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Thème de la conférence ?
• La crise est passée
mais
• éviter déni, banalisation et effroi
• les enseignements restent à tirer, tant ici 

qu’en Chine
• envisager les relations sino-helvétiques

dans les temps qui viennent
• une Chine avant le SRAS et une Chine 

après le SRAS ?



Rappel des faits

• l’impact considérable que peut avoir une 
nouvelle maladie dans un monde 
d’échanges multiples et d’une grande 
mobilité, et ses répercussions 
économiques, sociales et politiques

• « première maladie grave et hautement 
transmissible à émerger en ce XXIe
siècle » (OMS)



• 27 novembre 2002
Le Réseau mondial d'intelligence santé publique (RMISP) détecte le 
début d'une épidémie de grippe en Chine.

• 11 février 2003
Le Ministère chinois de la santé adresse un rapport à l'OMS. Entre le 
16 novembre et le 9 février, un syndrome respiratoire aigu a touché
300 personnes et entraîné 5 décès dans la province du Guangdong. 
L'origine de l'épidémie serait située à Foshan, ville proche de 
Guangzhou.

• 14 février 2003
Le Ministère chinois de la santé informe l'OMS que les signes 
cliniques de la maladie correspondent à une pneumonie atypique.

• 21 février 2003
En provenance de Guangzhou, cas « zéro » à Hongkong ; contagion 
dans cette ville, ainsi qu’au Vietnam, Canada, à Singapour par divers 
voyageurs en contact avec ce cas.

• 12 mars 2003
L'OMS lance une alerte internationale au sujet des cas de pneumonie 
atypique, après l'apparition de formes sévères de pneumonie au 
Vietnam, à Hongkong et dans la province du Guangdong.



• 1er avril 2003
Suite à une décision du Conseil fédéral, les exposants du Salon de 
l'horlogerie et de la bijouterie 2003 ne pourront pas employer à leur 
stand des personnes en provenance de Chine, Hongkong, Singapour 
et du Vietnam.

• 2 avril 2003
Hongkong et le Guangdong dans la liste des destinations non 
recommandées. Première visite OMS au Guangdong.

• 16 avril 2003
Un coronavirus encore jamais rencontré est à l'origine du SRAS.

• 20 avril 2003
Conférence de presse à Beijing: nouveaux chiffres et nouvelle 
politique. Mme Mme WU Yi, vice-premier ministre, responsable du 
groupe opérationnel SRAS; nommée ministre de la santé le 26.

• 23 avril 2003
L'OMS étend ses recommandations de ne pas voyager à Beijing et à la 
province du Shanxi.

• 6 mai 2003
Le SRAS peut être un motif de mise au chômage partiel (seco).



• 8 mai 2003
Idem pour la Mongolie-intérieure, les villes de Tianjin et Taipei.

• 17 mai 2003
Le Hebei est ajouté à cette liste.

• 21 mai 2003
Restrictions étendues à l'ensemble de Taiwan.

• 23 mai 2003
L'OMS lève ses mises en garde à l’égard de Hongkong et du 
Guangdong.

• 13 juin 2003
Idem pour le Hebei, la Mongolie-intérieure, le Shanxi et Tianjin.

• 17 juin 2003
Idem pour Taiwan.

• 24 juin 2003
Beijing est retirée de la liste.

*   *   *   *   *



Etat des lieux

Au 26 juin 2003, on compte :

--1Suisse
9.5%8088460Monde

14,8%37250 Canada
15,0%31206Singapour
12,3%84682 Taiwan

--1Macao
16,8% 296 1755 Hongkong

6,5% 348 5327 Chine
tauxdécèscas



Evolution épidémique en RPC



Répartition par provinces et municipalités en RPC



• Le retour à la normale ne doit pas faire reculer la 
vigilance.

• Réunie la semaine dernière à Kuala Lumpur, la 
première conférence mondiale sur le SRAS, 
organisée par l’OMS, a bien insisté sur ce point.

• Bien des aspects de ce nouveau coronavirus
restent mystérieux.

SRAS sras ?

*   *   *   *   *



Un événement révélateur

• capacité de réaction et de mobilisation de 
la société chinoise

• le risque sanitaire, un invité surprise ?
• l’état du système de santé en Chine
• les nouveaux dirigeants à l’ouvrage
• transparence et fiabilité des informations
• changements dans le mode de vie  



Exemple d’action en cours



Pour des compléments
sur le SRAS en Chine :

www.sinoptic.ch/sante/

Merci de votre attention!

http://www.sinoptic.ch/sante/

