
effets secondaires sont les mêmes dans 
cette industrie. 
La mafia corrompt les politiciens et 
autres, tout comme l'industrie des 
médicaments... »

















V. Le problème de la 
recherche et des 

publications













Résultats : Sur 1 567 interventions éligibles, 87 (5,6%) avaient des preuves de haute qualité 
soutenant leurs bénéfices. Les effets néfastes ont été mesurés pour 577 (36,8%) interventions. 
Il y avait des preuves statistiquement significatives pour 127 (8,1%) d'entre elles. Notre 
dépendance à l'égard de la fiabilité des évaluations des auteurs de Cochrane (y compris leurs 
évaluations GRADE) était la principale limite potentielle de notre étude.

Conclusion : Plus de 9 interventions de santé sur 10 étudiées dans le cadre de 
revues Cochrane récentes ne sont pas soutenues par des preuves de haute 
qualité, et les dommages sont sous-déclarés.



"La profession médicale est achetée par l'industrie 
pharmaceutique, non seulement en termes de 
pratique de la médecine, mais aussi en termes 
d'enseignement et de recherche. 
Les institutions académiques de ce pays se 
permettent d'être les agents rémunérés de 
l'industrie pharmaceutique. 
Je pense que c'est honteux."
 
Dr Arnold Relman, rédacteur en chef, New 
England Journal of Medecine, 2002

Source : Moynihan R. Who pays for the pizza? Redefining 

the relationships between doctors and drug companies. 1: 

entanglement. BMJ. 2003;326(7400):1189-1192. 

doi:10.1136/bmj.326.7400.1189

"Il n'est tout simplement plus possible de croire 
une grande partie des recherches cliniques qui 
sont publiées, ni de se fier au jugement de 
médecins de confiance ou à des directives 
médicales faisant autorité. J e ne prends aucun 
plaisir à cette conclusion, à laquelle je suis 
parvenu lentement et à contrecœur au cours 
de mes deux décennies de travail de 
rédactrice en chef.”

Dr Marcia Angell, rédactrice en chef, New 
England J ournal of Medecine, 2009

Angell M. Drug companies  and doctors : a s tory of 
corruption. New York Review of Books2009 Jan 15. 
www.nybooks .com/articles /archives /2009/jan/15/drug-companies -doctorsa-s tory-of-corruption
.

http://www.nybooks.com/articles/archives/2009/jan/15/drug-companies-doctorsa-story-of-corruption


"Nous disposons d'une multitude de preuves de la fraude 

commise par l'industrie pharmaceutique au fil des ans.

L e véritable scandale est que les médecins et les revues 
médicales sont de connivence avec l' industrie pour 
obtenir des gains financiers et que le régulateur ne 
parvient pas à empêcher les comportements 
répréhensibles de l' industrie. »

Dr Aseem Malhotra 

Cardiologue, Academy of Medical Royal Colleges

















« La médecine  fondée  sur le s  preuves  (EBM) a é té  annoncée  au début des  années  1990 comme un 
"nouveau paradigme" pour améliorer le s  soins  aux patients . Pourtant, il n'y a actue llement que  peu de  
preuves  que  la « médecine fondée sur les preuves » ait atte int son objectif. Depuis  son introduction, le s  
coûts  des  soins  de  santé  ont augmenté  alors  que  l'on manque toujours  de  preuves  de  qualité  suggérant 
que  la médecine  EBM a entraîné  des  gains  subs tantie ls  en matière  de  santé  au niveau de  la population 
(…) nous  suggérons  que  le  potentie l de  la médecine  fondée  sur les  écosys tèmes  pour améliorer les  soins  
de  santé  des  patients  a é té  contrecarré  par des  biais  dans  le  choix des  hypothèses  te s tées , la manipulation 
de  la conception des  é tudes  e t une  publication sé lective . Les  preuves  de  ces  faille s  sont le s  plus  claires  
dans  les  é tudes  financées  par l'indus trie . Nous  pensons  que  l'acceptation aveugle  par l'EBM des  "preuves" 
produites  par l'indus trie  revient à lais ser les  politiciens  compter leurs  propres  votes . Étant donné  que  la 
plupart des  é tudes  d'intervention sont financées  par l'indus trie , il s 'agit d'un problème  sérieux pour la base  
de  données  globale . Les  décis ions  cliniques  fondées  sur ces  preuves  risquent d'ê tre  mal informées , les  
patients  recevant des  traitements  moins  e fficaces , nocifs  ou plus  coûteux. »





















V. La vassalisation 
des agences de santé



"Devenue avant tout une machine de marketing pour vendre des médicaments aux bénéfices 

douteux, Big Pharma utilise sa richesse et son pouvoir pour coopter toutes les institutions qui 

pourraient se mettre en travers de son chemin, y compris le Congrès américain, la FDA, les 

centres médicaux universitaires et la profession médicale elle-même.”

Dr Marcia Angell

E-rédactrice en chef du NEJM









https://thierrysouccar.blogspot.com/2011/02/experts-et-medicaments-les-conflits.html











































VI. Ordres médicaux 
et formatage





Depuis quand… ?

• Interdit-on aux médecins de recevoir et de traiter leurs patients ?!

• Sanctionne-t-on des médecins qui ont soigné leurs patients sans dommages et à la 

satisfaction de ceux-ci avec des remedes beneficiant d’une amm ?!

• Impose-t-on une expérimentation médicale à la population ?

• Vaccine-t-on les femmes enceintes ?!

• Vaccine-t-on pendant une épidémie ?

• Vaccine-t-on des catégories non à risque de la population ?

• Prend-on le pouvoir sur le corps des gens ?!

• Enonce-t-on avec autoritlé des messages faux ou douteux ?!









Elle a consisté à faire admettre aux populations par la manipulation des esprits la légitimité de 
cet adage politique : « La fin justifie les moyens ».

Les consciences ont été manipulées par des cabinets influenceurs au nom du bien commun. Il 
est dès lors devenu acceptable :

Ø De ne pas soigner les gens ;
Ø D’ostraciser des personnes en leur ôtant leurs moyens d’existence ;
Ø D’insécuriser les populations ;
Ø De créer la panique ;
Ø D’utiliser les chantages et les conflits de loyauté ;
Ø De ne pas honorer nos devoirs anthropologiques et spirituels envers nos morts ;
Ø D’abandonner nos anciens ;
Ø D’euthanasier une partie de la population considérée comme inutile ;
Ø De faire le tri entre les patients ;
Ø De maltraiter les enfants et les adolescents ;
Ø D’arracher les nouveau-nés de leur mère, interdits d’allaitement, mis dans des box fermés au 

sein de grandes salles déshumanisées.



VII. Formation et 
pratique







VIII. Epistémè



« La médecine est un art au 
carrefour de plusieurs 
sciences »

Georges Canguilhem



X. Une tentation 
totalitaire
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