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INFORMATIONS
GÉNÉRALES

En tant que directeur du GIP
ESTHER, le Pr Gilles Brücker
participe à la lutte contre 
le sida dans 15 pays d’Afrique,
dont le Cameroun. Il explique
au « Quotidien » que 
les déclarations de Benoît XVI
sur le préservatif l’ont
doublement choqué.

« J’AI TOUT D’ABORD été choqué

d’entendre le pape affirmer que le

préservatif est susceptible d’ag-

graver l’épidémie de sida, déclare
le Pr Brücker. Qu’il ne soit pas la

panacée dans la maîtrise de la

prévention de l’infection, tous les

spécialistes en conviennent.

D’autres facteurs nécessitent

d’être pris en compte, comme la

précocité des relations sexuelles

de très jeunes filles avec des

hommes âgés et à risque. Si le pré-

servatif n’est pas suffisant, il

reste cependant indispensable. Au

regard de la situation sanitaire

africaine et des possibilités alter-

natives de contrôle épidémique,

comme l’abstinence sexuelle, ces

propos sont en définitive attenta-

toires à la santé publique. »
Un autre élément de l’interven-
tion de Benoît XVI a profondé-
ment heurté le directeur du GIP
ESTHER (Ensemble pour une so-
lidarité thérapeutique hospita-
lière en réseau), celui qui

concerne la nécessité d’« huma -

niser la sexualité » : « Est-ce à

dire, s’interroge-t-il, que les per-

sonnes qui sont séropositives en

Afrique auraient eu une sexua-

lité déshumanisée ? Une telle 

insinuation est particulière-

ment insultante à l’égard des

malades. La sexualité doit être

considérée comme une compo-

sante complexe de la personna-

lité, encore plus lorsqu’il s’agit

de personnes séropositives dans

des pays du Sud, où elles subis-

sent une redoutable stigmatisa-

tion, et à l’égard desquelles il

convient de redoubler de pru-

dence dans l’expression, en

s’abstenant de toute condamna-

tion. Ces déclarations vont à

l’encontre de la politique de RDR

(réduction des risques), exacte-

ment comme lorsque l’on ré-

prouve la distribution des se-

ringues, un outil dont l’efficacité

a pourtant été démontrée en ma-

tière de lutte contre la toxicoma-

nie. »

Interrogé sur l’impact de l’inter-
vention pontificale, le Pr Brücker
estime qu’« elle discréditera

beaucoup plus le pape qu’elles ne

sont susceptibles d’entraîner des

modifications de comportement

parmi les populations et les ac-

teurs de la lutte contre le sida ».
> CHRISTIAN DELAHAYE

Dans un texte court, Jean-
Claude Dreyfus raconte avec
sobriété, ce qui confère à son
témoignage d’autant plus 
de force, ses trois années
d’errance (1940-1943) dans 
la France occupée alors qu’il
commence son internat.

NOMMÉ INTERNE des hôpitaux
de Paris en 1938, à 22 ans, Jean-
Claude Dreyfus est démobilisé en
1940. Dès cette année, les lois
promulguées par Vichy ou par
l’occupant allemand contrai-
gnent le jeune médecin à passer
de Paris à Bugue, en Dordogne,
où ses parents se sont réfugiés,
de Lyon à Toulouse, de Rouen à
Annecy.
Entre zone libre et zone occupée,
Jean-Claude Dreyfus peine à trou-
ver sa place, se réfugiant d’abord
dans le travail avant de devoir se
cacher sous une fausse identité.
Son récit permet de prendre toute
la mesure de ce que fut la vie quo-
tidienne des « israélites fran-

çais » dans ces années noires, de
comprendre ce qui fut d’abord
vécu comme une profonde désta-
bilisation avant d’être compris
comme un réel danger.
Sans accusation, tout en finesse,
le récit de ce jeune étudiant sé-
rieux témoigne de la sécheresse
et de la lâcheté de quelques col-
lègues trop heureux de voir dispa-
raître certains rivaux, de la géné-
rosité d’un petit nombre d’autres,
de la solidarité des paysans de
Dordogne. Il raconte aussi le sen-
timent de vacuité engendré chez
ce jeune médecin dynami que par
une marginalisation aussi absurde
que brutale, la solitude, la peur
croissante, et constitue une pho-

tographie instructive de ce
qu’était la médecine hospitalière
sous l’Occupation.
Il rappelle aussi la chronologie
des lois d’exclusion des juifs et la
puissance de l’antisémitisme d’É-
tat sous l’occupation. En 1940, ce-
lui qui deviendra professeur de
biochimie à Cochin après la
guerre n’est alors qu’un jeune
homme suivant avec quelques
amis juifs l’évolution du front
russe et les progrès ou les défaites
de l’armée allemande et se de-
mandant comment « ménager

l’avenir ». 
Mais assez vite, et par la force des
choses, sa conscience du danger
se fait plus aiguë et, même si le
jeune médecin peine à l’accepter,
la réalité est brutale. Sa situation
devient en effet de plus en plus
critique au fil des mois et, en 1942,
il est renvoyé de l’internat des hô-
pitaux de Paris par décret de l’É-
tat français. Il se réfugie alors à
Lyon, où il est accueilli avec un
collègue, Georges Schapira, dans
le laboratoire du Pr Gabriel Flo-
rence. Il y restera quelques mois
avant d’être arrêté en décembre
1943 et déporté, au retour d’une
petite parenthèse d’insouciance
en montagne : « C’est dans l’es-

poir de revivre des vacances du

même genre que je revins en dé-

cembre pour passer dans ma fa-

mille la fin de l’année. Mais c’est

un destin tout autre qui m’atten-

dait. » Il raconte sa déportation
dans « Souvenirs lointains de Bu-
chenwald et Dora 1943-1945 ».

> Dr CAROLINE MARTINEAU

Jean-Claude Dreyfus, « le Médecin juif

errant 1940-1943 », La Cause des livres,

78 pages, 8 euros.
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