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LA DEMOCRATIE
SANITAIRE EN DANGER?

S’ils se donnent avant tout a voir sur le plan sanitaire, les effets du Covid-19 sont
aussi économiques, sociaux et politiques. Plusieurs analyses pointent les risques
que la crise - ou pluté6t sa gestion - font courir a la démocratie.

Alain Loute, maitre de conférences au Centre d’éthique médicale, Université catholique de
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our le philosophe Marc Maesschalck!,

la gestion de la crise sanitaire aura

restreint l'ordre politique a sa forme la
plus contestée intellectuellement et socialement
depuis quarante ans, a savoir la structure d’une
démocratie de représentation et de surveillance.
Le confinement n’aura pas seulement restreint
des libertés individuelles, il s’est traduit par la
mise en suspens de ce que des philosophes po-
litiques appellent «'espace public », ce dernier
n’existant plus que sous une forme virtualisée.
Face a la sphére politique professionnelle, ap-
puyée dans sa gestion de la crise par des ex-
perts, la société civile s’est trouvée sans mé-
diation, relais et porte-parole. Des associations
de patients auditionnées récemment par une
commission sénatoriale en France confirment
ces diagnostics. Elles rapportent un réel « recul
de la démocratie sanitaire » : « Médiatiquement
et politiquement, nous étions en réaction plus qu'en
construction d’une politique de santé »*.
A mes yeux, un des éléments centraux pour
comprendre cette mise en crise de la démocratie
concerne la question de l'expertise. Bernadette
Bensaude-Vincent nous invite précisément a lire
la gestion de cette crise sanitaire depuis les rap-
ports entre savoir et pouvoir. Pour elle, le pu-
blic a été réduit au silence, sommé d’obéir, pour
son bien, aux injonctions du pouvoir et des ex-
perts. « Cette attitude infantilisante rappelle celle
qui prévalut au XX° siecle quand philosophes et sa-
vants ne voyaient qu'un fossé entre savants et igno-
rants, un fossé grandissant a mesure des progres de
la science, condamnant “le profane” a vivre sous tu-
telle »*. Barbara Stiegler soutient également que
les modalités du gouvernement de la pandémie
en France laissaient transparaitre « la conviction

du caractere irrationnel des populations, et l'idée que

seuls les experts, conseillant les gouvernants, étaient

a méme de nous mener dans la bonne direction »*.

Un pouvoir paradoxal des experts
Bernadette Bensaude-Vincent a souligné le pa-
radoxe de cette expertise mobilisée pendant la
crise : «Les experts, sommés
de “dire le vrai au pouvoir’, se-
lon la fonction qui leur est tradi-
tionnellement attribuée, se trou-
vent fort dépourvus, car ils ne
savent presque rien sur le Co-
vid-19. »°
L'historienne  des  sciences
Lorraine Daston, compare la
situation actuelle avec le début
de la science moderne. « Nous
vivons un moment dempirisme zéro, un moment
ol presque tout est a inventer, a trouver, comme
cétait le cas pour les membres des premiéres socié-
tés scientifiques — et tous les autres — vers 1660 »°.
Ce contexte scientifique n’était pas simplement
caractérisé par un manque de connaissance - le
progrés scientifique a pour effet d’ouvrir tou-
jours de nouvelles questions — mais par une in-
certitude méthodologique sur la maniere méme
de procéder pour acquérir des connaissances.
Derriére lapparente maitrise que manifeste
l'omniprésence dans les médias de chiffres, sta-
tistiques et courbes concernant la maladie, les
scientifiques ont été confrontés — et continuent
de l'étre — a des questions méthodologiques et
épistémologiques de fond. Comment compter
les morts liés au Covid-19 ? Plusieurs appro-
ches sont possibles : « certains pays comptabili-
sent la mort de toute personne testée positive au Co-
vid-19 comme un déces dit au virus, quels que soient

les autres facteurs (comme le diabéte, par exemple)
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Le public a été réduit au
silence, sommé d’obéir,
pour son bien, aux
injonctions du pouvoir

et des experts.
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qui ont pu jouer un role; d’autres pays prennent
en compte la cause dominante ou proche dans leurs
classifications ; les deux systémes ont des avantages
et des inconvénients »’. A lire Lorraine Daston, on
se rend compte que le Covid-19, loin de consti-
tuer un objet scientifique stabilisé, est encore au
cceur de nombreuses controverses a U'interne de

chaque discipline scientifique et entre elles.

Une gestion technocratique de la crise
Cependant, malgré l'incertitude scientifique, I'ac-
tion politique s’est imposée, au risque sinon de
voir les conséquences de la crise sanitaire s’ag-
graver. Les décideurs politiques ont da agir,
prendre des mesures, fixer des seuils, des régles,
interdire et réguler certaines activités, tout cela
sans une connaissance stabilisée et avérée de
I'ensemble des parameétres a gérer. Accepter
d’agir dans lincertitude était essentiel. On peut
méme raisonnablement penser qu’une action
plus précoce aurait dii étre nécessaire. Ce qui me
pose question, c’est que cette action politique ait
pris une forme «technocratique ». Si je décide
d’utiliser ce terme, c’est parce qu’il me semble
que, malgré son incertitude d’arriére-fond, l'ex-
pertise, en plus d’éclairer les décideurs, a été mo-
bilisée pour son pouvoir de « disciplinement » de
la population. A titre d’exemple, la question du
compte des morts a été extraite des controverses
scientifiques pour constituer un point de stabi-
lité et un « horizon d’attente» des membres de
la société. Comme l'indiquent Catherine Fallon
et Francois Thoreau, alors que le déploiement du
virus, instable et mouvant, varie fortement d’un
contexte national a 'autre et d’une population a
lautre, I'expertise a été mobilisée pour sa vertu
de redonner au politique des balises solides pour
la planification et I'exécution de mesures aussi
fortes que celle du confinement. L'expertise est
mobilisée « pour faire “comme si” nous avions le
controle et la maitrise des événements »®.

Une telle mobilisation de l'expertise n'est pas
sans efficacité. Elle a permis de planifier et de
faire exécuter des mesures fortes pour éviter le
scénario catastrophique d’une saturation des ho-
pitaux. Néanmoins les conséquences probléma-
tiques d’un tel enrdlement de l'expertise sont
multiples. Il occulte le fait que le savoir est plu-
riel. Pour se constituer comme expertise mobili-
sable par l'action politique, une réduction de ce

pluralisme a été effectuée pour se centrer princi-
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palement sur une évaluation médico-économi-
que, laissant largement dans 'ombre les dimen-
sions sociales de la crise. Comme le soulignent
certains, «il n'y a pas que le virus qui tue»®.
Entre autres, le renoncement ou la rupture de la
continuité des soins est un réel danger.

Un autre probleme de cette gestion technocra-
tique est qu'elle a rendu invisible une tension
indépassable a laquelle nous confronte la crise,
a savoir la tension entre la temporalité de lac-
tion et celle de I'acquisition des connaissances.
Entre 'urgence de l'action et la temporalité du
travail de la science, I'écart est grand. L'exemple
du vaccin l'illustre avec clarté. Le volontarisme
politique le plus fort ne pourra jamais éliminer
la durée du travail de la recherche. Mais un tel
décalage sous-tend toutes actions et mesures
politiques. Dans le contexte actuel d’incertitude,
aucune action politique n’est a priori assurée de
ses effets. Un décalage temporel est indépas-
sable entre l'action et I’évaluation de ses effets
par un retour du réel.

Accepter de rendre visible cet écart ne doit pas
étre compris comme un aveu de faiblesse. C’est
au contraire ce qui rend possible une démarche
d’apprentissage. « Agir dans le savoir explicite de
notre non-savoir » comme nous y enjoint le phi-
losophe Habermas au sujet de la crise sani-
taire'®, accepter que 'on a nécessairement pris
une décision sous-optimale en régime de ratio-
nalité limitée, sont les prérequis nécessaires a
toute forme d’apprentissage.

Or, loin d’avoir pris la forme d’'une « action po-
litique apprenante », il me semble que la gestion
politique de la crise a plutodt pris celle d’une ex-
périmentation non assumée, d’'une dynamique de
tatonnement par essai et erreur. Je choisis a des-
sein le mot d’expérimentation. L'expérimentation
en laboratoire est une intervention qui, dans un
environnement paramétré et controlé, permet de
produire de la connaissance. Loin d’une obser-
vation distancée et neutre, I'expérimentateur agit
pour connaitre. De maniére symétrique, l'agir
politique pendant la crise est nécessairement un
connaitre. Le feedback des mesures permet de
réajuster et améliorer la gestion du risque.

Une telle dynamique d’expérimentation dans
les politiques publiques n’est pas neuve. Elle
constitue méme I’ébauche d'un nouveau réfé-
rentiel de politique publique dans le domaine

de l’évaluation des nouvelles technologies en
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santé. Pour Laura Létourneau, il faudrait « ex-
périmenter laction publique », seul moyen pour
cette derniére de retrouver une légitimité et
de sortir du carcan idéologique en se confron-
tant aux faits'!. Pour le député francais Cédric
Villani, qui a signé un rapport sur Iéthique de
l'intelligence artificielle (IA), «afin de bénéfi-
cier des avancées de I'IA en médecine, il est impor-
tant de faciliter les expérimentations de technologie
IA en santé en temps réel et au plus pres des usa-
gers, en créant les conditions réglementaires et or-
ganisationnelles nécessaires [...]) »'>. Une expé-
rimentation dans des conditions réelles — mais
controlées — devrait permettre de tester Ueffica-
cité d’'une technologie et 'améliorer en se fon-
dant sur les retours d’expérience et les données
produites en situation par les usagers.

Néanmoins, dans le contexte actuel de la crise,
lexpérimentation s’est rapidement étendue
a Iéchelle de la société tout entiére et ce, bien
souvent de maniere non réellement controlée.
De nombreux avis et rapports de comités éthi-
ques ont mis en avant le fait que des applica-
tions de suivi numérique des personnes ont été
implémentées sans réelle connaissance tant de
leur efficacité que de leurs multiples effets so-
ciaux. En France, le Comité national pilote
d’éthique du numérique a affirmé 'importance
d’expérimenter au préalable les applications de
tracage, tout en soulignant que les expérimen-
tations préalables au lancement de lapplica-
tion qui ont été menées dans un environnement
controlé se heurtent bien souvent a des limites
de choix et tailles de ’échantillon, de méme qu’a

des limites de temps pour les conduire!?.

Comment démocratiser

'« expérimentalisation» du monde ?
Dans un tel contexte d’incertitude généralisée,
expérimenter des solutions était sans doute la
seule issue possible. Le monde devient effec-
tivement un laboratoire. Comme lécrit Ben-
saude-Vincent, «dans ce processus mondial d’ap-
prentissage du controle des virus, tous les humains
infectés ou pas, traités ou pas, vivants ou morts, de-
viennent de fait des objets dexpérience, de tests ou
d’essais cliniques, des données statistiques »'*. Par
contre, on peut s'interroger sur la maniére dont
ces expérimentations ont été menées et pilotées.
Jean-Gabriel
« léthique de lexpérimentation, en particulier de

Ganascia nous rappelait que

Pexpérimentation humaine, demeure un impératif
quoiqu’il advienne, méme en situation de crise sa-
nitaire »'*. Il insistait avant tout sur 'importance
de maintenir une éthique de l'expérimentation
clinique dans la recherche de nouveaux traite-
ments. Mais n’est-il pas légitime d’étendre la ré-
flexion éthique et politique sur la maniére dont
sont menées les expérimentations de solution a
la crise ?

Tout d’abord, on peut regretter que les dé-
cideurs politiques n’aient pas communiqué
plus précisément sur leurs objectifs, leurs hy-
pothéses, les retours et apprentissages du ter-
rain. Le pouvoir de disciplinement de 'expertise
semble avoir primé sur Iidée de communiquer
sur 'expérimentation continue
de solutions face a la crise.
Plus problématique encore, la
population semble avoir été ré-
duite au statut d’objet a proté-
ger et d’'objet de connaissance
sur lequel mener des expéri-
mentations. Pourquoi avoir ré-
duit la population a un objet
d’expérience ? Pourquoi ne pas avoir davantage
misé sur lintelligence collective des acteurs de
la société civile? Comme le souligne Michaél
Foessel dans la revue Esprit, face a cette volon-
té d’associer les patients, citoyens et profes-
sionnels dans la recherche de solutions a la crise,
«une prise de décision verticale fondée sur l'exper-
tise des épidémiologistes semblera toujours plus ra-
pide et efficace. [...] Mais qui ne voit que, lors du
confinement, cest la créativité et la capacité d'au-
to-organisation des personnels exposés (soignams,
caissieres, éboueurs, etc.) qui, davantage que les dé-
cisions régaliennes, a permis de modifier le scénario
écrit a lavance d’une catastrophe sans retour? »'°.
Nicolas Henckes, dans ce méme numéro d’Es-
prit'’’, rappelle également le role d’enquéteur
qu'ont joué les mouvements sociaux dans les
champs du handicap, de la santé mentale ou du
sida. Loin de se réduire a des groupes représen-
tants les intéréts des malades, ces mouvements
ont contribué a l'amélioration de la science et
des pratiques médicales. Ces mouvements ne
permettent-ils pas de produire des perceptions
alternatives des conséquences de la pandémie et
des effets des mesures de gestion de la crise ? Le
pouvoir en place n’aurait-il pas gagné a faire des

mouvements sociaux des co-expérimentateurs ? m
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I’échelle de la société

tout entiere.

12. C. Villani, mathématicien
et député de I'Essonne,
Donner un sens a l'intelligence
artificielle. Pour une stratégie
nationale et européenne,
mission parlementaire

du 8 septembre 2017

au 8 mars 2018.
www.aiforhumanity.fr.

13. Enjeux d’éthique
concernant des outils
numériques pour le
déconfinement, 14 mai 2020,
www.ccne-ethique.fr.

14. Op cit.

15. ].-G. Ganascia, « Ethique
et intégrité scientifique a
I'heure de la MaCoV-19 »,
Revue de neuropsychologie,
2020/2.

16. M. Foessel,

« Interminable démocratie »,
Esprit, octobre 2020.

17. N. Henckes et al.,

« La démocratie a I'épreuve
de I'épidémie », Esprit,
octobre 2020.



