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La variole, disparue grâce au vaccin et… à la guerre froide
 

En URSS, la variole a été éradiquée dès 1936, grâce à une politique volontariste autoritaire et une solide 
organisation comportant notamment la production d’une grande quantité de vaccin. Dans les autres pays, 
elle continuait de provoquer des épidémies qui tuaient environ un tiers des personnes infectées. 
 

En 1958, dans le contexte de détente pacifique instaurée par Nikita Krouchtchev, l’URSS revint à 
l’assemblée de l’Organisation Mondiale de la Santé (OMS) et proposa un programme mondial 
d’éradication de la variole en 5 ans. Cette offre était sous-tendue par deux objectifs : 
- concurrencer les Etats-Unis qui proposaient un programme mondial de lutte contre le paludisme, 
- faire des économies en évitant de payer chaque année le programme de lutte dans leur propre pays 

contre une maladie qui ne venait plus que de l’étranger. 
 

Au début, les Etats-Unis ont saboté le projet soviétique en réduisant leur subvention : leur financement 
étant largement majoritaire, l’OMS n’avait pas les moyens de mettre en œuvre le programme.  

Mais, quelques années plus tard, les Etats-Unis ont dû accepter de changer d’attitude :  
- leur programme de lutte contre le paludisme était un échec en raison des effets néfastes de l’usage à 

grande échelle des insecticides (DDT, etc.) et de l’absence de vaccin ; 
- la guerre du Vietnam avait ruiné leur image dans les pays en voie de développement alors que 

l’influence soviétique ne cessait d’y progresser. 
A partir de 1960, les Etats-Unis mirent en œuvre un programme de lutte contre la variole en Afrique, puis 
en 1965 Lyndon Johnson se rallia au programme de l’OMS, acceptant au passage une évidence : les 
soviétiques étaient les seuls capables de fournir un nombre suffisant de vaccins.  
 

Le programme mondial a été un succès : en 1980, l’OMS a annoncé que la variole était éradiquée.   

Source : Eradication de la variole : une victoire de la guerre froide. La revue Prescrire, octobre 2017 

 
 

 
 

Risques  
 

 

- Grippe      faible 
- Bronchiolite      en hausse 
- Inf respiratoire  en hausse 
- Gastro-entérite en hausse 
- Allergie pollens très faible 
 

 

Sources : RNSA, Santé Publique France, 
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      Vaccine       
 

Maladie des vaches (d’où son nom) et des chevaux, 
transmissible à l’homme, chez qui elle est habituellement 
bénigne. 
 

Au XIXème siècle, un médecin anglais, Edward Jenner, 
remarqua que les fermiers infectés par la vaccine étaient 
épargnés par la variole, une maladie contagieuse dramatique.  
Il eut l’idée d’inoculer la vaccine pour protéger contre la 
variole.  
Cette idée simple s’est avérée si efficace qu’elle a fait naître 
une nouvelle discipline médicale, la… vaccination.  
 

Les avancées sont survenues pendant 2 périodes fastes : 
- la fin du XIXème siècle et le début du XXème siècle, avec 

la découverte des bactéries puis des virus, grâce 
notamment à l’invention du microscope ; 

- le début du XXIème siècle, avec la cristallographie et le 
séquençage des gênes des agents infectieux. 

 

Source : Open Rome 

Rhumes, gastros et bronchiolites 
 

En métropole, la grippe est très rare 
actuellement. Les virus les plus fréquents 
sont : 
 

- les rhinovirus (rhume modérément 
fébrile pendant quelques jours), 
 

- les entérovirus (gastro-entérites avec 
possibilité d’atteintes respiratoires), 
 

- le Virus Respiratoire Syncytial (VRS), 
responsable des bronchiolites du 
nourrisson. 
 

Sources : Santé Pub. France, HC Lyon.


