indiqué Pairick Kanner, ministre des Sports, 3
laveille daccueillir 'Euro 2016 (dossier « Furo
2016», Sud-Cuest Dimanche, 17 avril 2016,
P. 2-3}.

Le budget prévisionnel des JO de Paris 2024
dépasse les 6 milliards d'euros et ils seront ies
JO les moins chers depuis Sydney 2000. La
maire de Partis, Anne Hidalgo, accompagnée
de Valérie Pécresse, présidente de la Région
Tle-de-France lorsdun récentvoyage auJapon,
a affirmé que « Tokyo zo20» est un « modéle
pour Paris». Or, on sait d&ja, actuellement, que
le budget de Tokyo 2020 dépasse du double
lestimation initiale : de 8 milliards d'euros on
vient de passer 3 16 milliards. Par cette com-
paraison, il est permis de comprendre pour-
quoi, pour Paris 2024, on est d€ja passé d'une
annonce de départ de l'ordre de 3,2 milliards
d'euros i actuellement 6,6 milliards.

Le sgepticisme des écanomistes

Un autre argument est souvent mentionné
cemume un avanfage économique. Uévéne-
ment va bénéficier aux entreprises de BTE aux
secteurs de'hoteilerie et de la restauration, en
apportant in surcroit d'activité. Cependant, 3
considérer bien des discours se voulant ras-
surants et répétant a Fexcés que la quasi-tota-
lité des infrastructures sportives nécessaires
existent déja, on peine 3 évaluer le coiit finan-
cler des chantiers qui restent a réaliser et le
potentiel de main-d'ceuvre mobilisable. Das
entreprises francajses vont répondre A divers
appels d'offre, mais la concurrence sera rude.
En outre, la main-d'eouvre embauchée ne sera
pas forcément francaise.

L'incidence positive et réelie des JO sur 'écono-
mie du pays organisateur nest pas avérée, Face
alenthousiasme des « JOphiles », Féconorniste
Wiladimir Andreff, spécialiste de 'économie
du sport, fait figure de «JOsceptique» avec
ce gu'il identifie comme étant la «malédic-
tion du vaingueur ». Selon cet économiste, la
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facture desJO est toujours le double oule triple
du mentant initialement annoncé. 1 ne faut
donc pas oublier les effets négatifs et A retarde-
ment. Ajoutons qu'il est difficile de comparer
les cofits financiers indiqués pour différentes
éditions des JO, surtout quand on ne peut pas
distinguer clairement entre les cofits d'infras-
tructures et le budget opérationnel, ce gui
reléve du sport, de la sécurité aussi, et ce qui
renvoie & l'amélioration de lenvironnement
urbain élargi.

Un devoir d’information

Leffacement de deux échecs douloureux pour
accueillir en France les JO 2008 puis ceux de
2012 s'est concrétisé avec obtention des JO
Paris 2024. Le Président de la République
en exercice a applaudi 4 ce suceés en v asso-
ciant les mérites de ses deux prédécesseurs.
Aujourd’hui; 1a passion de ceux quisontenga-
gés danslaréussite des JO de 2024 ne doit pas
leur faire oublier les raisons de la renoncia-
tion récente de piusieurs grandes capitales &
relever ce type de défi. Projet sportif, politique,
environnemental, financier? Les résultats se-
rontsans doute inégaux et contrastés, I parait
avéré que les consultations démocratiques
nuisent aux intéréts olympiques. Pour Paris
2024, cette tension pourrait se transformer
en une ressource potentielle. La vigilance ci-
toyenne et, pourquoi pas, celle du mouvernent
sportif considéré dans la diversité de ses com-
posantes vont imposer un devoir d'informa-
Hon et danimation du débat public, mais éga-
lement de promotion d'initiatives multiples en
faveur d'un sport pour tous. &
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est le scénario qui fait fré-

w mir les auterités sanitaires
des pays du monde enter.

Un virus inconnu parcourt

; la planéte en quelques
semaines. Malgré les meilleurs outils de
laboratoire, impossible didentifier l'agent
pathogéne. Les médecing ne comprennent
rpas son mode de transmission et s'opposent
entre eux sur les mesures a apporter. Les
traitements qu'ils proposent ne font guére
mieux que soulager les symptomes. Fidvre,
toux, douleurs. Pourles caslesplus graves, les
poumons s'infectent, la respiration devient
difficile, le visage bleu. Au niveau mondial,
les décas se comptent en dizaine de millions.
Un tel scénario est-il possible? La réponse
estoui:iladéjieuliey, lors de I'épidémie de
grippe dite « espagnole » de 1918-1915. Faut-il
se préparer & ce quil serépéte? Oui, disentla
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plupart des biclogistes et des experts inter-
nationaux en sécuritd sanitaire. Peur les
historiens, la réponse est plus nuancée.

Que sest-il preduit? Lebilan dela pandémié de
grippe de 19181429 se passe de commentaires :
entre 20 et 50 millions de morts {selon les esti-
mations), 50it entre 2 et 5% de la population
mondiale. Untiers environ des &tres humaing
furent infectés par le virus, la mortalité variant
selon les Heux et les moments de 'épidémie,
atteignant plus de 209 — une véritable héca-
tombe — dans les Iles Samoa occidentales. La
maladie se déclare brutalement et provoque
des complications respiratoires responsables
des décés; les jeunes adultes sont pariculie-
rement atteints.

1918 : Victimes

de la grippe
espagnole dans un
hipital Purgence
prés de Fart Riley,
Kansas

@ AP/SIPA.

En France, 'épidémie estrepérée au printemps
de 1918, dans des contingents de la 3® armée,
prés de Compiégne. Relativement bénigne
pour les personnes touchées, une premisre
vague se propage a travers tout le pays, puis
Fépidémie semble sur le recul. Mais une deu-
xiéme vague frappe avec une violence sur-
prenante & partit d'acfit 1918, et une maortalité
exceptionnellement élevée; elle connait son
pic en octobre. En 1919, une troisiéme vague
accompagne la démebilisation.

A plus fort de I'épidémie, a l'autemune 1918,
la réponse médicale est complétement ina-
daptée : manque de lits, de médicaments et
surtout de personnel, les médecins, infirmiers
et infirmidres — qui comptent aussi parmi les
premidresvictimes delamaladie - étant mas-
sivement mabilisés sur le front. Les autorités
militaires agissent i l'aveuglette, laissant des
malades en permission diffuser la grippe dans
tout le pays, tout en faisant au mieux pour re-
censer les cas, grice aune bureancratie minu-
tieuse et discrate - censure oblige.

Caté scientifique, les experts hésitent, in-
voquent la présence d'un bacille ou celle dun
agent pathogéne « ultramicrescopique », trans-
mis par la foux & courte distance, sans pouvoir
Iidentifier. Désorganisation et ignerance se
retrouvent dans le camp des Alliés comme
dans celui des Allemands, et certains historiens
écriront que I'épidémie a accéléré la sortie du
conflit, Mondiale comme la guerre, la grippe
de 1918-1919 n'a drailleurs despagnol que son
nom : I'Espagne, pays neutre, a été l'un des
rares Etats oit la maladie a fait Iobjet dun débat
public, 'absence de censure laissant croire que

CETAIT ENL.. 1918 # LEPIDEMIE DE GRIPPE ESPAGNOLE

'épidémie v était plus intense quailleurs. Le
virus lui-méme ne sera identifié que dans les
années 1930.

Projetée dans le futur, I'épidémie de 1918-1019
est devenue le scénario. catastrophe préféré
des experts en ubiosécurité». Les autorités
sanitaires internationales ont fait de la pré-
paration aux pandémies leur nouvelle prio-
rité, suite a la panique qui a accompagné la
diffusion du virus du SRAS (syndrome respi-
ratoire aigu sévére) en 2003. Parti de Chine,
ce virus jusqualors inconnu a touché plus de
7000 personnes, dans prés d'une trentaine de
pays, avec une mortalité extrémerment Slevée,
approchant les 10 %.

Selon cette vision sécuritaire, le seul moyen
de se préparer i des menaces catastrophiques,
par nature impossibles a prévoir f & caracté-
riser, consiste 4 envisager des scénarios qui
servent de base A des plans de réponse et
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des exercices grandeur nature. Clest ainsi
que le passé peut servir d'inspiration et la
grippe de 1918-1915, de catastrophe de réfé-
rence - une maniére de penser I'impensable.
En 2005, enpleine pandémie de grippe aviaire
{avec quelques centaines de cas transmis des
oiseaux aux humains), 'OMS {Organisation
mondiale de la santé) annongait craindre,
siun tel virus sadapteil 4 une transmission
interhumaine, plusieurs dizaines de millions
de morts, « comme en 1918 ». Mais au-dela des
mots qui générent la peur, que penser de ces
comparaisons historiques?

Sur le planbiologique, rien n'interdit I'analo-
gie. On sait aujourd'hui, grice aux corps de
victimes de Iépoque exhumés des sols glacés
deTArctique, que le virus de 1918 est un virus
grippal «classique», bien gue trés virulent,
de type H1N1. Il exdste quune différence de
degré, et non de nature, entre la grippe espa-
gnole et les autres pandémies de grippe. Mais
les chiffres désastreux de 1918-1919 doivent
aussi beaucoup i des facteurs indépendants
du virus lui-méme : sa diffusion & Féchelle
du Globe fut dramatiquement accélérée par
les mouvements de troupes liés & la guerre;
les décés furent largement dus a des surin-
factions bactériennes des pouwmons gu'un
service de réanimation saurait aujourd’bui
bien prendre en charge - les antibiotiques,

rappelons-le, wexistaient pas encore. Et I'in-

teraction avec des maladies trés présentes 2
T'époque, comme la tuberculose, a sans doute
pesé dans la balance.

Les chiffres chocs et le cliché d'une maladie
qui a tué au moins «autant que la guerren
{environ 2o millions de morts) occultent par
ajlleuts des disparités trés fortes, entre dif-
férentes régions du monde mais aussi selon
des lignes de fracture sociale et raciale - la
France étant finalement « peu» touchée, avec
240 000 morts dela grippe face aux 1,4 million
de soldats tuds. Lalecon de la grippe est sans
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doute politique. Elle suggeére qu'il existe de
mauvaises manidres de se préparer : I'épidé-
mie de grippe HiNi de 2009 I'a démontré, les
divers gouvernements oscillant enire désin-
volture, timidité face 3 I'industrie pharmaceu-
tique et surréaction anxicuse, alors méme que
les « plans de préparation » étatent censés étre
parfaitement au point. Il appazait guela meil-
leura protection reste en définitive un systéme
de santé efficace, généraliste et accessibleaux
populations les plus vulnérables, comme Ia
démontré I'épidémie de maladie 3 virus Ebola
quia sévien Afrique de'Ouest en 2014-2015. =

(dir), avec Jennifer Gunn, influenza and public
health. Learning from past pandemics, Earthscan,
Londres, zo016.

Anne Rasmussen, «Dans furgence etle

secret. Conflits et consensus autour de la grippe
espagnole, 1918-1915 , Ml neuf cent. Revue
Phistoire inteffectuelfe, n® 25, 20071, p.171-190.
patrick Zylbarman, «Commeen1518! Lagrippe
“espagnole” et nous», Médecine/Sciences, val. 22,
n°8-9, 200t-septembrezoo6, p.767-70.
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