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Analyse et vérification de l’information contenue dans deux 
documents portant sur le SARS-coronavirus-2 

Note de recherche scientifique CS-2021-DR-016 

 Pour l’analyse des références citées dans les documents, nous avons 
classifié les informations en 6 catégories ;  

 La plupart des informations dans le document de la FAIR Bewegung sont 
des informations avec prétention à la vérité et qui sont véridiques, mais mal 
contextualisées ; 

 La plupart des informations contenues dans le document d’Amar Goudjil (en 
Annexe) sont des informations avec prétention à la vérité, mais fausses et 
communiquées de manière malhonnête ; 

 Les documents procurent une vision très biaisée de la situation réelle et 
actuelle ; 

 Différents concepts psychologiques peuvent expliquer ce biais cognitif ; 

 On parle du biais de confirmation, lorsqu’une recherche est faite de manière 
biaisée en faveur des croyances existantes, des attentes ou des 
hypothèses à confirmer ; 

 On parle de la bulle de filtre, lorsque les algorithmes des moteurs de 
recherche font une sélection personnalisée des informations ; 

 Les documents font référence aussi à différentes théories du complot, qui 
sont des croyances selon lesquelles certains événements ou situations font 
l’objet de manipulations secrètes, orchestrées en coulisse par de 
puissantes forces animées d’intentions nuisibles ; 

 Cette approche sélective envers l’information renferme les auteurs et en 
conséquence les lecteurs dans une bulle intellectuelle de désinformation. 

Résumé 

Dans sa fonction de service de recherche et d'expertise, la Cellule scientifique établit des documents de 
recherche destinés à l'usage parlementaire. Ces documents sont protégés par le droit d'auteur. Toutes 
les données à caractère personnel ou professionnel sont collectées et traitées conformément aux 
dispositions du Règlement n°2016/679 du 27 avril 2016 (RGPD). Les informations contenues dans ces 
documents sont estimées exactes et ont été obtenues à partir de sources considérées fiables. Le 
caractère exhaustif des données et informations ne pourra être exigé. L'utilisation d'extraits n'est 
autorisée que si la source est indiquée. 

https://fairbeweegung.lu/fr/pressecommunique-5/
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Désignation systématique de l’information 

De nombreux scientifiques ont classé 

les différents types de désinformation et 

analysé les différentes techniques de 

dénialisme. Les personnes qui dénient la 

science, utilisent des arguments 

rhétoriques pour donner une apparence 

d’un légitime débat, alors qu’il n'y en a pas. 

Selon Sven Ove Hansson, ils appliquent 

ces quatre techniques: le picotage, le rejet 

des informations réfutant les croyances, les 

polémiques et la revendication de 

l'impossible.1  

 

 

 

 

Pour l’analyse des références citées 
dans le document de la FAIR Bewegung, 
nous avons visé à classifier les 
informations en nous inspirant de la 
désignation systématique de 
l’information proposée par 
Zimmermann et Kohring (Figure 1, 
Tableau 1 et Tableau 2) :2  

 Catégorie 1 : Information sans 
prétention à la vérité 

 Catégorie 2 : Information avec 
prétention à la vérité mais qui est 
irrésolue 

 Catégorie 3 : Information avec 
prétention à la vérité qui est véridique 
et dont la communication est bien 
contextualisée 

 Catégorie 4 : Information avec 
prétention à la vérité qui est véridique 
mais dont la communication est mal 
contextualisée 

 Catégorie 5 : Information avec 
prétention à la vérité qui est fausse et 
dont la communication est malhonnête 

 Catégorie 6 : Information avec 
prétention à la vérité qui est fausse 
mais dont la communication est 
honnête/ une erreur  

 

 

Figure 1. Classification de l'information inspirée de Zimmerman et Kohring (2018)2

Le dénialisme est le « rejet des faits 
et des concepts indiscutables et bien 
soutenus par le consensus 
scientifique en faveur d’idées 
radicales et controversées » (selon 
l’encyclopédie française). 
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Description du document de la FAIR Bewegung

Il s’agit d’un document rédigé par FAIR 
Bewegung et publié sur leur site le 22 
novembre 2021 
(https://fairbeweegung.lu/fr/pressecommun
ique-5/). Les auteurs restent anonymes. 
Alors qu’il ne s’agit pas d’une association 
sans but lucratif, les membres paient une 
cotisation annuelle. FAIR Bewegung 
regroupe des personnes qui mettent en 
question les mesures sanitaires du 
gouvernement Luxembourgeois en 
réponse à la pandémie due au SARS-
coronavirus-2. Le document est adressé à 
Madame Paulette Lenert, ministre de la 
Santé. 
 
FAIR Bewegung exige  
• Une réponse de la part du Ministère de 

la Santé ; 
• Une interruption de la division de la 

société ; 
• Une communication claire de l’effectivité 

vaccinale ; 
• Une interruption de la campagne de 

vaccination ciblant les enfants ; 
• Une communication claire des effets 

secondaires de la vaccination ; 
• Une approche critique envers Pfizer-

BioNTech; 
• Plus d’informations concernant les tests 

PCR utilisés pour la détection d’une 
infection au SARS-coronavirus-2 ;

Une communication claire du part des 
hospitalisations dues à la COVID-19 ; 

• Des explications concernant la situation 
sanitaire en Biélorussie ; 

• Une thématisation de la situation des 
enfants dans la pandémie. 
 

Dans le document, de nombreuses 
sources tordant la réalité sont citées. 
Les auteurs du document se basent 
exclusivement sur une sélection 
d’informations consistantes avec leurs 
croyances, les confortant dans leurs 
propres convictions. Ils désinforment plutôt 
qu’ils informent. Ils mettent notamment en 
question  
• L’effectivité vaccinale ; 
• L’innocuité des vaccins en général et 

plus particulièrement pour les enfants ; 
• La crédibilité des groupes 

pharmaceutiques ; 
• La gravité de la pandémie et de la 

situation dans les hôpitaux ; 
• La fiabilité des tests PCR pour détecter 

une infection ; 
• L’efficacité des mesures sanitaires. 

 

Analyse du document de la FAIR Bewegung

On parle du biais de confirmation, 

lorsqu’une recherche ou l'interprétation 

de preuves est faite de manière biaisée 

en faveur des croyances existantes, des 

attentes ou des hypothèses à confirmer 

(Figure 2).3,4 Les auteurs du document 

réaffirment leurs croyances non pas en 

évaluant de manière impartiale et objective 

les preuves, mais en les rassemblant 

sélectivement tout en leur permettant de 

justifier et renforcer leurs croyances.5

Les algorithmes des moteurs de 

recherche (p. ex. Google) font une 

sélection personnalisée des 

informations (la bulle de filtre).6 Cette 

sélection d’information diffère d’une 

personne à une autre.7 Les deux concepts 

mènent donc à un biais de sélection de 

l’information et augmentent le risque de 

passer à côté d’informations importantes et 

de points de vues alternatifs. 

Le verbe désinformer est défini 
comme le fait d’« utiliser les médias 
pour faire passer un message 
susceptible de tromper ou d'influencer 
l'opinion publique » (selon le 
Larousse). 

https://fairbeweegung.lu/fr/pressecommunique-5/
https://fairbeweegung.lu/fr/pressecommunique-5/
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Figure 2. Le biais de confirmation 

Cette approche sélective envers 

l’information n’est pas forcément 

intentionnelle et renferme les 

internautes dans une bulle 

intellectuelle.6 Les internautes sont 

plongés dans un état d’isolement alors 

qu’ils pensent détenir des sources 

d’informations variées. Le phénomène est 

vicieux, car invisible. En effet, il peut 

s’avérer compliqué d’effectuer une 

recherche littéraire objective et impartiale à 

partir des bases de données et des outils 

de recherche accessibles au public.8 De 

plus, les algorithmes des moteurs de 

recherche évoluent constamment et le 

résultat de deux recherches peut donc 

différer même si les mots utilisés lors de la 

recherche restent identiques.9

 

Désignation systématique de l’information de la FAIR Bewegung

 
Tableau 1. Classification des ressources citées dans le document de FAIR Bewegung 

Catégories Nombre de 
ressources 
citées 

2 :  information avec prétention à la vérité, irrésolue 4 

3 :  information avec prétention à la vérité, véridique et bien contextualisée 2 

4 : information avec prétention à la vérité, véridique, mais mal contextualisée 14 

5 : information avec prétention à la vérité, fausse, communiquée de manière 
malhonnête  

5 

6 : Information avec prétention à la vérité, fausse, mais communiquée de 
manière honnête 

6 

 
 
La plupart des informations peuvent 

être classées dans la Catégorie 4. Il s’agit 

donc d’informations avec prétention à la 

vérité et qui sont véridiques, mais mal 

contextualisées. Souvent l’information est 

présentée de manière partielle (p.ex. extrait 

d’un discours ou de données sur la 

disponibilité de lits d’hôpital), ou bien les 

données sont mal interprétées, 

respectivement contextualisées (p.ex. 

interprétation des résultats des tests PCR). 

Les auteurs ont parfois aussi 

communiqué des messages erronés et 

ce très probablement de manière 

involontaire et inconsciente (Catégorie 

6). Les auteurs parlent par exemple à tort 

de thérapie génique dans le contexte des 

vaccins à ARNm. Ils prétendent encore que 

les vaccins n’ont pas encore passé la 

phase 3 du développement d’un vaccin. A 

cela s’ajoute qu’ils interprètent de manière 

fausse les résultats des tests PCR ainsi 

que les mails explicatifs diffusés par le 

laboratoire Ketterthill. 

De nombreuses informations 

proviennent de personnes ou de 

groupements connus pour leur 

opposition au vaccin et leur critique 

envers les mesures sanitaires 

(Catégorie 5). Certains de ces faux experts 

ont falsifié des études, ont propagé des 

rumeurs erronées sur les médias et ont 

prescrit des certificats médicaux attestant à 

tort que la personne concernée n'est pas 

en mesure de porter un masque pour des 

motifs de santé pour ne fournir que 

quelques exemples.  
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Certaines informations ne sont pas 

fausses, mais irrésolues (Catégorie 2) : 

il s’agit par exemple des références aux 

bases de données d'effets indésirables 

survenus après vaccination. Au niveau 

européen, tous les rapports sont introduits 

dans les bases de données de 

pharmacovigilance de l'EMA 

(EudraVigilance). Aux Etats-Unis, ces 

rapports sont introduits dans les bases de 

données de pharmacovigilance du Vaccine 

Adverse Event Reporting System 

(VAERS). Une interprétation correcte de 

ces données est essentielle.10 Ces rapports 

d'effets secondaires nécessitent une 

enquête plus approfondie avant qu'un lien 

de causalité ne puisse être établi et 

confirmé entre un effet observé après la 

vaccination et la vaccination. 

Finalement, certaines informations sont 

véridiques et bien contextualisées 

(Catégorie 3). Le rapport écrit par l’OKAJU 

montre de manière très claire à quel point 

les jeunes souffrent depuis la pandémie. 

 
Tableau 2. Liste des références citées dans le document de la FAIR Bewegung 

Catégorie  Lien ou Source Bref commentaire 

2, information 
avec 

prétention à la 
vérité, 

irrésolue 

 https://covid19.public.lu/dam-
assets/covid-
19/vaccinations/pharmacovigilance/
Rapport-7-Suivi-des-effets-
indesirables-des-vaccins-18112021-
.pdf  

Les effets indésirables observés après la vaccination 
ne sont pas obligatoirement liés ou dus au vaccin. Les 
informations contenues rapports ne signifient donc pas 
forcément que le vaccin provoque l'effet observé ou 
que son utilisation présente un risque. Les rapports 
d'effet secondaires nécessitent une enquête plus 
approfondie avant qu'un lien de causalité ne puisse 
être établi et confirmé entre l’effet et l’administration du 
vaccin. Le nombre d’effets indésirables notifiés doit 
être mis en perspective avec le nombre de vaccins 
administrés.10  

 https://impfnebenwirkungen.net/ema
/tabellen/  

 https://impfnebenwirkungen.net/repo
rt.pdf  

 https://childrenshealthdefense.org/d
efender/vaers-cdc-covid-vaccine-
data-injuries-5-year-olds/ 

 https://openvaers.com/covid-
data/myo-pericarditis  

3, information 
avec 

prétention à la 
vérité, 

véridique et 
bien 

contextualisée 

 https://www.thelancet.com/journals/l
ancet/article/PIIS0140-
6736(21)02243-1/fulltext 

Il ne s'agit pas d'un article scientifique, mais d'un article 
représentant la vision d'un particulier. 

 http://ork.lu/files/RapportsORK_pdf/
web_R6_rapport_2021_OKAJU_11
21_Final.pdf  

Bon rapport qui montre les conséquences de la 
pandémie sur les jeunes. Il précise dans quels 
domaines les droits des enfants ont été limités ou 
menacés au Luxembourg depuis la pandémie. 
 

4, information 
avec 

prétention à la 
vérité, 

véridique, 
mais mal 

contextualisée 

 https://www.thelancet.com/journals/l
aninf/article/PIIS1473-
3099(21)00648-4/fulltext 

Cette étude scientifique intéressante analyse 
seulement le risque d'infection dans des ménages 
vaccinés comparés à des ménages non-vaccinés. Il 
existe de nombreuses études scientifiques évaluant 
l'effectivité vaccinale et montrant que le risque 
d'infection, d'hospitalisation et de décès est plus élevé 
pour des personnes non-vaccinées (p.ex. 11–16) 
 

https://covid19.public.lu/dam-assets/covid-19/vaccinations/pharmacovigilance/Rapport-7-Suivi-des-effets-indesirables-des-vaccins-18112021-.pdf
https://covid19.public.lu/dam-assets/covid-19/vaccinations/pharmacovigilance/Rapport-7-Suivi-des-effets-indesirables-des-vaccins-18112021-.pdf
https://covid19.public.lu/dam-assets/covid-19/vaccinations/pharmacovigilance/Rapport-7-Suivi-des-effets-indesirables-des-vaccins-18112021-.pdf
https://covid19.public.lu/dam-assets/covid-19/vaccinations/pharmacovigilance/Rapport-7-Suivi-des-effets-indesirables-des-vaccins-18112021-.pdf
https://covid19.public.lu/dam-assets/covid-19/vaccinations/pharmacovigilance/Rapport-7-Suivi-des-effets-indesirables-des-vaccins-18112021-.pdf
https://covid19.public.lu/dam-assets/covid-19/vaccinations/pharmacovigilance/Rapport-7-Suivi-des-effets-indesirables-des-vaccins-18112021-.pdf
https://impfnebenwirkungen.net/ema/tabellen/
https://impfnebenwirkungen.net/ema/tabellen/
https://impfnebenwirkungen.net/report.pdf
https://impfnebenwirkungen.net/report.pdf
https://childrenshealthdefense.org/defender/vaers-cdc-covid-vaccine-data-injuries-5-year-olds/
https://childrenshealthdefense.org/defender/vaers-cdc-covid-vaccine-data-injuries-5-year-olds/
https://childrenshealthdefense.org/defender/vaers-cdc-covid-vaccine-data-injuries-5-year-olds/
https://openvaers.com/covid-data/myo-pericarditis
https://openvaers.com/covid-data/myo-pericarditis
https://www.thelancet.com/journals/lancet/article/PIIS0140-6736(21)02243-1/fulltext
https://www.thelancet.com/journals/lancet/article/PIIS0140-6736(21)02243-1/fulltext
https://www.thelancet.com/journals/lancet/article/PIIS0140-6736(21)02243-1/fulltext
http://ork.lu/files/RapportsORK_pdf/web_R6_rapport_2021_OKAJU_1121_Final.pdf
http://ork.lu/files/RapportsORK_pdf/web_R6_rapport_2021_OKAJU_1121_Final.pdf
http://ork.lu/files/RapportsORK_pdf/web_R6_rapport_2021_OKAJU_1121_Final.pdf
https://www.thelancet.com/journals/laninf/article/PIIS1473-3099(21)00648-4/fulltext
https://www.thelancet.com/journals/laninf/article/PIIS1473-3099(21)00648-4/fulltext
https://www.thelancet.com/journals/laninf/article/PIIS1473-3099(21)00648-4/fulltext
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 https://www.youtube.com/watch?v=r
CQQsqj_Iec&t=8s  

Il s'agit de l'extrait d'un discours de Stephan Oelrich 
(BAYER AG), dont l'intention était de communiquer un 
message positif en vue de l'innovation en matière de 
techniques des vaccins. Sa formulation concernant les 
vaccins à ARNm est regrettable. 
 

 https://www.fda.gov/media/153409/d
ownload  

Les essais de la Phase IV sont de toute façon toujours 
réalisés après la commercialisation d’un vaccin. Cela a 
pour but de vérifier si des effets indésirables, très rares, 
mais graves, surviennent. Ces essais évaluent 
notamment le risque de myocardite et péricardite après 
la vaccination avec un vaccin à ARNm (p.ex. 17,18) 
 
 

 https://digital.ahrq.gov/sites/default/fi
les/docs/publication/r18hs017045-
lazarus-final-report-2011.pdf  

Document présentant des données des Etats-Unis de 
2007 à 2010. Ces données ne peuvent pas être pris en 
compte pour représenter la situation actuelle au 
Luxembourg ou en Europe. 
 

 https://www.bmj.com/content/375/b
mj.n2635  

Le scandale dit Pfizergate a été publié dans un journal 
scientifique par un journaliste qui révèle des 
manquements de Ventavia, une des entreprises 
participant à l’essai clinique du vaccin de Pfizer contre 
le COVID-19. Si elles sont confirmées, ces 
dénonciations ne mettent pas en question le vaccin, 
puisque ces manquements ne concernent qu’une 
petite minorité du total des personnes participant aux 
essais.19 
 

 https://www.lemonde.fr/afrique/articl
e/2007/06/05/le-nigeria-porte-
plainte-contre-le-geant-
pharmaceutique-americain-
pfizer_918913_3212.html  

Il s'agit d'une plainte datant de 2007 suite à des essais 
thérapeutiques réalisés par Pfizer en 1996 dans l'Etat 
de Kano (Nigéria), sans avoir obtenu les accords 
nécessaires des autorités régulatrices du Nigéria. Un 
accord à l'amiable a été négocié par les parties.20 

 https://www.france24.com/fr/200909
03-le-laboratoire-pfizer-ecope-dune-
amende-23%C2%A0milliards-
dollars-  

Pfizer a payé une grosse amende après avoir été 
reconnu coupable de pratiques commerciales 
frauduleuses par la justice américaine.  
 

 https://violationtracker.goodjobsfirst.
org/parent/pfizer  

Site américain fournissant une vaste base de données 
sur les pratiques douteuses au sein des entreprises. 

 https://data.worldbank.org/indicator/
SH.MED.BEDS.ZS?locations=LU  

Ce site montre que le nombre de lits d'hôpital diminue 
non seulement au Luxembourg, mais aussi dans de 
nombreux autres pays européens. Il est vrai que le 
Luxembourg avait en 2019 un nombre d'infirmiers, de 
docteurs et de lits par 1000 habitants inférieur à celui  
d'autres pays européens. Des données plus actuelles 
ne sont disponibles ni sur ce site, ni sur un document 
publié par le Ministère de la Sécurité sociale en 2020.21 
 

 https://www.atih.sante.fr/sites/defaul
t/files/public/content/4144/aah_2020
_analyse_covid.pdf  

Ce rapport intéressant montre qu'en France les 
patients COVID-19 représentaient 2% de l’ensemble 
des patients hospitalisés au cours de l’année 2020. Dû 
à la longue durée d'hospitalisation, les prises en charge 
ont représenté plus de 4 millions de journées 
d’hospitalisation. Ces données ne sont actuellement 
pas disponibles pour les hôpitaux du Luxembourg. Il 
faut néanmoins noter que la gestion de la crise par les 
hôpitaux ne se limite pas à la prise en charge des 
patients, mais inclut aussi une augmentation des 

https://www.youtube.com/watch?v=rCQQsqj_Iec&t=8s
https://www.youtube.com/watch?v=rCQQsqj_Iec&t=8s
https://www.fda.gov/media/153409/download
https://www.fda.gov/media/153409/download
https://digital.ahrq.gov/sites/default/files/docs/publication/r18hs017045-lazarus-final-report-2011.pdf
https://digital.ahrq.gov/sites/default/files/docs/publication/r18hs017045-lazarus-final-report-2011.pdf
https://digital.ahrq.gov/sites/default/files/docs/publication/r18hs017045-lazarus-final-report-2011.pdf
https://www.bmj.com/content/375/bmj.n2635
https://www.bmj.com/content/375/bmj.n2635
https://www.lemonde.fr/afrique/article/2007/06/05/le-nigeria-porte-plainte-contre-le-geant-pharmaceutique-americain-pfizer_918913_3212.html
https://www.lemonde.fr/afrique/article/2007/06/05/le-nigeria-porte-plainte-contre-le-geant-pharmaceutique-americain-pfizer_918913_3212.html
https://www.lemonde.fr/afrique/article/2007/06/05/le-nigeria-porte-plainte-contre-le-geant-pharmaceutique-americain-pfizer_918913_3212.html
https://www.lemonde.fr/afrique/article/2007/06/05/le-nigeria-porte-plainte-contre-le-geant-pharmaceutique-americain-pfizer_918913_3212.html
https://www.lemonde.fr/afrique/article/2007/06/05/le-nigeria-porte-plainte-contre-le-geant-pharmaceutique-americain-pfizer_918913_3212.html
https://www.france24.com/fr/20090903-le-laboratoire-pfizer-ecope-dune-amende-23%C2%A0milliards-dollars-
https://www.france24.com/fr/20090903-le-laboratoire-pfizer-ecope-dune-amende-23%C2%A0milliards-dollars-
https://www.france24.com/fr/20090903-le-laboratoire-pfizer-ecope-dune-amende-23%C2%A0milliards-dollars-
https://www.france24.com/fr/20090903-le-laboratoire-pfizer-ecope-dune-amende-23%C2%A0milliards-dollars-
https://violationtracker.goodjobsfirst.org/parent/pfizer
https://violationtracker.goodjobsfirst.org/parent/pfizer
https://data.worldbank.org/indicator/SH.MED.BEDS.ZS?locations=LU
https://data.worldbank.org/indicator/SH.MED.BEDS.ZS?locations=LU
https://www.atih.sante.fr/sites/default/files/public/content/4144/aah_2020_analyse_covid.pdf
https://www.atih.sante.fr/sites/default/files/public/content/4144/aah_2020_analyse_covid.pdf
https://www.atih.sante.fr/sites/default/files/public/content/4144/aah_2020_analyse_covid.pdf
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capacités de tests du laboratoire, la gestion des 
équipements de protection individuelle, etc. 
 

 https://www-gala-
fr.cdn.ampproject.org/c/s/www.gala.f
r/l_actu/news_de_stars/un-pcr-nest-
pas-un-cas-de-covid-le-dr-gerald-
kierzek-jette-un-pave-dans-la-
mare_480961?amp  

C'est vrai que toutes les infections avec le SARS-
coronavirus-2 ne mènent pas au développement des 
symptômes de la COVID-19. Les infections 
asymptomatiques sont très fréquentes. Il est important 
d’identifier rapidement les personnes infectées et 
asymptomatiques, puisque ces personnes risquent de 
transmettre le virus à des personnes vulnérables.22 
 
 
 
 

 https://www.fda.gov/media/134922/d
ownload  

La «Polymerase Chain Reaction» ou PCR est une 
technique de réplication du génome ciblée. Elle permet 
d'obtenir d'importantes quantités d'un fragment d'ADN. 
Lors du développement de la PCR de détection du 
SARS-coronavirus-2, une portion de l'ADN qui permet 
de reconnaître le virus de manière spécifique a été 
choisie.23,24  
 

  FAIR : « Et ass awer e Fakt, dass 
Wäissrussland ouni Mesuren besser 
ofschneit wéi mir » 

Il est difficile de considérer l'approche de la Biélorussie 
comme exemplaire. Son président a nié la gravité de la 
pandémie et a refusé d'imposer un confinement et 
d'annuler des événements de masse. Plusieurs 
facteurs expliquent probablement la situation sanitaire 
actuelle dans le pays: la grande capacité hospitalière, 
les dépistages de masse, peu de structures de soins 
pour personnes âgées, le sentiment de responsabilité 
de la population, ainsi que des déclarations erronées 
des cas et des décès.25 

5, information 
avec 

prétention à la 
vérité, fausse, 
communiquée 

de manière 
malhonnête  

 https://www.aerztefueraufklaerung.d
e/ethik-und-wissenschaft/index.php  

Les auteurs sont connus en Allemagne pour leur 
scepticisme envers la vaccination ainsi que pour la 
publication d'affirmations fausses ou trompeuses.26,27 
 

 https://www.youtube.com/watch?v=
c_Sxv6IRWmw 

L'auteur est connu en France pour la publication 
d'affirmations fausses ou trompeuses concernant le 
traitement de la COVID-19 à l’hydroxychloroquine.28 
 

 https://odysee.com/@yoicenet2:a/K
ati-Schepis:a  

Les auteurs sont connus en Suisse pour leur 
scepticisme envers la vaccination et pour la publication 
d'affirmations fausses ou trompeuses.29 
 

 https://www.youtube.com/watch?v=
PQZ_jslnFXE  

L'auteur fait partie de RéInfo Covid, un collectif connu 
en France pour leur scepticisme envers la vaccination 
et les mesures sanitaires.30 
 

 https://alschner-
klartext.de/2021/11/19/kinder-
gegen-covid-zu-impfen-ist-ein-no-go  

L'auteur est connu en Belgique pour son scepticisme 
envers la vaccination et pour la publication 
d'affirmations fausses ou trompeuses31 

6, Information 
avec 

prétention à la 
vérité, fausse, 

mais 
communiquée 

de manière 
honnête 

 FAIR Bewegung, « Dokteren, déi 
Kanner enger experimenteller 
Gentherapie ënnerzéien, mussen 
sech hirer Responsabilitéit bewosst 
sinn » 

La vaccination par des vaccins à ARNm n'est pas une 
thérapie génique, puisque les gènes d'une personne 
vaccinée ne sont pas modifiés.32 

 FAIR Bewegung, « Mir schwätzen 
hei ganz bewosst vun 
“experimenteller Therapie” …. déi 3. 

Tous les vaccins utilisés en Europe ont passé les 
phases de développement suivantes: essais 
précliniques et essais cliniques (Phase I-III). Les essais 
de la Phase IV sont de toute façon toujours réalisés 

https://www-gala-fr.cdn.ampproject.org/c/s/www.gala.fr/l_actu/news_de_stars/un-pcr-nest-pas-un-cas-de-covid-le-dr-gerald-kierzek-jette-un-pave-dans-la-mare_480961?amp
https://www-gala-fr.cdn.ampproject.org/c/s/www.gala.fr/l_actu/news_de_stars/un-pcr-nest-pas-un-cas-de-covid-le-dr-gerald-kierzek-jette-un-pave-dans-la-mare_480961?amp
https://www-gala-fr.cdn.ampproject.org/c/s/www.gala.fr/l_actu/news_de_stars/un-pcr-nest-pas-un-cas-de-covid-le-dr-gerald-kierzek-jette-un-pave-dans-la-mare_480961?amp
https://www-gala-fr.cdn.ampproject.org/c/s/www.gala.fr/l_actu/news_de_stars/un-pcr-nest-pas-un-cas-de-covid-le-dr-gerald-kierzek-jette-un-pave-dans-la-mare_480961?amp
https://www-gala-fr.cdn.ampproject.org/c/s/www.gala.fr/l_actu/news_de_stars/un-pcr-nest-pas-un-cas-de-covid-le-dr-gerald-kierzek-jette-un-pave-dans-la-mare_480961?amp
https://www-gala-fr.cdn.ampproject.org/c/s/www.gala.fr/l_actu/news_de_stars/un-pcr-nest-pas-un-cas-de-covid-le-dr-gerald-kierzek-jette-un-pave-dans-la-mare_480961?amp
https://www.fda.gov/media/134922/download
https://www.fda.gov/media/134922/download
https://www.aerztefueraufklaerung.de/ethik-und-wissenschaft/index.php
https://www.aerztefueraufklaerung.de/ethik-und-wissenschaft/index.php
https://www.youtube.com/watch?v=c_Sxv6IRWmw
https://www.youtube.com/watch?v=c_Sxv6IRWmw
https://odysee.com/@yoicenet2:a/Kati-Schepis:a
https://odysee.com/@yoicenet2:a/Kati-Schepis:a
https://www.youtube.com/watch?v=PQZ_jslnFXE
https://www.youtube.com/watch?v=PQZ_jslnFXE
https://alschner-klartext.de/2021/11/19/kinder-gegen-covid-zu-impfen-ist-ein-no-go
https://alschner-klartext.de/2021/11/19/kinder-gegen-covid-zu-impfen-ist-ein-no-go
https://alschner-klartext.de/2021/11/19/kinder-gegen-covid-zu-impfen-ist-ein-no-go
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Testphas nach net ofgeschloss ass. 
» 

après la commercialisation d’un vaccin pour vérifier si 
des effets indésirables très rares, mais graves, 
surviennent.33 
 

 https://www.lemonde.fr/planete/articl
e/2021/10/07/covid-19-les-pays-
scandinaves-suspendent-l-
utilisation-du-vaccin-de-moderna-
pour-les-plus-
jeunes_6097527_3244.html  
https://www.lemonde.fr/planete/articl
e/2021/11/08/le-vaccin-de-moderna-
deconseille-pour-les-moins-de-30-
ans-par-la-haute-autorite-de-
sante_6101431_3244.html#xtor=AL
-32280270-[mail]-[ios]  

Au Luxembourg, la vaccination des moins de 30 ans 
avec le vaccin de Moderna est aussi déconseillée.34 

 https://corona-transition.org/bag-
daten-doppelt-so-viele-covid-
todesfalle-von-geimpften-wie-von-
ungeimpften  

Il ne suffit pas de calculer le pourcentage des vaccinés 
parmi les décès liés à une infection au SARS-
coronavirus-2. Il faut aussi prendre en compte le 
pourcentage de vaccinés dans la population. Il est plus 
correct de comparer l'incidence d'hospitalisation et de 
décès dans la population vaccinée comparée à 
l'incidence dans la population non-vaccinée.35 
 

 FAIR, « An hei am Land huet de 
Laboratoire KETTERTHILL eegenen 
Aussoe no d’Zyklen vun de PCR-
Tester esou héich ugesat, datt déi 
positiv Resultater alleguer als 
falsch-positiv konnte bewäert ginn » 

Une PCR en temps réel ou PCR quantitative est 
utilisée pour détecter un fragment du génome du 
SARS-coronavirus-2. À chaque cycle d’amplification 
du fragment, la quantité d’amplicons est mesurée 
grâce à un marqueur fluorescent. Le Cycle threshold 
ou CT est le nombre de cycles d’amplification 
nécessaires afin d’atteindre une valeur seuil de 
fluorescence, qui permet de déclarer que l’échantillon 
est positif au Sars-CoV-2. Plus la quantité d'ADN 
initiale est faible, plus de cycles d'amplification seront 
nécessaires avant que la fluorescence ne soit 
détectable. 36 
 

 FAIR, « Doriwwer eraus wier et och 
wichteg ze wëssen, wéi vill vun 
deene Leit, déi op den 
Intensivstatioune leien, op mannst 
eng Covidimpfung kruten. » 

Cette information est clairement communiquée dans 
les Rétrospectives du ministère de la Santé de ces 
dernières semaines.37 

https://www.lemonde.fr/planete/article/2021/10/07/covid-19-les-pays-scandinaves-suspendent-l-utilisation-du-vaccin-de-moderna-pour-les-plus-jeunes_6097527_3244.html
https://www.lemonde.fr/planete/article/2021/10/07/covid-19-les-pays-scandinaves-suspendent-l-utilisation-du-vaccin-de-moderna-pour-les-plus-jeunes_6097527_3244.html
https://www.lemonde.fr/planete/article/2021/10/07/covid-19-les-pays-scandinaves-suspendent-l-utilisation-du-vaccin-de-moderna-pour-les-plus-jeunes_6097527_3244.html
https://www.lemonde.fr/planete/article/2021/10/07/covid-19-les-pays-scandinaves-suspendent-l-utilisation-du-vaccin-de-moderna-pour-les-plus-jeunes_6097527_3244.html
https://www.lemonde.fr/planete/article/2021/10/07/covid-19-les-pays-scandinaves-suspendent-l-utilisation-du-vaccin-de-moderna-pour-les-plus-jeunes_6097527_3244.html
https://www.lemonde.fr/planete/article/2021/10/07/covid-19-les-pays-scandinaves-suspendent-l-utilisation-du-vaccin-de-moderna-pour-les-plus-jeunes_6097527_3244.html
https://www.lemonde.fr/planete/article/2021/11/08/le-vaccin-de-moderna-deconseille-pour-les-moins-de-30-ans-par-la-haute-autorite-de-sante_6101431_3244.html#xtor=AL-32280270-[mail]-[ios
https://www.lemonde.fr/planete/article/2021/11/08/le-vaccin-de-moderna-deconseille-pour-les-moins-de-30-ans-par-la-haute-autorite-de-sante_6101431_3244.html#xtor=AL-32280270-[mail]-[ios
https://www.lemonde.fr/planete/article/2021/11/08/le-vaccin-de-moderna-deconseille-pour-les-moins-de-30-ans-par-la-haute-autorite-de-sante_6101431_3244.html#xtor=AL-32280270-[mail]-[ios
https://www.lemonde.fr/planete/article/2021/11/08/le-vaccin-de-moderna-deconseille-pour-les-moins-de-30-ans-par-la-haute-autorite-de-sante_6101431_3244.html#xtor=AL-32280270-[mail]-[ios
https://www.lemonde.fr/planete/article/2021/11/08/le-vaccin-de-moderna-deconseille-pour-les-moins-de-30-ans-par-la-haute-autorite-de-sante_6101431_3244.html#xtor=AL-32280270-[mail]-[ios
https://www.lemonde.fr/planete/article/2021/11/08/le-vaccin-de-moderna-deconseille-pour-les-moins-de-30-ans-par-la-haute-autorite-de-sante_6101431_3244.html#xtor=AL-32280270-[mail]-[ios
https://corona-transition.org/bag-daten-doppelt-so-viele-covid-todesfalle-von-geimpften-wie-von-ungeimpften
https://corona-transition.org/bag-daten-doppelt-so-viele-covid-todesfalle-von-geimpften-wie-von-ungeimpften
https://corona-transition.org/bag-daten-doppelt-so-viele-covid-todesfalle-von-geimpften-wie-von-ungeimpften
https://corona-transition.org/bag-daten-doppelt-so-viele-covid-todesfalle-von-geimpften-wie-von-ungeimpften
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Description du document d’Amar Goudjil

Il s’agit d’un document rédigé par Amar 
Goudjil (en Annexe) et adressé aux 
parents, enseignants et éducateurs 
début décembre 2021. Le profil LinkedIn 
d’Amar Goudjil révèle qu’il est consultant 
indépendant. Il est trésorier du European 
Forum for Vaccine Vigilance (EFVV) et a 
publié différents articles pour RéInfo Covid 
et EFVV, des alliances de personnes 
impliquées entre autres dans le lobbying 
pour la liberté de choix en matière de 
vaccination. Amar Goudjil a aussi mené et 
publié, de sa propre initiative, et très 
probablement sans l'accord préalable du 
Comité d'éthique, une étude non 
représentative sur l’électromagnétisme des 
personnes vaccinées au Luxembourg.38 
Alors qu’il se présente dans le document 

analysé ci-dessous comme étant un 
démographe diplômé maitrisant les 
statistiques, nous n’avons pu identifier 
aucun article scientifique publié sous son 
nom dans un journal reconnu.  
 
Amar Goudjil exige l’arrêt de la 
campagne de dépistage du SARS-
coronavirus-2 et de vaccination ciblant 
les enfants. Dans son argumentation, il se 
base principalement sur une analyse de la 
surmortalité au Luxembourg en 2020 faite 
par lui-même et qui n’a pas été évaluée par 
des pairs.39 Il met notamment en question 
la sévérité de la COVID-19 et l’existence de 
la pandémie. 
 

 

Analyse systématique du document d’Amar Goudjil

Une grande partie des informations du 

document peut être classée dans la 

Catégorie 5. Il s’agit ainsi d’informations 

avec prétention à la vérité, mais fausses et 

communiquées de manière malhonnête. 

Amar Goudjil est un instigateur de théories 

du complot qui propage des rumeurs 

erronées et suggère qu’un plan secret et 

perfide, permettant de renforcer la 

dominance de certaines personnes, existe. 
Il insiste notamment sur le fait que les 

mesures sanitaires ne constituent qu’un 

prétexte afin de pouvoir contrôler la 

population. En outre, il conteste 

l’indépendance, la bienveillance et la 

neutralité des médecins, de l’Union 

européenne, de Microsoft, des industries 

pharmaceutiques, etc.  

Différents motifs psychologiques 

peuvent expliquer pourquoi des 

personnes sont attirées par des théories 

du complot : « des motifs épistémiques (le 

désir de compréhension), existentiels (le 

désir de contrôle et de sécurité) et social (le 

désir de maintenir une image positive de 

soi ou du groupe) ».40Il est difficile 

d’identifier le motif d’Amar Goudjil et de 

savoir s’il profite de cette désinformation et 

de cette manipulation. Il se pose 

notamment la question d’un éventuel gain 

financier.  

 

 

 

 

Une théorie du complot « est une 
croyance selon laquelle certains 
événements ou situations font l’objet 
de manipulations secrètes, 
orchestrées en coulisse par de 
puissantes forces animées 
d’intentions nuisibles » (selon la 
Commission européenne). 
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Figure 3 La surmortalité observée dans une sélection de pays 41

Plusieurs facteurs compliquent 
l’analyse de la surmortalité depuis le 
début de la pandémie. Les mesures 
sanitaires n’ont pas seulement interrompu 
la circulation du SARS-coronavirus-2, mais 
aussi de la grippe saisonnière. Pour la 
saison 2020-2021. En Europe, le nombre 
de décès associés à la grippe était par 
exemple significativement inférieur aux 
saisons précédentes.42 Depuis décembre 
2020, le vaccin anti-COVID-19 est 
disponible au Luxembourg et protège de 
manière efficace contre le décès dû ou lié 
à la COVID-19.14,16  Entre les différents 
pays, il existe par contre non seulement de 
grandes différences en ce qui concerne les 
mesures sanitaires et le taux de 
vaccination, mais aussi en ce qui concerne 
la structure des âges de la population et la 
capacité des hôpitaux et des laboratoires 
prenant en charge la détection des cas de 
COVID-19. Finalement, il faut savoir qu’une 
COVID-19 peut être associée dans toutes 
les tranches d’âges avec des troubles de 
santé de longue durée (Long-COVID).43 
Tous ces facteurs sont à prendre en 
compte lorsqu’on analyse la surmortalité 
qui peut sembler modérée pour le 
Luxembourg44, mais qui est considérable 
pour d’autres pays (Figure 3 ;45).

 

 
Le document de la Commission 
européenne qu’Amar Goudjil illustre 
bien à quel point sa vision du monde est 
perturbée. Il ne s’agit en effet pas d’un plan 
pour une campagne de vaccination forcée, 
mais d’un programme visant à renforcer la 
coopération des pays de l’Union 
européenne dans la lutte contre les 
maladies évitables par vaccination (e.a. par 
le développement d'une carte de 
vaccination européenne commune et la 
mise en place de programmes de 
recherche). Il explique sa méfiance envers 
les médecins en faisant une allusion 
inappropriée à la situation pendant la 
Seconde Guerre mondiale. 

La surmortalité est l’excès de 
mortalité par rapport à une norme. 
Elle décrit le rapport entre le nombre 
des décès toutes causes confondues 
dans une population donnée et dans 
un laps de temps déterminé par 
rapport à une moyenne antérieure.  
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Conclusion 
 
Alors que les documents peuvent sembler bien recherchés, ils procurent une vision très 
biaisée de la situation. A part les concepts psychologiques abordés ci-dessus, d’autres 
concepts peuvent expliquer ce biais cognitif (e.a. la dissonance cognitive et l’homophilie 
sociale).46,47 Mais comment réagir face au déni de la science et comment ralentir la 
propagation de la désinformation? Il s’agit d’un véritable défi qui dépasse ce qui peut être 
abordé dans ce document. Différentes approches se concentrant sur la logique des arguments 
plutôt que sur leur contenu, ont été développées (p.ex. 48,49). Au Luxembourg, Bee Secure et 
le Zentrum fir politesch Bildung sont des contacts intéressants dans le contexte d’une 
confrontation à des personnes qui dénient la science. Au niveau du Parlement européen, on 
est conscient de la problématique des bulles de filtre et les députés ont adopté un projet 
législatif visant à rendre le fonctionnement de ces algorithmes plus transparent.50  
 
 

Lectures complémentaires 
 
https://firstdraftnews.org/articles/the-psychology-of-misinformation-why-were-vulnerable/ 

https://blick-heben.com/2011/10/03/personalisierung-des-webs-the-filter-bubble/ 

https://ec.europa.eu/info/live-work-travel-eu/coronavirus-response/fighting-

disinformation/identifying-conspiracy-theories_fr 
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