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Le Saker Francophone
Le chaos du monde ne naît pas de l'âme des peuples, des races ou des religions, mais de l'insatiable
appétit des puissants. Les humbles veillent.

Examen des rapports scientifiques sur les
dommages causés par les masques faciaux

à la date de février 2021

Par Denis G. Rancourt – Le 22 février 2021 – Source Research Gate

C’est un témoignage sur la puissance de la propagande, sur la capture
institutionnelle et le désir de conformisme social que le masquage de la
population générale a été imposé avec succès pendant l’ère de la CO-
VID-19. Les préjudices de cette imposition sont palpables, gargan-
tuesques et potentiellement à long terme, dont le moindre n’est pas la
formation psychologique du public à se conformer à une mesure ab-
surde qui a un impact négatif personnel direct. Je passe en revue les

preuves de plus en plus nombreuses de l’évidence : le masquage universel nuit aux personnes
et à la société, sans aucun avantage détectable.

Introduction : Il incombe au gouvernement d’évaluer la sécurité

Conformément au principe de précaution, il incombe au gouvernement de démontrer l’absence
de dommage significatif anticipé avant d’imposer une mesure, en particulier dans le cas d’une
mesure médicale personnelle appliquée à la population générale en bonne santé.

Le principe de précaution n’a pas été suivi pour les masques lors de la pandémie de COVID-19. La
politique de mise en œuvre générale des masques dans les provinces canadiennes a été encore
plus agressive que les recommandations qualifiées de l’OMS .

Les récents commentaires scientifiques n’ont pas manqué de faire état de cette imprudence du
gouvernement. En voici quelques exemples.
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Dès le 20 avril 2020, Lazzarino et al. s’opposaient directement à une perversion de la logique au-
tour du principe de précaution qui a été appliqué par certains scientifiques et de nombreux légis-
lateurs (à savoir que les gouvernements devraient agir « sans preuve définitive, juste au cas où ») : 

Bien qu’aucune formulation unique de ce principe n’ait été universellement adoptée,
(réf) le principe de précaution vise à empêcher les chercheurs et les décideurs
politiques de négliger les effets secondaires potentiellement néfastes des
interventions. […]

La plupart des articles scientifiques et des directives dans le contexte de la pandémie
de COVID-19 mettent en évidence deux effets secondaires potentiels du port de
masques chirurgicaux dans le public [faux sentiment de sécurité, utilisation
inappropriée du masque], mais nous pensons qu’il y en a d’autres qui méritent d’être
pris en considération avant la mise en œuvre de toute politique mondiale de santé
publique impliquant des milliards de personnes. […]

[…] Il est nécessaire de quantifier les interactions complexes qui pourraient bien
s’opérer entre les effets positifs et négatifs du port de masques chirurgicaux au niveau
de la population. Ce n’est pas le moment d’agir sans preuves.

Le 13 août 2020, les chirurgiens Frountzas et al. ont averti que l’enthousiasme autour de la COVID-
19 pour imposer des équipements de protection individuelle (EPI) aux chirurgiens pourrait mettre
en danger les patients opérés (on peut dire la même chose des conducteurs de train, de tram et de
bus, et d’un large secteur de travailleurs au service du public) : 

Que ce soit dans le cas d’un deuxième confinement ou non, la sécurité de l’utilisation
des EPI contre la COVID-19 pour les chirurgiens devrait être étudiée. Toutes les
éléments de l’EPI augmentent la température corporelle et la transpiration du
chirurgien, ce qui entraîne une diminution de son confort, en particulier lors
d’interventions chirurgicales prolongées et compliquées. Comme mentionné ci-dessus,
les EPI semblent être associés à des effets secondaires importants, comme des
dermatoses et des maux de tête pour les travailleurs de la santé. L’inconfort et les
effets secondaires associés aux EPI pendant l’opération peuvent accroître l’anxiété et
la fatigue des chirurgiens lors d’opérations difficiles.

Le 22 novembre 2020, le Dr Vainshelboim tenait des propos sans plus aucune ambiguïté : 

Résumé : … Bien que les preuves scientifiques de l’efficacité des masques fassent
défaut, les effets néfastes sur la physiologie, la psychologie et la santé sont établis.
L’hypothèse a été émise que les masques faciaux ont un profil de sécurité et
d’efficacité compromis et qu’il faut en éviter l’utilisation. L’article actuel résume de
manière exhaustive les preuves scientifiques concernant le port des masques à
l’époque de la COVID-19. …

Conséquences à long terme du port de masques sur la santé : La pratique à long terme
du port de masques faciaux a un fort potentiel de conséquences sanitaires
dévastatrices. L’état hypoxique-hypercapnique prolongé compromet l’équilibre
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physiologique et psychologique normal, détériore la santé et favorise le
développement et la progression des maladies chroniques existantes (10 références).

Conclusion : … Il a été démontré que le port de masques a des effets physiologiques et
psychologiques négatifs importants. Ces effets comprennent l’hypoxie, l’hypercapnie,
l’essoufflement, l’augmentation de l’acidité et de la toxicité, l’activation de la peur et
de la réaction au stress, l’augmentation des hormones de stress, l’immuno-
suppression, la fatigue, les maux de tête, la diminution des performances cognitives, la
prédisposition aux maladies virales et infectieuses, le stress chronique, l’anxiété et la
dépression. Les conséquences à long terme du port d’un masque facial peuvent
entraîner une détérioration de la santé, le développement et la progression de
maladies chroniques et une mort prématurée.

En effet, les méfaits du masquage prolongé sont de plus en plus documentés dans de nombreuses
études scientifiques, en particulier dans les domaines des travailleurs de la santé, des écoliers,
des nouveau-nés et des infections bactériennes dans la population générale, comme décrit ci-
dessous.

Contexte : Analyse des risques, des avantages et des dommages

Dans une perspective politique générale, trois questions sont pertinentes :

Quel est le risque lié à la COVID-19 ?
Existe-t-il des preuves que les masques faciaux peuvent réduire le risque lié à la COVID-19 ?
Les masques faciaux sont-ils nocifs ?

En ce qui concerne la première question (Quel est le risque lié à la COVID-19 ?), à ce stade, presque
une année civile complète depuis que l’OMS a déclaré la pandémie le 11 mars 2020, il existe une
limite supérieure au risque de décès lié à la COVID-19 (« par an »), sur la base des statistiques
mondiales :

Risque = nombre de décès dans une année complète de propagation de la pandémie / population

Risque < 2,43 millions / 7,8 milliards = 0,03 % (statistiques actuelles de l’OMS, février 2021)

Le risque mondial annuel ainsi calculé (0,03 %) est une limite supérieure surestimée parce que
les décès déclarés à l’OMS par les États-nations sont des décès « avec » la COVID-19, et non des dé-
cès déterminés comme étant « causés par » la COVID-19, et parce que le test RT-PCR recommandé
n’est pas fiable, et parce que l’attribution de la COVID-19 peut être basée sur les seuls symptômes
déclarés, sans identification virale en laboratoire, dans un contexte mondial de forte probabilité
de biais de déclaration.

Plus important encore, la limite supérieure du risque ainsi calculée (0,03 %) est encore suresti-
mée parce qu’elle ne tient pas compte de l’importante susceptibilité connue au décès par la CO-
VID-19 en fonction de l’âge. Un risque supérieur corrigé de la sensibilité en fonction de l’âge peut
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être estimé comme suit. (La correction est nécessaire parce qu’un décès par la COVID-19 ne cause
pas autant d’années de vie perdues qu’un décès moyen dû à une cause qui ne discrimine pas se-
lon l’âge).

Âge moyen global = 29,6 ans
Espérance de vie globale à la naissance = 71,5 ans
Population mondiale = 7,8 milliards
Pool global d’années de vie = (7,8 milliards) x (71,5 – 29,6 ans) = 327 milliards années de vie
Perte moyenne d’années de vie par décès du fait de la COVID-19 = 0,5 à 5 ans, disons 2,75 ans
Perte globale d’années de vie dues à la COVID-19 par an = (2,43 millions par an) x (2,75 ans) = 6,68
millions d’années de vie par an (de pandémie de COVID-19)
Risque ajusté < 6,68 millions / 327 milliards = 0,002%

La surestimation non corrigée du risque global maximum par an de mourir de la COVID 19 (0,03
%) est cinq fois moins élevée que le risque annuel de mourir du cancer au Canada. La surestima-
tion du risque annuel maximum corrigé de la sensibilité à l’âge (corrigé des années de vie per-
dues) de la COVID-19 (0,002 %) est cinq fois moins élevée que le risque annuel de mourir d’un ac-
cident de voiture aux États-Unis.

En ce qui concerne la deuxième question (Existe-t-il des preuves que les masques faciaux peuvent ré-
duire le risque de COVID-19 ?), conformément aux données.   

La seule façon de mesurer scientifiquement l’efficacité des masques est d’utiliser un essai contrôlé
randomisé (ECR) avec « résultat vérifié » (infection confirmée en laboratoire) car : (a) l’efficacité est
faible par rapport à d’autres facteurs connus et inconnus, (b) les variations d’infectiosité et de sen-
sibilité d’une personne à l’autre sont connues pour être importantes par rapport aux moyennes, et
(c) il existe un fort potentiel de biais dans la collecte/sélection des données et dans l’interprétation,
dans toute étude inférieure aux normes.
Il n’y a pas eu moins de 15 ECR de qualité suffisante pour informer la classe politique dont les ré-
sultats ont été vérifiés, dans des contextes de soins de santé, de communauté et de population gé-
nérale. Tous, sauf le plus récent, ont été analysés dans des revues systématiques formelles offi-
cielles publiées. Les 15 études constatent toutes qu’aucune réduction du risque d’infection ne peut
être détectée avec une signification statistique. Cela signifie que tout bénéfice est trop faible pour
être détecté par la science.
La prétention du gouvernement que les masques réduisent la transmission est en fait une propa-
gande fallacieuse, s’appuyant à tort sur des études non pertinentes et de qualité inférieure.
Par conséquent, la présomption selon laquelle les masques fonctionnent est incorrecte. Elle est ré-
futée par la science : Toute réduction des risques est trop faible pour être détectée à l’aide des cri-
tères statistiques habituels et établis.

Il n’existe aucune preuve fiable ou de qualité suffisante pour informer la classe politique que les
masques faciaux peuvent réduire le risque de la COVID-19.

En ce qui concerne la troisième question (Les masques faciaux causent-ils des dommages ?), comme
indiqué ci-dessus, il existe actuellement une vague de rapports scientifiques sur les dommages
causés par les masques faciaux, que je décris ci-dessous.
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Il ne fait aucun doute que le port prolongé d’un masque provoque des dommages et des handi-
caps importants chez les personnes en bonne santé. Des études récentes ont porté sur :

les travailleurs de la santé
les écoliers
les nouveau-nés
des adultes en bonne santé

Le premier examen (19 juin 2020) de Bakhit et al. portait sur les méfaits des masques faciaux
dans tous les milieux (domicile, lieu de travail, etc.). Ils ont passé en revue 5471 articles potentiels
et ont identifié 37 études qui ont rapporté de manière fiable les méfaits des masques. Ces 37
études ont été publiées dès 2004, et comprenaient deux études publiées en 2020. Dans ces 37
études (leur tableau 1) : 20 ont fait état d’une « gêne et d’une irritation » ; 4 ont fait état d’une « dys-
pnée et autres » ; 6 ont fait état d’un « impact psychologique » ; 9 ont fait état d’un « impact sur la
communication » ; et une étude a fait état d’une « contamination par les masques ». La conclusion de
Bakhit et al. (dans le résumé) est la suivante : 

Il n’y a pas suffisamment de données pour quantifier tous les effets néfastes qui
pourraient réduire l’acceptabilité, l’adhésion et l’efficacité des masques. De nouvelles
recherches sur les masques faciaux devraient évaluer et rapporter les inconvénients
et les effets secondaires. Des recherches urgentes sont également nécessaires sur les
méthodes et les conceptions visant à atténuer les inconvénients du port des masques,
en particulier l’évaluation des alternatives telles que les écrans faciaux.

Travailleurs de la santé

A peine huit mois plus tard, à la suite de l’étude de Bakhit et al. Galanis et al. (5 février 2021, pré-
publication) ont publié une étude systématique et une méta-analyse pour « évaluer l’impact de
l’utilisation des EPI sur la santé physique des travailleurs de la santé pendant la pandémie de
COVID19 ». Leur « revue comprenait 14 études portant sur 11 746 travailleurs de la santé de 16 com-
tés »  :

Voici neuf études récentes importantes portant sur les travailleurs de la santé :

→ Résultats (Résumé) : Un total de 343 professionnels de la santé sur les lignes de front de la pan-
démie de COVID-19 ont participé à cette étude à New York City. 314 répondants ont signalé des ef-
fets indésirables liés à l’utilisation prolongée de masques, les maux de tête étant la plainte la plus
fréquente pour 245 personnes. 175 personnes interrogées ont souffert de lésions cutanées, et 182
ont déclaré avoir souffert d’acné. Des troubles cognitifs ont été signalés par 81 répondants. … Cer-
taines personnes interrogées ont ressenti des effets secondaires résolus une fois les masques reti-
rés, tandis que d’autres ont eu besoin d’une intervention physique ou médicale.

Conclusion (Résumé) : L’utilisation prolongée du N95 et des masques chirurgicaux par les profes-
sionnels de la santé lors de la pandémie de COVID-19 a provoqué des effets indésirables tels que
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des maux de tête, des éruptions cutanées, de l’acné, des lésions cutanées et des troubles cognitifs
chez la majorité des personnes interrogées. … 

→ Résumé : … Tous les participants portaient soit des masques chirurgicaux, soit des respirateurs
N95 pendant au moins 4 heures par jour [Inde]. … Un total de 250 travailleurs de la santé ont par-
ticipé à l’étude … Les résultats obtenus étaient une transpiration excessive autour de la bouche
représentant 67,6 %, des difficultés respiratoires à l’effort 58,2 %, de l’acné 56,0 % et des déman-
geaisons nasales 52,0 %. Cette étude suggère que l’utilisation prolongée de masques faciaux in-
duit une difficulté à respirer à l’effort et une transpiration excessive autour de la bouche chez les
travailleurs de la santé, ce qui se traduit par une moins bonne observance et un risque accru de
susceptibilité à l’infection. 

→ Résultats (Résumé) : Un total de 158 travailleurs de la santé ont participé à l’étude [Singapour].
… Sur les 158 personnes interrogées, 128 (81,0 %) ont développé de novo des maux de tête asso-
ciés aux EPI. Un diagnostic de céphalée primaire préexistant (OR = 4,20, 95% CI 1,48-15,40 ; P =
0,030) et l’utilisation combinée d’EPI pendant plus de 4 heures par jour (OR 3,91, 95% CI 1,35-
11,31 ; P = 0,012) ont été indépendamment associés à des céphalées de novo associées aux EPI. De-
puis l’épidémie de COVID-19, 42/46 (91,3 %) des personnes interrogées ayant un diagnostic de cé-
phalée préexistant étaient « d’accord » ou « tout à fait d’accord » pour dire que l’utilisation accrue
de l’EPI avait affecté le contrôle de leurs céphalées de fond, ce qui a affecté leur niveau de perfor-
mance au travail.

Conclusion (Résumé) : La plupart des travailleurs de la santé développent de novo des maux de tête
associés aux EPI ou une exacerbation de leurs troubles préexistants de maux de tête.   

→ Résultats (Résumé) : Au total, 400 prestataires de soins de santé ont rempli le questionnaire,
dont 383 remplissaient les critères d’inclusion [Italie]. La majorité d’entre eux étaient des méde-
cins, avec un âge moyen de 33,4 ± 9,2 ans. Parmi les 166/383 sujets, qui n’avaient pas de maux de
tête au départ, 44 (26,5 %) ont développé des maux de tête de novo. En outre, 217/383 ont déclaré
avoir déjà reçu un diagnostic de céphalée primaire : 137 étaient atteints de migraine et 80 souf-
fraient de céphalées de type tension. Une proportion (31,3 %) de ces céphalées primaires ont vu
leur céphalée préexistante s’aggraver, principalement en ce qui concerne la fréquence des mi-
graines et la durée moyenne des crises.

Conclusions (Résumé) : Nos données ont montré l’apparition de céphalées associées de novo à un
masque facial chez des sujets n’ayant jamais eu de céphalées et une exacerbation des céphalées
primaires préexistantes, principalement chez les personnes souffrant de migraines. 

→ Conclusion (Résumé) : L’utilisation accrue des EPI, en particulier des masques filtrants lors de
l’épidémie de COVID-19, est responsable de la génération de maux de tête chez les travailleurs de
la santé en première ligne (62%), soit de novo (33%), soit comme une aggravation d’un problème
préexistant (29%). Ce sont les conditions de travail qui ont le plus d’impact sur la génération de ce
type de maux de tête, plus que toute comorbidité préexistante. … 

→ Résultats (Résumé) : (315 participants, Turquie) … Le taux de nouveaux symptômes était de 66%
(n=208). Le symptôme le plus fréquent était le mal de tête (n=115, 36,5 %), suivi par les difficultés
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respiratoires – palpitations (n=79, 25,1 %) et la dermatite (n=64, 20,3 %). L’utilisation prolongée
d’EPI, le tabagisme et le surpoids ont été associés indépendamment à l’apparition de nouveaux
symptômes. Une nette majorité de participants symptomatiques ont souligné l’impact sur les per-
formances professionnelles (193/208, 92,7 %). 

→ Résultats (Résumé) : Les sujets sont n=306, 244 femmes (79,7%), avec une moyenne d’âge de 43
ans (fourchette 23-65) [Espagne]. Sur le total, 129 (42,2 %) étaient des médecins, 112 (36,6 %) des
infirmières et 65 (21,2 %) d’autres agents de santé. 208 (79,7 %) utilisaient des masques chirurgi-
caux et 53 (20,3 %) des masques filtrants. Sur l’ensemble des personnes interrogées, 158 (51,6 %)
présentaient un mal de tête « de novo ». L’apparition d’un mal de tête était indépendamment asso-
ciée à l’utilisation d’un masque filtrant, RC 2,14 (IC 95% 1,07 à 4,32) ; au fait d’être infirmière, RC
2,09 (IC 95% 1,18 à 3,72) ou un autre travailleur de la santé, RC 6,94 (IC 95% 3,01 à 16,04) ; ou à des
antécédents d’asthme, RC 0,29 (IC 95% 0,09 à 0,89). Selon le type de masque utilisé, il y avait des
différences dans l’intensité des maux de tête, et l’impact d’un mal de tête chez les sujets ayant uti-
lisé un masque filtrant était pire dans tous les aspects évalués.

Conclusion (Résumé) : L’apparition de maux de tête « de novo » est associée à l’utilisation de
masques filtrants et elle est plus fréquente chez certains travailleurs de la santé, entraînant un
impact professionnel, familial, personnel et social plus important. 

→ Résultats : … Sur 241 [Pakistan], 68 participants (28,2 %) ont déclaré des maux de tête de novo
depuis le début de la pandémie, la majorité d’entre eux décrivant le mal de tête comme bilatéral
dans sa localisation (n = 47, 69 %), avec une pression/lourdeur dans sa qualité (n = 31, 45,5 %) et
d’intensité modérée (n = 45, 66 %). … Sur les 68 participants souffrant de maux de tête d’appari-
tion récente, 16 (23,5 %) ont déclaré que le mal de tête avait commencé plus de 2 heures après
avoir mis l’EPI, tandis que 19 (27,9 %) ont déclaré que le mal de tête s’était terminé entre 1 et 2
heures après avoir enlevé l’EPI. Cinquante-trois répondants (77,9 %) ont eu des maux de tête pen-
dant 4 jours ou moins par mois. … 

→ …Plusieurs dermatoses [défauts ou lésions cutanées] ont été signalées en raison de l’utilisation
d’EPI, comme les escarres, les dermatites de contact, l’urticaire de pression et l’exacerbation de
maladies cutanées préexistantes, y compris la dermatite séborrhéique et l’acné (2 références). Du
24 mars 2020 au 16 avril 2020, nous avons rencontré 43 patients comprenant des médecins, des
infirmières et du personnel paramédical qui ont participé (directement/indirectement) à la ges-
tion des patients atteint de la COVID-19 [Inde].

… Les dermatoses les plus fréquentes étaient les dermatites de contact irritant (DCI ; 39,5%), sui-
vies des dermatites de friction (25,5%). Les lunettes de protection étaient l’agent responsable le
plus fréquent parmi tous les EPI à l’origine de l’une des dermatoses (51,92 %), suivies des
masques N95 (30,77 %) et des écrans faciaux (17,31 %). Le pont nasal (63 %) est le site anatomique
le plus souvent touché par les dermatoses, suivi par les joues et le menton (26 %). Cependant, on
a constaté un chevauchement considérable des différentes dermatoses avec l’atteinte de plu-
sieurs sites. Le symptôme le plus fréquent rencontré par les patients était le prurit (67,44 %), tan-
dis que l’érythème (53,49 %) était le signe le plus fréquent observé.
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Il est intéressant de noter que nous avons observé deux dermatoses distinctes, à savoir l’éry-
thème du visage entier (suffocation ; 21 %) attribué au déshabillage après un long quart de tra-
vail et la dermatite due au léchage constant des lèvres, en raison de la sensation de soif intense
due à la restriction de l’apport en liquide après avoir revêtu un EPI. La durée du port des lunettes
et du masque, la transpiration excessive et les masques mal ajustés ont tous été associés à une
sensation d’irritation accrue. La plupart de ces dermatoses ont bien répondu à l’hydratant to-
pique, à la lotion de calamine et aux antihistaminiques oraux. Dans l’ensemble, 21 % des patients
ont souffert d’un absentéisme au travail dû à l’une de ces dermatoses. Les dermatoses induites
par les équipements de protection individuelle sont principalement dues à l’effet d’occlusion et
d’hyper-hydratation des EPI et à la rupture de l’intégrité épidermique due aux frottements (réf.)
Récemment, en Chine, des auteurs ont noté une très forte prévalence, à savoir 97% des lésions cu-
tanées dans les EPI de première ligne luttant contre la COVID 19 (réf.). 

Impacts physiologiques des masques faciaux chez les adultes en bonne
santé

Outre l’accent mis sur les travailleurs de la santé, un nombre important d’études récentes s’accu-
mulent sur les préjudices subis par les nourrissons et les écoliers (décrits ci-dessous). Des études
sur les effets physiologiques mesurés des masques faciaux chez les adultes en bonne santé com-
mencent également à être menées. En 2005, Li et al. ont fait état des microclimats de température
et d’humidité des masques faciaux ; et apparemment, les premières mesures physiologiques sur
des adultes masqués en bonne santé ont été rapportées en 2020 par Fikenzer et al :

→ Discussion (Résumé) : Nous discutons de la manière dont le N95 et les masques faciaux chirurgi-
caux induisent des différences significatives de température et d’humidité dans les microclimats
des masques, qui ont des influences profondes sur la fréquence cardiaque et le stress thermique
et la perception subjective de l’inconfort. 

→ Discussion : Cette première étude croisée randomisée évaluant les effets des masques chirurgi-
caux et des masques FFP2/N95 sur la capacité d’exercice cardiopulmonaire donne des résultats
clairs. Les deux masques ont un impact négatif marqué sur les paramètres d’exercice tels que la
puissance maximale de sortie (Pmax) et l’absorption maximale d’oxygène (VO2max/kg). Les
masques FFP2/N95 présentent des effets négatifs plus prononcés que les masques chirurgicaux.
Les deux masques réduisent considérablement les paramètres pulmonaires au repos (CVF, VEMS,
DEP) et à la charge maximale (VE, BF, TV). …

Fonction pulmonaire : … Les données de cette étude sont obtenues chez de jeunes volontaires en
bonne santé, la déficience est susceptible d’être sensiblement plus importante, par exemple chez
les patients atteints de maladies pulmonaires obstructives (réf). D’après nos données, nous
concluons que le port d’un masque médical a un impact significatif sur les paramètres pulmo-
naires, tant au repos que pendant l’exercice maximal, chez des adultes en bonne santé.

Fonction cardiaque : … Ces données suggèrent une compensation myocardique [relative au tissu
musculaire du cœur] pour la limitation pulmonaire chez les volontaires en bonne santé. Chez les
patients dont la fonction myocardique est altérée, cette compensation peut ne pas être possible. 
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Les dommages psychologiques dans la population générale

Un domaine de recherche qui semble totalement absent, dans l’examen des méfaits des masques,
est le large impact psychologique (et donc social) des politiques de masquage obligatoire appli-
quées à la population en général.

La connaissance actuelle des besoins psychologiques fondamentaux de l’individu qui déter-
minent son bien-être est exprimée dans la théorie moderne connue sous le nom de « théorie de
l’autodétermination » (TAD), qui est également la base scientifique de la motivation personnelle :

La théorie de l’autodétermination » (TAD) propose que certains besoins
psychologiques évolués doivent être satisfaits pour que les individus puissent se
développer au maximum de leur potentiel, de la même manière que les plantes ont
besoin de nutriments clés pour prospérer (refs). La TAD pose trois besoins universels :
l’autonomie, la compétence et la relation. L’autonomie implique le besoin de faire
l’expérience de son comportement comme étant librement choisi et volontaire, plutôt
qu’imposé par des forces extérieures. La compétence implique le besoin de se sentir
capable et efficace dans ses actions. La relation implique le besoin d’appartenance,
d’intimité et de connexion avec les autres. Les théoriciens de la TAD considèrent ces
besoins comme des tendances motivationnelles générales qui s’étendent à tous les
domaines de la vie et affirment que la satisfaction de ces trois besoins, et non pas
seulement d’un ou deux, est essentielle au bien-être. Bien que l’expression ou les
moyens de satisfaire ces besoins puissent varier selon les cultures, leur satisfaction est
considérée comme essentielle pour le bien-être dans toutes les cultures. 

Il ne fait guère de doute que le masquage forcé de la population en général risque fort de détério-
rer les trois besoins psychologiques fondamentaux de l’individu : l’autonomie, la compétence et
la relation. Ce préjudice pour les individus et les implications sociétales n’ont pas été étudiés.
L’impact peut être gargantuesque.

Jusqu’à présent, seuls les nourrissons et les écoliers ont été pris en compte dans la perspective de
l’impact psychologique et développemental (comme décrit ci-dessous).

Le commentaire du 11 août 2020 de Scheid et al. n’est pas utile, car il néglige à tort les impacts
physiologiques et examine la psychologie uniquement sous l’angle de la conformité au masque 

Nourrissons et écoliers

Pour savoir si un monde d’adultes et d’enfants masqués, à une période cruciale de la vie d’un
bébé ou d’un enfant, peut avoir des effets psychologiques et de développement préjudiciables à
long terme, je propose la séquence hiérarchique suivante d’expériences de pensée :

Les bébés et les enfants entièrement élevés par des robots mécaniques seraient-ils affectés négati-
vement ?
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Les bébés et les enfants entièrement élevés par des adultes masqués, et eux-mêmes forcés d’être
masqués au-delà de l’âge de deux ans, seraient-ils affectés négativement ?
Quelles périodes, durées et circonstances de masquage, d’éloignement et de protection pourraient
avoir des conséquences négatives à long terme sur le plan psychologique ou du développement ?

Étant donné l’impact important connu des mesures gouvernementales sur les écoliers du monde
entier (voir ci-dessous), il devrait être préoccupant pour nous tous qu’apparemment la première
analyse scientifique à prendre en compte l’analyse des risques et des bénéfices pour les écoliers
ait été publiée en août 2020. Le 6 août 2020, M. Spitzer a soumis plusieurs propositions centrales :

→ Résumé : … couvrir la moitié inférieure du visage réduit la capacité à communiquer, à interpré-
ter et à imiter les expressions de ceux avec qui nous interagissons. Les émotions positives de-
viennent moins reconnaissables, et les émotions négatives sont amplifiées. Le mimétisme émo-
tionnel, la contagion et l’émotivité en général sont réduits et (par conséquent) les liens entre les
enseignants et les apprenants, la cohésion du groupe et l’apprentissage – dont les émotions sont
un moteur majeur.

1. Introduction : … parallèlement à d’autres mesures d’éloignement physique et de verrouillage
économique, des fermetures d’écoles ont été mises en œuvre en mars 2020, touchant plus de 1,5
milliard d’élèves (enfants et adolescents) dans le monde entier (réf). Ces fermetures d’écoles ont
duré de quelques semaines seulement (comme au Danemark) à plusieurs mois (en Italie et dans
de nombreux autres pays ; (réf.)) et ont entraîné une diminution marquée des gains en matière
d’éducation (réf.), de la faim (parce que les repas scolaires n’étaient plus servis), une augmenta-
tion des abus envers les enfants (parce que les enfants n’étaient plus observés par le personnel
scolaire) et, en général, le risque de « marquer les chances de vie d’une génération de jeunes » (réf.)
(en raison du fardeau psychologique, physiologique, éducatif et même économique à long terme
(réf.), que les sociétés font peser sur leurs membres les plus vulnérables ; (réf.)) .

… le port de masques peut avoir des effets secondaires physiques.
Les masques faciaux nuisent à la reconnaissance et à l’identification des visages.
Les masques faciaux nuisent à la communication verbale et non verbale.
Les masques faciaux bloquent les signaux émotionnels entre l’enseignant et l’apprenant.

Compte tenu de ces avantages et de ces inconvénients, il n’est pas certain que les masques fa-
ciaux jouent un rôle majeur dans les établissements d’enseignement en cette période de pandé-
mie virale. … Cette question doit être examinée d’urgence, car elle touche directement plus de 1,5
milliard d’élèves, d’enseignants et de personnel scolaire dans le monde, et indirectement leurs
familles.

6. Les masques faciaux bloquent les signaux émotionnels entre les enseignants et les élèves : … En ré-
sumé, la reconnaissance et la réaction aux manifestations émotionnelles extérieures des visages
de ses pairs est un élément essentiel et nécessaire de l’interaction sociale dans les écoles. Elle aide
les élèves et les enseignants à modifier leur comportement afin de s’aligner sur les normes de
communication sociale et de comportement. Lorsque ces manifestations émotionnelles sont inhi-
bées par des masques faciaux, notre capacité à communiquer efficacement les uns avec les
autres est réduite et nous nous retrouvons principalement à imiter des émotions négatives (fron-
cement de sourcils). Tout cela se produit principalement en dehors de la conscience, et il est donc
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difficile de le contrôler consciemment ou même de le corriger. Comme les émotions sont un mo-
teur important de la cohésion du groupe, la diminution de l’émotivité, et en particulier de l’émoti-
vité positive, peut interférer avec le bon déroulement des activités en classe. Étant donné que le
processus même d’apprentissage est facilité par les émotions (c’est leur principale raison d’être),
les masques faciaux sont susceptibles de provoquer une certaine interférence avec la pédagogie.

Plus tard encore, deux études ont mis en évidence la probabilité que les bébés soient gravement
touchés par les pratiques générales de masquage. En particulier, l’étude de Green et al. du 22 sep-
tembre 2020 nous a alerté sur « les effets négatifs potentiels des masques sur le développement à long
terme liés à l’attachement et aux liens humains » :

→ Résumé : … COVID-19 a changé la manière dont les nouveau-nés sont soignés dans le cadre néo-
natal en raison de l’introduction de la distanciation sociale et du port de masques faciaux pour
limiter la propagation de l’infection. Il existe des implications potentielles liées au développe-
ment normal des liens et des connexions avec les autres. Cet article traite de l’importance des in-
teractions face à face pour l’attachement précoce entre les bébés et les parents dans le contexte
de la théorie du développement sous-jacente pertinente. … 

De même, le 11 février 2021, Lewkowicz a fait remarquer ce qui suit à propos de l’acquisition du
langage par les bébés :

→ … la pandémie de COVID a mis à nu notre besoin fondamental de voir des visages entiers. Se
pourrait-il que les bébés et les jeunes enfants, qui doivent apprendre la signification de la my-
riade de signaux communicatifs normalement disponibles sur les visages de leurs partenaires so-
ciaux, soient particulièrement vulnérables à leur dégradation sur des visages partiellement vi-
sibles ? … dans mon laboratoire … Nous avons découvert que les bébés commencent à lire sur les
lèvres vers l’âge de 8 mois. … Il est essentiel de noter qu’une fois que la lecture labiale apparaît en
bas âge, elle devient le mode de traitement de la parole par défaut lorsque la compréhension est
difficile. …

Dans l’ensemble, les recherches menées à ce jour démontrent que les articulations visibles que
les bébés voient normalement lorsque les autres parlent, jouent un rôle clé dans l’acquisition de
leurs compétences en matière de communication. Les recherches montrent également que les bé-
bés qui lisent davantage sur les lèvres ont de meilleures compétences linguistiques lorsqu’ils sont
plus âgés. Si tel est le cas, cela suggère que les masques entravent probablement l’acquisition de
la parole et du langage par les bébés. 

Le 20 août 2020, Karvounides et al. ont soutenu que le port du masque est un déclencheur poten-
tiel pour les jeunes souffrant de migraines chroniques :

→ De nombreux déclencheurs courants tels que la déshydratation, le jeûne, les problèmes de
sommeil et les facteurs de stress ont été abordés ci-dessus. Ici, nous mettons en évidence l’utilisa-
tion d’un écran [d’ordinateur] et le port d’un masque comme déclencheurs potentiels supplémen-
taires liés à l’école. … La pression créée par le masque ou ses courroies contre divers points de
contact sur le visage ou le cuir chevelu pourrait déclencher des maux de tête. 
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L’idée d’un masque est de respirer à travers le matériau et de ne pas avoir de grands interstices
avec la peau. Cela implique des bandes de fixation et un ajustement serré, ce qui implique une
pression sur la tête, les oreilles, le nez et le visage. Les points de pression provoquent à leur tour
un inconfort, à tout le moins, qui est aggravé par une longue durée et des effets micro-environne-
mentaux, psychologiques et physiologiques. La suppression de la pression ou de la couverture de
la bouche et du nez va à l’encontre de l’objectif du masque, car on pense que les masques per-
mettent d’empêcher la transmission du virus. Et il y a toujours des effets négatifs imprévus,
comme par exemple provoquer une protrusion permanente des oreilles :

→ Résumé : … Parmi ceux qui existent sur le marché, les masques chirurgicaux à boucles élas-
tiques sont ceux que les parents choisissent le plus pour leurs enfants. Ces élastiques provoquent
une compression constante sur la peau et, par conséquent, sur le cartilage du pavillon de l’oreille,
ce qui entraîne des lésions érythémateuses et douloureuses de la peau rétro-auriculaire lorsque
les masques sont utilisés pendant de nombreuses heures par jour. Les enfants pré-adolescents
ont un cartilage auriculaire peu développé et moins résistant à la déformation ; une pression pro-
longée des boucles élastiques du masque au niveau du creux ou, pire encore, au niveau de l’an-
thélix peut influencer la croissance et l’angulation correctes de l’oreille externe. En fait, contrai-
rement à l’utilisation de méthodes conservatrices pour le traitement des oreilles décollées, cette
pression prolongée peut augmenter l’angle céphalo-auriculaire du pavillon de l’oreille externe. Il
est important que les autorités qui fournissent les masques soient conscientes de ce risque poten-
tiel et que des solutions alternatives soient trouvées … 

Mais surtout, alors que la plupart des professionnels de la santé publique et des chercheurs en
santé répugnent à se lancer dans une analyse objective des risques et des bénéfices, les parents
allemands ont répondu à l’appel d’un récent groupe de recherche pour fournir des observations
sur les masques des enfants. Le 18 décembre 2020, Schwarz et al. ont fait état de résultats frap-
pants. Voici le résumé complet (v2) de leur préimpression :

→ Abstract

Contexte : Les récits sur les plaintes d’enfants et d’adolescents causées par le port d’un masque
s’accumulent. Il n’existe, à ce jour, aucun registre des effets secondaires des masques.

Méthodes : L’université de Witten/Herdecke a mis en place un registre en ligne où les parents, les
médecins, les pédagogues et d’autres personnes peuvent inscrire leurs observations. Le
20.10.2020, 363 médecins ont été invités à y inscrire leurs observations et à informer les parents
et les enseignants de l’existence de ce registre.

Résultats : Au 26.10.2020, le registre avait été utilisé par 20 353 personnes. Dans cette publication,
nous présentons les résultats des parents, qui ont saisi des données sur un total de 25 930 enfants.
La durée moyenne de port du masque était de 270 minutes par jour. Les déficiences causées par
le port du masque ont été signalées par 68% des parents. Il s’agissait notamment d’irritabilité
(60%), de maux de tête (53%), de difficultés de concentration (50%), de moins de bonheur (49%),
de réticence à aller à l’école/au jardin d’enfants (44%), de malaise (42%), de difficultés d’appren-
tissage (38%) et de somnolence ou de fatigue (37%).
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Discussion : Ce premier registre au monde permettant d’enregistrer les effets du port de masques
chez les enfants est consacré à une nouvelle question de recherche. Les préjugés concernant la
documentation préférentielle des enfants qui sont particulièrement touchés ou qui critiquent
fondamentalement les mesures de protection ne peuvent être écartés. La fréquence d’utilisation
du registre et le spectre des symptômes enregistrés indiquent l’importance du sujet et appellent à
des enquêtes représentatives, des essais contrôlés randomisés avec différents masques et une
nouvelle évaluation des risques et des avantages pour le groupe vulnérable des enfants : les
adultes doivent réfléchir collectivement aux circonstances dans lesquelles ils seraient prêts à
prendre un risque résiduel sur eux-mêmes en faveur de la possibilité pour les enfants d’avoir
une meilleure qualité de vie sans avoir à porter un masque. 

Infections microbiennes pathogènes dues aux masques

Enfin, en ce qui concerne les dangers potentiels des masques, un aspect notoirement sous-étudié
est l’impact potentiel sur la santé des populations et des individus du développement de bactéries
et d’autres agents pathogènes sur les masques en tissu chaud et humide   . Matuschek et al.
l’ont brièvement rapporté de cette manière, sans référence ni démonstration :

→ Si les masques ne sont pas échangés régulièrement (ou bien lavés correctement lorsqu’ils sont
en tissu), les agents pathogènes peuvent s’accumuler dans le masque. En cas de mauvaise utilisa-
tion, le risque de propagation de l’agent pathogène – y compris le SRAS-CoV-2 – peut être considé-
rablement augmenté. (p. 5) 

En novembre 2020, Borovoy et ses collaborateurs ont publié une étude approfondie des connais-
sances biologiques et médicales qui leur a permis de déduire que le masquage, par le biais des
défis microbiens qu’il impose, peut avoir des effets néfastes importants. Ils soulignent à juste titre
le rôle connu mais sous-estimé des bactéries dans les pandémies virales, et passent également en
revue les maladies respiratoires dues aux bactéries buccales, qui peuvent être induites par le
port du masque pour pénétrer et infecter les voies respiratoires et les poumons. 

Denis G. Rancourt

Chercheur, Association des libertés civiles de l’Ontario

L’auteur présente ci dessous ses compétences pour examiner les données scientifiques sur la CO-
VID-19

Je suis retraité et ancien professeur titulaire de physique à l’université d’Ottawa. Le poste de pro-
fesseur titulaire est le plus haut grade universitaire. Au cours de mes 23 ans de carrière en tant
que professeur d’université, j’ai développé de nouveaux cours et j’ai enseigné à plus de 2000 étu-
diants universitaires, à tous les niveaux, et dans trois facultés différentes (sciences, ingénierie,
arts). J’ai supervisé plus de 80 stages de recherche ou diplômes à tous les niveaux, du post-docto-
rant aux étudiants de troisième cycle en passant par les chercheurs de premier cycle du CRSNG.
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J’ai dirigé un laboratoire de recherche interdisciplinaire de renommée internationale, et j’ai at-
tiré d’importants fonds de recherche pendant deux décennies.

J’ai été invité une quarantaine de fois à participer à des conférences scientifiques majeures, que
ce soit en séance plénière, en tant que conférencier principal ou en session spéciale. J’ai publié
plus de 100 articles de recherche dans des revues scientifiques de premier plan évaluées par des
pairs, dans les domaines de la physique, de la chimie, de la géologie, de la bio-géochimie, de la
science des mesures, de la science du sol et de la science environnementale.

Mon facteur d’impact de l’indice H scientifique est de 40, et mes articles ont été cités plus de 5 000
fois dans des revues scientifiques à comité de lecture (profil sur Google Scholar).

Mes connaissances personnelles et ma capacité à évaluer les faits présentés dans cet article sont
fondées sur mon éducation, ma recherche, ma formation et mon expérience, comme suit :

1. En ce qui concerne les nanoparticules environnementales. Les maladies respiratoires virales sont
transmises par la plus petite fraction de taille des particules d’aérosols chargées de virions, qui
sont des nanoparticules environnementales réactives. Par conséquent, les stabilités chimiques et
physiques et les propriétés de transport de ces particules d’aérosol sont à la base du mécanisme
dominant de contagion par l’air. Mes travaux approfondis sur les nanoparticules environnemen-
tales réactives sont reconnus au niveau international et portent sur les aspects suivants : précipita-
tion et croissance, réactivité de surface, agglomération, charge de surface, transformation de
phase, décantation et sédimentation, et dissolution réactive. En outre, j’ai enseigné la dynamique
des fluides (l’air est un fluide compressible) et la sédimentation gravitationnelle au niveau univer-
sitaire, et j’ai effectué des recherches sur les applications industrielles de la technologie de filtra-
tion (les masques faciaux sont des filtres).

2. En ce qui concerne la science moléculaire, la dynamique moléculaire et la complexation de surface. Je
suis un expert en structures, réactions et dynamiques moléculaires, y compris la complexation
moléculaire des surfaces biotiques et abiotiques. Ces processus sont à la base de la fixation des vi-
rus, de la fixation des antigènes, de la réplication moléculaire, de la fixation aux fibres des
masques, de la charge des particules, de la perte et de la croissance des particules d’aérosol, et de
tous ces phénomènes impliqués dans la transmission et l’infection virale, et dans les mesures de
protection. J’ai enseigné pendant de nombreuses années la mécanique quantique au niveau uni-
versitaire avancé, qui est la théorie fondamentale des atomes, des molécules et des substances ; et
dans mes recherches publiées, j’ai développé la théorie et la méthodologie de la diffraction des
rayons X pour la caractérisation des petites particules de matériaux.

3. En ce qui concerne les méthodes d’analyse statistique. L’analyse statistique des études scientifiques, y
compris l’analyse robuste de la propagation des erreurs et les estimations robustes des biais, fixe
la limite de ce qui peut être déduit de manière fiable de toute étude d’observation, y compris les
essais contrôlés randomisés en médecine, et y compris les mesures sur le terrain pendant les épi-
démies. Je suis un expert en analyse d’erreurs et en analyse statistique de données complexes, au
niveau de la recherche dans de nombreux domaines scientifiques. Les méthodes d’analyse statis-
tique sont à la base de la recherche médicale.

4. En ce qui concerne la modélisation mathématique. Une grande partie de l’épidémiologie est basée sur
des modèles mathématiques de transmission et d’évolution des maladies dans la population. J’ai
des connaissances et une expérience au niveau de la recherche en matière de modèles mathéma-
tiques prédictifs et exploratoires et de méthodes de simulation. J’ai des connaissances d’expert
liées aux incertitudes des paramètres et aux dépendances des paramètres dans ces modèles. J’ai

https://fr.wikipedia.org/wiki/Indice_h
https://scholar.google.ca/citations?user=1ChsRsQAAAAJ
https://www.larousse.fr/dictionnaires/francais/complexation/17689
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réalisé des simulations approfondies de la dynamique épidémiologique, en utilisant des modèles
compartimentaux standard (SIR, MSIR) et de nouveaux modèles.

5. En ce qui concerne les méthodes de mesure. En science, il existe cinq grandes catégories de méthodes
de mesure : (1) la spectroscopie (y compris la spectroscopie nucléaire, électronique et vibratoire),
(2) l’imagerie (y compris la microscopie optique et électronique, et l’imagerie par résonance), (3) la
diffraction (y compris la diffraction des rayons X et des neutrons, utilisée pour élaborer des struc-
tures moléculaires, des défauts et des structures magnétiques), (4) les mesures de transport (y
compris les taux de réaction, les transferts d’énergie et les conductivités), et (5) les mesures des
propriétés physiques (y compris la densité spécifique, les capacités thermiques, la réponse aux
contraintes, la fatigue des matériaux…). J’ai enseigné ces méthodes de mesure dans un cours inter-
disciplinaire de troisième cycle que j’ai développé et donné à des étudiants de troisième cycle
(M.Sc. et Ph.D.) en physique, biologie, chimie, géologie et ingénierie pendant de nombreuses an-
nées. J’ai fait des découvertes et des progrès fondamentaux dans les domaines de la spectroscopie,
de la diffraction, de la magnétométrie et de la microscopie, qui ont été publiés dans des revues
scientifiques de premier plan et présentés lors de conférences internationales. Je connais la
science des mesures, la base de toutes les sciences, au plus haut niveau.

Traduit par Hervé pour le Saker Francophone
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