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A) Maladie pédiatrique ou non, transmission du Virus SARS-CoV-2

La Socié
 té
  Françaisé dé Pé
diatrié indiqué :
« Il  y a aujourd’hui consensus sur le fait que les enfants,  et en particulier ceux de moins de 10 ans,  ne
contribuent pas significativement à la transmission de COVID19.  Les transmissions entre enfants, ou
d’enfants  à  adultes,  sont  très  peu fréquentes.  C’est  l’adulte  qui  représente  le  transmetteur  le  plus
fréquent de cette infection. »
« La  Société  Française  de  Pédiatrie  (SFP)  et  les  différentes  Sociétés  de  Spécialités  pédiatriques  …ont
rappelé l’urgence de maitriser nos peurs et aller de l’avant pour le bien des enfants »
https://www.sfpédiatrié.com/actualités/réntréé-scolairé-covid19-propositions-actualiséés-sfp 

« L’immense majorité des enfants s’infecte au sein des cellules familiales et non pas dans les écoles et/ou les
crèches » 
« Les  variants plus  transmissibles  (Anglais  B.1.1.7,  Sud-Africains  501.Y.V2,  Brésiliens)…  sont  plus
contagieux à tout âge, y compris chez l’enfant, mais pas plus chez l’enfant     »
https://www.sfpédiatrié.com/actualités/plaidoyér-maintién-écolés-ouvértés-sociétés-savantés-pédiatrié-sé-mobilisént

Dépuis plus dé 2 mois, cés nouvéaux variants sont pré
sénts. Sauf érréur dé notré part, aucuné é
 tudé
chéz lés énfants dé 6-11 ans né prouvé uné transmission é
galé ou supé
riéuré a+  céllé dés adultés ou uné
augméntation dé la gravité
  dé l’inféction.
Sommés-nous  dans  l’éstimé
 ,  l’hypothé
 tiqué,  la  péur  du  futur  ou  « dés  dé
cisions  basé
és  sur  lés
préuvés » ?

Lé ministré dé la santé
  a confirmé
  sur BFM TV lé jéudi 7 janviér 2021, qu’ils sont péu contaminants.
https://twittér.com/BFMTV/status/1347274108527124480?s=20&fbclid=IwAR0EjOjkG_sujgSimJKFCxlavLqkkkYQWuhB-
K5V7CDRhAi7nU_og_a0BDo

Dé nombréux mé
décins, é
pidé
miologisté ont confirmé
  qu’ils né sont pas lé motéur dé cétté é
pidé
mié.
https://www.lavoixdunord.fr/861565/articlé/2020-09-07/covid-19-jusqu-10-ans-lés-énfants-sont-trés-péu-contagiéux

https://www.lésoir.bé/337993/articlé/2020-11-16/marius-gilbért-sur-lé-port-du-masqué-dés-6-ans-ii-ny-pas-détudé-qui-montré-quil?
fbclid=IwAR36RM0t5-4wMhzdKé0Xmx3mvZ-V_z8midnWzvjB7GiQuGBzNMm1PRéACPc

 
D’apré+ s cé mé
décin bordélais ét lés é
 tudés qu’il cité « Le taux de transmission… d'enfant à membre du
personnel de 1% » énsuité cé dérniér doit lé transméttré a+  dés pérsonnés a+  risqué qui éux-méOmés
dévront fairé uné formé gravé du virus ét éO tré poténtiéllémént hospitalisé
és. 
https://médyphoné.com/la-covid-19-ést-éllé-dangéréusé-chéz-lénfant/

Nous constatons qué dé nombréux amalgamés sont faits én utilisant lé térmé énfants. Il ést né
céssairé
dé bién diffé
 rénciér dés énfants du sécondairé, d’é
 lé
méntairé ou dé matérnéllé.
Puisqué nous démandons aux énfants dé 6 ans dé participér a+  la diminution dé la transmission du
Covid-19,
Depuis 3 mois le port du masque en école élémentaire   est obligatoire,
de  quelle  diminution  de  pourcentage  d’hospitalisation  des  personnes  à  risques  est-il
bénéfiquement responsable ?
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https://www.sfpediatrie.com/actualites/plaidoyer-maintien-ecoles-ouvertes-societes-savantes-pediatrie-se-mobilisent


B)  Mesure  proportionnelle  ou  non,  aux  risques  du  groupe  d’âge,
géographiquement

A la lécturé du Point é
pidé
miologiqué hébdomadairé du 4 fé
vriér 2021 dé Santé
  Publiqué Francé nous
nous intérrogéons.
https://www.santepubliquefrance.fr/maladies-et-traumatismes/maladies-et-infections-respiratoires/infection-a-coronavirus/documents/bulletin-
national/covid-19-point-epidemiologique-du-4-fevrier-2021

Cette mesure obligatoire et non recommandée, est-elle une mesure proportionnée à la tranche
d’âge 6-11 ans ?

Pagé 9 : Lé Taux d’incidéncé dés 0-14 ans ést lé plus faiblé dé toutés lés classés d’aO gé
Pagé 29 : La classé d’aO gé 0-14 ans répré
sénté 0,2 % dés pérsonnés hospitalisé
és pour covid-19
Pagé 39 : Lés dé
cé+s avéc méntion Covid dé la classé d’aO gé 0-14 ans répré
sénté 0%. Lé covid-19 n’ést pas
uné maladié infantilé puisqué l’aO gé mé
dian au dé
cé+s é
 tait dé 85 ans (Pagé 38)
 
Cette mesure obligatoire nationalement à toutes les écoles, est-elle une mesure proportionnée à
l’épidémie ?
Pagé 40 & 41  figuré 41  Lés 2/3 dés dé
partéménts né possé+dént pas d’éxcé+s dé mortalité
  par rapport a+
la mortalité
  atténdué 
Pagé 30 : Lé taux d’hospitalisation ést tré+s diffé
rént suivant lés ré
gions dé l’Est ou dé l’Ouést. Un factéur
dé 6 éxisté éntré la Brétagné ét la ré
gion PACA par éxémplé
Pagé 37 : Lé taux dé dé
cé+s lors d’uné hospitalisation ést tré+s diffé
rént suivant lés ré
gions dé l’Est ou dé
l’Ouést.

«L’OMS et le Fonds des Nations Unies pour l’enfance (UNICEF) recommandent que la décision d’utiliser un
masque pour les enfants âgés de 6 à 11 ans soit fondée sur des facteurs, comme « une transmission intense
dans la zone où     réside l’enfant   » ou « sa capacité à utiliser un masque correctement et en toute sécurité
» https://news.un.org/fr/story/2020/08/1075582

Une « zone » est-elle un pays en totalité ?

« L’é
 tat  d’urgéncé  sanitairé  pérmét  dés  mésurés  strictémént  proportionné
és  aux  risqués  sanitairés
éncourus ét approprié
és aux circonstancés dé témps ét dé liéu »

Dans  ce  décret  et  ses  mesures  obligatoires,  il  est  plus  que  difficile  d’y  trouver  une
proportionnalité au lieu quand on regarde les chiffres par groupe d’âge et département.

Nous démandons un dé
crét basé
  sur la ré
alité
  dé la maladié dans cétté classé d’aO gé ét un ajustémént
gé
ographiqué én fonction dé variablés concré+ tés.
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C)  Effets  sur  la  santé,  le  développement  psycho-cognitif  de l'enfant  à
court, moyen et long termes

1. les enfants
Lés énfants té
moignént. N’oublions pas qu’ils sont lés principaux concérné
s par cétté mésuré, én ré
alité

tré+s péu d’adultés né sé voiént obligé
s dé portér un masqué aussi longtémps chaqué jour ét sous uné si
grandé survéillancé. Cértains   enfants,   vérbalisént cés éfféts né
gatifs dépuis dé nombréusés sémainés.
Il  ést  plus qué né
céssairé  dé lés  é
coutér én cétté pé
riodé ou d’autrés mésurés én plus du masqué
(confinémént, distanciation…) afféctént léur santé
 . 
Lés récommandations dé l’OMS sont clairés :
« Il faut aussi écouter ce que les enfants ont à dire s’agissant de leurs perceptions et de leurs préoccupations
concernant le port d’un masque. » https://apps.who.int/iris/handlé/10665/335945

En France qu’en est-il ? Les psychologues scolaires sont-ils plus nombreux ?

Dés travaux univérsitairés allémands au stadé dé « pré
 -publication » méné
é aupré+s dé 25 000 é
 lé+vés
idéntifiént 24 troublés 
https://www.researchsquare.com/article/rs-124394/v2

Cétté « pré
 -publication » ést synthé
 tisé
é dans cét articlé
https://www.altérnativésanté.fr/coronavirus/commént-lés-énfants-vivént-lé-masqué-a-l-écolé

 Irritabilité

 Maux dé téO té, malaisé
 Moins dé bonhéur
 Ré
ticéncé a+  allér a+  l’é
colé
 Inconfort
 Difficulté
s d’appréntissagé, dé concéntration
 Somnoléncé ét fatigué…

En Francé,  sauf  érréur  dé  notré  part,  aucune  étude,  enquête,  questionnaire  officiel… n’ont  été
réalisés  auprès  des  enfants  pour  savoir  les  effets  ressentis  de  cette  mesure ,  a+  notré  grand
dé
sarroi.
Afin dé palliér cé manqué, uné énquéO té éxploratoiré chiffré
é,  a é
 té
  ré
alisé
é sur 1600 famillés par lé
colléctif 31 :  https://drivé.googlé.com/filé/d/1qy_qf6-jOuPkHjbXuAS6qJflirZKf8AW/viéw

Cétté énquéO té ést bién énténdu discutablé sur sa riguéur sciéntifiqué mais lés ré
sultats éxprimént uné
téndancé qu’on né péut pas niér :

 82% é
prouvént dés difficulté
s a+  réspirér
 50% ont dés maux dé téO té
 60% ont dés difficulté
s a+  sé fairé énténdré
 60% dé
clarént s’éO tré dé
 ja+  caché
  pour rétirér léur masqué

Chaqué jour dés parénts té
moignént dés dé
gaO ts du masqué sur léurs énfants.
Vous trouvéréz én PJ un apérçu dés té
moignagés qué nous colléctons  en Gironde qui sont én phasé
avéc l’énquéO té ét la pré
 -publication pré
cé
déntés. 

 Difficulté
s réspiratoirés, maux dé téO té, somnoléncé ét fatigué, douléurs dérrié+ré lés oréillés
 Incapacité
  a+  lé portér corréctémént
 Bué
é sur lés lunéttés
 Péur, pléurs, réfus d’allér a+  l’é
colé 
 Troublés dé l’appréntissagé, difficulté
s a+  s’éxprimér
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https://drive.google.com/file/d/1qy_qf6-jOuPkHjbXuAS6qJflirZKf8AW/view
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Evidemment  les  enfants  obéissent  à  cette  injonction  de  port  du  masque  cependant  ils  en
souffrent     : peut-on accepter qu’ils s’adaptent à ces maux, qu’ils subissent cette maltraitance ?
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2. les psychiatres, pédopsychiatres
Cé typé dé mésurés a pour ré
sultat l’augméntation dés impacts sur la Santé
  méntalé dés jéunés. 
Il ést né
céssairé dé ré
agir vité car lés hoO pitaux psychiatriqués, CMPEA… ont dés capacité
s tré+s limité
és
pour  fairé  facé  a+  une  vague  de  détresse  psychique  dont  les  mesures  gouvernementales  sont
responsables.

Lé systé+mé psychiatriqué ést sous-ténsion én raison dés impacts dé cés mésurés.
Exémplé 08/02/21 "Ça explose" : à Strasbourg, les services de pédopsychiatrie arrivent à saturation.
https://www.éuropé1.fr/santé/ca-éxplosé-a-strasbourg-lés-sérvicés-dé-pédopsychiatrié-arrivént-a-saturation-4023736

Lé plus grand sérvicé dé pé
dopsychiatrié dé Paris la Pitié
 -SalpéO trié+ré
 « les demandes d'admission explosent dans les hôpitaux pédopsychiatriques »
https://www.lactucitoyenne.fr/actualites/sante/j-ai-envie-de-mourir-le-recit-bouleversant-d-une-petite-fille-souffrant-des-mesures-sanitaires

« On   connaît   malheureusement  l’impact  délétère  d’un  stress  chronique  sur  un  cerveau  en  plein
développement. Ils n’ont pas besoin d’encouragement. Ils ont besoin de mesures adaptées à leurs besoins
psychiques et leurs besoins primaires. Ils ont besoin de perspectives claires. Ils ne parlent pas très fort. Mais
ils sont notre avenir. »
60 pé
dopsychiatrés lé 26 /01/2021 :
https://www.lespecialiste.be/fr/actualites/lettre-ouverte-60-pedopsychiatres-veulent-porter-la-voix-des-enfants-et-des-adolescents.html

Lé Point é
pidé
miologiqué du 03/12/20, 17/12/20 puis 28/01/21 dé Santé
  Publiqué Francé, indiqué
clairémént au § Santé
  méntalé, uné augméntation dés é
 tats dé
préssifs, anxiéux ét troublés du somméil.
Lés haussés lés plus importantés ont é
 té
  obsérvé
és chéz lés jéunés mais cétté énquéO té CoviPrév sé fait
aupré+s dé pérsonnés aO gé
és dé 18 ans ét plus.
Qu’en est-il de la santé mentale des enfants 6-11 ans des écoles élémentaires ?
 
Dans l’Avis rélatif aux masqués dans lé cadré dé la lutté contré la propagation du virus SARS-CoV-2 du
29 octobré 2020 du HCSP,  la   Fiche Technique Masque et  enfance én pagé 22 confirmé qué l’impact
psychologiqué ést mal é
valué
 .
https://www.hcsp.fr/explore.cgi/avisrapportsdomaine?clefr=943

Est-ce que le ministère de la santé a évalué les effets psychologiques depuis la mise en place de
cette mesure il y a 3 mois ?

6

https://www.hcsp.fr/explore.cgi/avisrapportsdomaine?clefr=943
https://www.lespecialiste.be/fr/actualites/lettre-ouverte-60-pedopsychiatres-veulent-porter-la-voix-des-enfants-et-des-adolescents.html
https://www.lactucitoyenne.fr/actualites/sante/j-ai-envie-de-mourir-le-recit-bouleversant-d-une-petite-fille-souffrant-des-mesures-sanitaires
https://www.europe1.fr/sante/ca-explose-a-strasbourg-les-services-de-pedopsychiatrie-arrivent-a-saturation-4023736


3. les pédiatres et médecins
La Socié
 té
  Françaisé dé Pé
diatrié tiré la sonnétté d’alarmé dépuis lé 25 janviér 2021.

« les  pédiatres,  pédopsychiatres  et  services  d’urgences  pédiatriques  de  tout  le  pays  observent  depuis
quelques semaines  une augmentation sans précédent des consultations ambulatoires et hospitalières,
admissions aux urgences et hospitalisations pour motifs psychiatriques tels qu’anxiété, idées noires ou
gestes suicidaires, souvent dans un contexte de maltraitance. »
« Un an après le début de la pandémie un paradoxe doit interpeller : alors que les enfants ne meurent
pas de la COVID-19, un grand nombre est en grande souffrance psychologique et disent avoir envie de
mourir »
https://www.sfpédiatrié.com/actualités/plaidoyér-maintién-écolés-ouvértés-sociétés-savantés-pédiatrié-sé-mobilisént

Contribution : Covid-19 : 20 présidents de Sociétés Savantes de Pédiatrie 
« Le port d’un masque dans les crèches, les écoles maternelles  et  primaires  pour les enfants n’est ni
nécessaire, ni souhaitable, ni raisonnable. » 
« Ces blocages sont alimentés par des craintes souvent  non basées sur des faits,  et aboutissent à des
organisations non réalistes, et potentiellement fortement anxiogènes pour les enfants. »
https://www.léquotidiéndumédécin.fr/actus-médicalés/santé-publiqué/covid-19-20-présidénts-dé-sociétés-savantés-dé-pédiatrié-
réclamént-lé-rétour-dés-énfants-lécolé

A cé jour, la Socié
 té
  Françaisé dé Pé
diatrié a-t-éllé changé
  dé position sur lé masqué au point dé sé
contrédiré totalémént ?
Si oui, commént lé masqué a+  6 ans ést-il dévénu  « nécessaire, souhaitable, raisonnable » alors qué lés
mois dé séptémbré-octobré n’ont pas apporté
  d’é
 lé
ménts indiquant qué lés é
colés primairés soiént un
liéu d’émballémént dé la transmission ?
Péndant lés vacancés dé Toussaint, y’a-t-il éu dés accords avéc cértains syndicats dé profésséurs d’é
colé
qui démandént toujours plus dé mésurés pour mainténir lés é
colés ouvértés ?
Doivent-ils porter le masque juste pour rassurer l’adulte et laisser les écoles ouvertes ? 

Dés pé
diatrés, mé
décins…sé positionnént pourtant clairémént contré cétté mésuré.

Sur  Francé  Intér  ,  tré+s  ré
cémmént,  lé  18  fé
vriér  2021  Didiér  Pittét,  Pré
sidént  dé  la  mission
indé
péndanté nationalé sur l’é
valuation dé la géstion dé la crisé COVID-19 én Francé
"Le masque, pour les jeunes enfants (moins de 10-12 ans) ne devrait pas être porté"
https://www.dailymotion.com/vidéo/x7zdxp1

Par éxémplé la Chéffé dés urgéncés pé
diatriqués du CHU Toulousé
« Dans la borne 6-8 ans, qui est la tranche d’âge la plus basse qui doit désormais porter le masque,  les
enfants sont très actifs, courent partout. Ils ne vont pas garder leur masque toute la journée mais
le toucher et l’enlever en permanence. »
https://lopinion.com/articlés/santé/7567_pr-isabéllé-claudét-jé-né-suis-pas-favorablé-au-port-du-masqué-pour-lés-plus-jéunés-énfants.html

« Nous  sommes  en  droit  de  nous  poser  la  question  car  cette  mesure,  en  plus  d’être  injustifiée,  est
dangereuse pour l’enfant, à court et long terme »
https://médyphoné.com/la-covid-19-ést-éllé-dangéréusé-chéz-lénfant/

« Les enfants porteurs se contaminent très peu entre eux, très peu vers les adultes. Les taux sont faibles,
voire nuls. Les mesures sanitaires classiques sont suffisantes. »
https://www.estrepublicain.fr/sante/2020/11/16/un-pediatre-s-insurge-contre-l-obligation-du-masque-a-l-ecole-et-le-retour-du-distanciel-au-lycee
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4. les orthophonistes
 Voix et sphère bucco-linguo-faciale : « cercle vicieux du forçage vocal », « importance primordiale

du souffle », « respiration buccale pour compenser le manque d’apport en oxygène. Ainsi, le masque
induit chez l’enfant une stagnation au stade buccal »

 Langage oral « Pour préserver sa voix(…) peut tout simplement diminuer le nombre de mots qu’il
produit,  il  va  à  l’essentiel.  L’enfant  est  confronté à  moins  de  langage,  et  à  un langage moins
élaboré. »

 Langage  écrit  « le  port  du  masque  est  une  barrière  à  la  mise  en  place  de  la  correspondance
phonème – graphème »

https://reinfocovid.fr/science/orthophonistes-parole-port-du-masque-enfants/

« Le port du masque risque de « nuire au développement affectif, social et psychique » des enfants. »
https://www.ouest-france.fr/sante/virus/coronavirus/confinement/saint-lo-le-port-du-masque-est-nocif-pour-les-enfants-7036080
 

5. les psychologues

« Sommes-nous passés à côté d’un principe de précaution psychique ? »

« *En octobre dernier, du jour en lendemain, il a été décidé que les écoliers à partir de 6 ans passeraient
leur journée intégralement masqués, à l’intérieur comme à l’extérieur. L’OMS avait pourtant précisé
que le port du masque à partir de six ans devait tenir compte de ses “incidences potentielles (…) sur
l’apprentissage et le développement psychosocial, en consultation avec les enseignants, les parents/aidants
et/ou les prestataires de santé”.
« certaines mesures posent néanmoins la question du respect de l’intégrité corporelle des enfants. Le
port du masque en continu à l’école, sans discernement d’activité ou de lieu en est un exemple. 
*Alors peut-être pourrons-nous envisager des mesures plus ajustées et des compromis entre principe de
précaution viral et principe de précaution psychique. »
https://www.huffingtonpost.fr/éntry/facé-au-covid-lés-mésurés-sanitairés-ménacént-éllés-la-santé-méntalé-dés-énfants-
blog_fr_602151c2c5b6f38d06é5ab94

« Entrave à l’apprentissage »

« *Le  port  du  masque  chez  les  enfants  impacterait  donc  ces  deux  premiers  piliers  :  attention  et
engagement.
*Il  est  plus  qu'envisageable  d'émettre  l'hypothèse  d'un  impact  fonctionnel  et  structurel  sur  le
développement cognitif et cérébral des enfants portant un masque vingt-quatre heures par semaine
au minimum, et jusqu'à quarante heures pour les enfants fréquentant le périscolaire. 
*Cette étude va dans le sens d'un impact négatif dans la relation à l'autre.
* Nous comprenons les nécessités sanitaires, mais ne serait-il pas pertinent de débuter rapidement des
études sur l'impact du port du masque sur le développement et les conditions d'apprentissage des élèves
avant de maintenir une mesure qui pourrait s'avérer irréversible sur le développement cognitif et cérébral
de l'enfant ? »
https://www.lemonde.fr/idees/article/2020/11/19/le-port-du-masque-a-l-ecole-elementaire-entrave-l-apprentissage-des-enfants_6060277_3232.html

«  En effet, de la naissance à l’âge de douze ans, les connexions synaptiques, réseaux fonctionnels entre les
neurones qui véhiculent les  informations,  croissent de manière exponentielle du fait du développement
neuro-physiologique du cortex cérébral. Ces connexions ont besoin d’oxygène pour que le cerveau puisse
établir ses facultés correctement. Du fait du port du masque, l’attention, la concentration, la mémoire
risquent de s’en trouver fortement altérées, majorant notamment des situations d’échecs scolaires et
des difficultés de maintien des apprentissages. 
Le  manque d’oxygénation et l’inspiration de CO2 dans  le  masque sont susceptibles  par  ailleurs  de
diminuer drastiquement les capacités du système immunitaire, entraînant à court terme maux de tête,
fatigue,  irritabilité  et  vulnérabilité  physique et psychique. Les  conséquences  à  long terme restent
imprévisibles à ce jour. 
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https://www.lemonde.fr/idees/article/2020/11/19/le-port-du-masque-a-l-ecole-elementaire-entrave-l-apprentissage-des-enfants_6060277_3232.html
https://www.huffingtonpost.fr/entry/face-au-covid-les-mesures-sanitaires-menacent-elles-la-sante-mentale-des-enfants-blog_fr_602151c2c5b6f38d06e5ab94
https://www.huffingtonpost.fr/entry/face-au-covid-les-mesures-sanitaires-menacent-elles-la-sante-mentale-des-enfants-blog_fr_602151c2c5b6f38d06e5ab94
https://www.ouest-france.fr/sante/virus/coronavirus/confinement/saint-lo-le-port-du-masque-est-nocif-pour-les-enfants-7036080


Des  troubles  du  comportement,  de  la  communication  et  du  développement des  compétences
relationnelles, sociales et émotionnelles sont également à prévoir. 
(…)
Le climat de peur et le sentiment d’insécurité dominant, symbolisés entre autres par le port ostensible
des masques, est un facteur d’aggravation traumatique pour les enfants. 
En effet si certains de ces enfants semblent trouver cela normal en apparence, usant de leurs capacités
d’adaptation, ils engrangent dans leurs mémoires cellulaires une somme colossale d’informations
anxiogènes. »

https://covidinfos.files.wordpress.com/2020/11/lettre-aux-maires-sur-le-port-du-masque-chez-lenfant-sans-les-noms-pdf1.pdf 

Au vu dés effets constatés dé cétté mésuré supplé
méntairé rénforçant une école déjà anxiogène, est-
il acceptable de nuire à la santé de nos enfants ? Dé lés maltraitér au nom d’un soi-disant altruismé
ou un principé dé pré
caution ? 

Ce même  principe de précaution pour  la  santé  psychique  des enfants  (et  autres  dommages
collatéraux causés) ne devrait-il pas à lui seul remettre en cause cette mesure ?
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D) Idées reçues
La noté du Conséil  sciéntifiqué Covid-19 du 26 octobré 2020 réposé sur un argumént  « les
enfants ont d’importantes capacités d’adaptation ». Qu’én ést-il ?

L'enfant s'adapte aux masques ?
Psychologue

« En tant que psychologue je réponds à mes chers collègues psychologues qui pensent cela et qui publient
même des articles là-dessus. Alors que en tant que psychologue vous n'êtes pas sans ignorer que : 
L’adaptation chez l’enfant de manière générale et à tout propos, est une illusion :  depuis toujours les
enfants  donnent  l’illusion  de  s’adapter  à  ce  qu’on  leur  impose  et  de  répondre  parfaitement  aux
attentes de leur environnement.  L’enfant en effet a appris à « obéir » c’est à dire à ne plus exprimer
(verbalement  du  moins)  ses  propres  besoins,  ses  chagrins,  ses  souffrances  de  manière  à  répondre
parfaitement aux attentes des adultes. L’adulte en effet se sent bien souvent gratifié dans son métier de
parent lorsqu’on lui renvoie que son enfant est « obéissant ». Pour prendre l’exemple du thème du masque,
de nombreux parents semblent assez satisfaits de leur progéniture qui comme ils le clament : "supporte
très bien » le masque, qu’il « s’adapte » très bien à la situation. Mais que se cache-t-il derrière un enfant
obéissant ? Un enfant qui « s’adapte » ? Et pour combien de temps ? 
Mon travail  en tant que psychologue est  de recevoir  la plainte  des parents sur telle  manifestation de
l’enfant ou tel comportement et de faire du lien entre le symptôme et le contexte qui serait responsable
du déclenchement de celui-ci afin de comprendre les besoins de l’enfants et d’aider les parents à y répondre
de manière adaptée. 
Il  est  rare que l’enfant  identifie  clairement  ce  qui  est  douloureux ou difficile  à vivre dans  sa  vie.  Les
symptômes sont un moyen pour l’enfant d’exprimer un mal être, surtout lorsqu’il ne dispose pas encore du
langage ou qu’il a pris l’habitude que ses émotions ne soient pas accueillies. Prenons quelques exemples :
Les insomnies, l’encoprésie ou des tempêtes émotionnelles fréquentes à un âge ou cela ne devrait plus avoir
lieu d’être, interpellent l’adulte qui prend parfois rendez-vous chez différents spécialistes pour traiter ces
problèmes (hypnothérapeute pour le sommeil, gastro-entérologue pour l’encoprésie, coach parental pour
les colères) Mais le problème à résoudre se trouve rarement là où il se manifeste. Pour être plus clair : Un
enfant peut par exemple ne pas montrer de chagrin lors de la séparation de ses parents mais se met à faire
des cauchemars la nuit, un autre semble ne pas se plaindre d’une éducation très rigide voire maltraitante
et souffrir par contre d’encoprésie. Un enfant peut s’ennuyer terriblement à l’école sans que personne ne
s’en aperçoive et prendre sur lui toute la journée puis une fois chez lui il  peut partir dans des colères
terribles difficilement contrôlables. Les enfants qui au contraire se sentent autoriser à exprimer leur mal
être à leur famille parce qu’ils savent que les parents feront tout pour s’ajuster au mieux à ses besoins
manifesteront  en retour  moins  de troubles  somatiques.  C’est  d’ailleurs  le  but  de la  psychothérapie  de
mettre des mots sur des maux de manière à ce que, adulte et enfant n’aient plus besoin de passer par le
corps pour exprimer un mal être. Soyons donc tous très vigilants devant ses enfants qui sont « sages
», qui « obéissent », qui « s’adaptent », ils manifestent leur mal être bien autrement mais les parents
n’ont pas les clés pour faire le lien entre un symptôme et une situation anxiogène. Mais il y a pire que la
somatisation, il y a la résignation : pour ceux qui connaissent l’expérience de Seligman, nous savons que
ne plus se débattre devant une situation qui semble inextricable n’est pas le signe de l’acceptation
mais de « l’impuissance apprise » qui mène à petit feu à la dépression. 
Porter un masque, ne plus voir les visages est loin d’être anodin, il ne s’agit pas juste « d’un bout de tissu »
sur le visage des enfants. Pendant qu’ils essaient de se plonger dans les apprentissages, ce bout de tissu leur
rappelle sans cesse que la maladie est présente tout autour d’eux. Alors qu’en réalité la maladie n’est pas
là, pas à l’école, et jusque-là, avant le port du masque, l’école était pour les enfants un lieu symbole de
protection ou l’enfant pouvait s’épanouir en oubliant la maladie puisque rappelons-le, encore et encore, ce
n’est pas une maladie pédiatrique. L‘enfant est entravé par « ce bout de tissu « dans toutes ses activités du
quotidien, quelles soient intellectuelles, sociales ou motrices. Et un visage c’est important non ? »
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Les enfants qui suivent une chimiothérapie ou atteints d’une mucoviscidose portent le masque alors
quel est le problème ?
Les 6,7 millions d’écoliers sont maintenant considérés par défaut, malades.
Nos enfants sont-ils par défaut immunodéprimés…ou vont ils le devenir ?

Les asiatiques portent des masques depuis longtemps où est le problème donc ?
Uné dés raisons pour laquéllé lé masqué ést porté
  én public dans cértains pays ou villés asiatiqués ést
éfféctivémént pour sé proté
gér dé la pollution dé l’air dés grands céntrés. C’ést la raison principalé. 
Lés  japonais  quant  a+  éux  utilisént  lé  masqué  aussi  bién  pour  sé  proté
gér  dé  radiations  ou  autrés
contaminations  sé
vé+rés  (éx :  nuclé
airé  Fukushima)  qué  pour  sé  pré
munir  d’allérgiés  saisonnié+rés
(rhumés dés foins) ou tout simplémént pour dissimuler les expressions du visage.

Vivons-nous dans lé méOmé énvironnémént, la culturé françaisé n’ést-éllé pas diffé
rénté dé la japonaisé ?
Lés  mé
dias  asiatiqués,  rémontént-ils  lés  éfféts  avé
ré
s  du  masqué  a+  long  térmé  sur  lés  énfants
(cénsuré !) ?
https://www.cnéws.fr/mondé/2020-11-30/au-japon-il-y-éu-plus-dé-morts-par-suicidé-én-octobré-qué-du-covid-péndant-touté
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E) Retour d’expérience sur la mise en application de la mesure

Lés profésséurs d’é
colés qui sont én prémié+rés lignés pour fairé appliquér cétté mésuré éxprimént léurs
difficulté
s :

 chargés dé travail supplé
méntairé : la géstion du masqué ést uné éntravé au bon dé
roulémént
dés sé
ancés

 pé
dagogiquémént : énténdré ét voir lés é
 lé+vés, pérté dé séns du mé
tiér
 humainémént : quéstionnémént é
 thiqué, séntimént dé fairé subir uné maltraitancé
 Régrét dé constatér l’abséncé d’é
valuation bé
né
 ficé-risqué

 
Cé syndicat dé profésséurs d’é
colés a fait lé bilan

« La psychose ne doit pas l’emporter sur la raison. »
« Nos conditions de travail et l’intérêt de nos élèves doivent également peser dans la balance. »
« Ce protocole est inapplicable, néfaste pour la santé de nos enfants et préjudiciable pour
leurs apprentissages. »

https://actionétdémocratié.com/énfants-masqués-a-lécolé-un-prémiér-bilan/

Ou bién ici lé vé
cu én classé d’uné énséignanté
« Voici quelques unes des multiples utilisations originales du masque que j’ai pu observer : le chiffon pour
laver son bureau, la serviette pour s’essuyer la bouche après avoir bu, la fronde pour envoyer des boulettes
de papier, le sac à main miniature, le masque de nuit pour reposer les yeux, le bandeau à cheveux pour
retenir la frange, l’éventail en rotation autour de l’index, le col offrant une protection automnale, la barbe
de sage,  la boucle  d’oreille  de pirate pendante,  le  tissu fantôme au travers  duquel  on mâchouille  son
capuchon de stylo, le bracelet  anti-transpiration avec lequel on s’essuie le front,  la brosse d’ardoise,  le
marque-page à BD… »
https://rué89bordéaux.com/2021/01/masqué-sanitairé-pour-lés-énfants-lés-inégalités-sont-la-éncoré-bién-visiblés/

 
L’avis  du HCSP ést lé  documént dé ré
 fé
 réncé  pour fairé  appliquér lé  dé
crét  au séin dé l’EW ducation
Nationalé, il indiqué :
« Dans tous les cas et quel que soit le type de masque, pour être efficace celui-ci doit être correctement
ajusté sur le nez ».
«  une auto-contamination pourrait être favorisée (si l’enfant touche le masque puis se frotte les
yeux par exemple) » 
https://www.hcsp.fr/explore.cgi/avisrapportsdomaine?clefr=943

En classé, un profésséur d’é
colé gé+ré én moyénné éntré 25 ét 30 énfants :
 pénséz-vous qué lés masqués sont ré
ajusté
s a+  longuéur dé journé
é sur la totalité
  dés énfants

pour qu'ils soiént éfficacés ? Est-cé la fonction d’un profésséur d’é
colé ? 
 pénséz-vous qué lés énfants né sé touchént pas lé masqué ét né sé frottént pas lés yéux ?  Des

auto-contaminations sur les 6,7 millions d’écoliers existent donc en raison du masque…
dés parénts portéront-ils plainté contré l’EW ducation Nationalé ?

Consignés donné
és par l’UNICEF pour garantir l'éfficacité
  d'un masqué :
«  Ne  touchez  pas  votre  masque pendant  que  vous  le  portez.  Ne  portez  pas  un  masque  sale,
endommagé ou mouillé »

https://www.unicéf.org/fr/covid-19-ét-masqués-conséils-déstiné
 s-aux-famillés
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« L’OMS note par ailleurs que les enfants ne devraient pas porter de masque « lorsqu’ils font du sport
ou pratiquent une activité physique, comme courir, sauter ou jouer sur un terrain de jeu, afin que cela
ne gêne pas leur respiration »
https://néws.un.org/fr/story/2020/08/1075582

Commént sé fait-il qué durant :
 la ré
cré
ation, lé pé
ri-scolairé  ét activité
s sportivés, lés énfants courént avéc lés masqués donc

sont mouillé
s pour lés X héurés suivantés
 la réstauration éntré chaqué plats lés masqués doivént éO tré rémis donc iné
vitablémént souillé
s

Force est de constater les incohérences concernant le fait de demander à des enfants de porter
un masque pour garantir la sécurité des autres :

 l’obligation sans discernement 
 les recommandations et les garde-fous OMS-UNICEF non pris en compte par le décret 
 le fossé entre la théorie et la mise en application effective

A ce jour, rien ne démontre l’efficacité de cette mesure sur la diminution de la transmission.

Il  ést  indiqué
  sur  cét  Avis  du  HCSP,  lé  masqué  « est  recommandé,  en  respectant  les  difficultés
spécifiques, notamment comportementales »
Dans lés faits, lé réspéct dé cés difficulté
s n’ést pas réspécté
  puisqué dans lés rémonté
és faités par lés
parénts sont lés suivantés :

 punition
 isolémént
 rémontrancé par la péur, par la culpabilité

 jétons pour réspirér
 …

Ils sé cachént donc pour réspirér normalémént sans lé masqué, ou souvént boivént pour réspirér un
péu !

Les enfants  sont  donc réprimandés,  mis  sous pression,  alors même qu’ils  ne cherchent  qu’à
respirer normalement ! 

Autorisér a+  réspirér corréctémént « par instants »,  n’ést-il  pas la préuvé qué nous avons consciéncé
qu’ils né lé péuvént pas dé façon normalé avéc un masqué dévant lé visagé ?

Comment est-il possible de bafouer un droit aussi inaliénable que celui de RESPIRER ?

https://fr.wikipédia.org/wiki/Pyramidé_dés_bésoins
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F) Série de malaises : somatisation, hypoxie…?

Rappélons  qué  cértains  éfféts  physiqués  invisiblés  a+  l’œil  nu,  déméurént  pré
sénts  ét  qué  nous  né
pouvons pas fairé l'impassé d’é
 tudés sur léurs consé
quéncés a+  court ét long térmé.
Dés  donné
és  éxistént  ét  mé
ritént  d’éO tré  régardé
és  notammént  sur  un sujét  qui  fait  éncoré  dé
bat  :
l’hypoxié.
Cés travaux univérsitairés, sont-ils suffisammént robustés, organisé
  dé façon suffisammént sciéntifiqué
pour nos éxpérts français ? Nous laissons lés éxpérts én jugér ou lés complé
 tér par léurs proprés é
 tudés.

« Une  étude  menée  par  trois  universités  américaines  (Northwestern  University–Chicago,  University  of
Michigan–Ann  Arbor,  et  University  of  Wisconsin–Madison)  publiée  en  2019  dans  la  revue Nature
sustainability [1]   ainsi  qu'un  document  du Bureau  de  la  qualité  de  l’eau  et  de  l’air  Santé  Canadien
(2020) exposent en détail les conséquences d’une exposition à des taux trop élevés de CO2.

Une  limite  d’exposition  de  longue  durée  de 1000  ppm pour  protéger  contre  le  risque  accru  de
nombreux symptômes y est clairement définie.[2]

Hors sous un masque, une simple mesure de concentration du CO2 montre des taux compris entre
2000 ppm et 10000 ppm [3, 4, 5] soit 2 à 10 fois la limite d’exposition recommandée et 1 à 5 fois le
taux inacceptable pour la santé.

Dans une étude publiée en 2020 dans le journal Aerosol and Air Quality Research [6], les masques sont
classés suivant un taux de rétention de CO2 croissant :

 2051 ± 238 ppm pour les masques en tissu
 2107 ± 168 ppm pour les masques chirurgicaux
 2293 ± 169 ppm pour les masques FFP2

Toutes ces études démontrent que le port d’un masque respiratoire augmente la concentration en CO2 de
l’air inhalé et pourtant l’effet chronique du masque sur la concentration en CO2  et son impact sur la santé
des individus sont encore peu étudiés. 

Cependant  les  effets  délétères  recensés  sont  nombreux  et   plus  ou  moins  graves  en  fonction  de  la
concentration et de la durée d’exposition :

Exposition aiguë :

 Rétention du CO2 (1000-5000 ppm), durée d’exposition inférieure à 4h
 Inflammation (2000-4000 ppm), durée d’exposition : 2h
 Effets cognitifs (1000-2700 ppm), durée d’exposition : 1h à 6h

Exposition chronique :

 Inflammation systémique chronique de bas niveau (3000 ppm), exposition de 13 jours
 Déminéralisation osseuse et calcification rénale (2000-3000 ppm), 60 à 90 jours
 Acidose respiratoire chronique de bas niveau, dizaine d’années d’exposition
 Changements de comportement et stress physiologique (700-3000 ppm), exposition de 13 à 15

jours
 Stress oxydant (3000-5000 ppm), 13 jours à 6 mois
 Effets cardio-respiratoires
 Effets neurologiques
 Effets rénaux

Pour toutes les raisons exposées précédemment, les normes au niveau international sont égales ou proche
des 1000 ppm (France : 1000 ppm, Royaume-Uni : 1500 ppm). 

De façon générale, un niveau de 2000-2500 ppm en CO2 est considéré comme inacceptables pour la
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santé [8]. »

[2] Bureau de la qualité de l’eau et de l’air et Santé Canada, «  Lignes directrices sur la qualité de l’air intérieur résidentiel recommandées pour le
CO2 ».  2020,  Consulté  le:  déc.  1,  2020.  [En  ligne].  Disponible  sur  : https://www.canada.ca/content/dam/hc-sc/documents/programs/consultation-
residential-indoor-air-quality-guidelines-carbon-dioxide/consultation-lignes-directrices-qualite-air-interieur-residentiel-dioxyde-carbone.pdf.
[3] https://thehighwire.com/mask-test-proves-toxic-for-children/   [4]  à  télécharger  ici  si  elle  a  été
censurée. https://drive.google.com/file/d/1o5WUdKmpjmaVzTC-DgrPwHiNyZnGEnZl/view [6]  O.  Geiss,  « Effect  of  Wearing Face  Masks  on the
Carbon Dioxide Concentration in the Breathing Zone », Aerosol Air Qual. Res., vol. 20, oct. 2020, doi: 10.4209/aaqr.2020.07.0403. [7] E. Person, C.
Lemercier, A. Royer, et G. Reychler, « Effet du port d’un masque de soins lors d’un test de marche de six minutes chez des sujets sains  », Revue des
Maladies Respiratoires, vol. 35, nᵒ 3, p. 264-268, mars 2018, doi: 10.1016/j.rmr.2017.01.010. [8] J. Y. S. Loh et M. M. Andamon, « A Review of IAQ
Standards and Guidelines for Aust

Vous n'éO tés péut-éO tré pas sans savoir qué lé 26 janviér dérniér,  lé Conséil  d'é
 tat Italién a d'ailléurs
réndu un jugémént lévant l'obligation du port du masqué pour uné minéuré qui né pré
séntait aucuné
dé
 ficiéncé réspiratoiré anté
riéuré ét dont lés parénts  ont pu dé
montrér dés  « problèmes de manque
d'oxygénation  dus  au  port  prolongé  du  masque » par  mésurés  ré
gulié+rés  dé  son  taux  sanguin
d'oxygé
nation ét attésté
és mé
dicalémént. 
https://www.italiaoggi.it/néws/obbligo-di-maschérina-lo-stop-dél-cds-2505585

http://www.dirittoégiustizia.it/allégati/16/0000090219/Consiglio_di_Stato_séz_III_décréto_n_304_21_dépositato_il_26_génnaio.html?
fbclid=IwAR2s_vu-k1PE1DsYd0Aq3wFaS9hMlc5WtNooébFéInyjRgpTKwfNRdqdWhM

Il sémblé apparaîOtré dans plusiéurs é
colés primairés françaisés, dans diffé
réntés ré
gions, uné é
 trangé
vagué dé malaisés, éndormisséménts ét vomisséménts…
A cé jour, divérs tésts ont é
 té
  ré
alisé
s, sans succé+s sur la causé dés « intoxications ». Il ést donc témps
d’éxigér dés é
 tudés dé mé
décins sans conflits d’inté
réO ts sur l’éffét du port du masqué én é
colé primairé
afin dé né pas é
cartér cétté hypothé+sé dé l'hypoxié, méOmé si l’omérta ést bién pré
sénté sur lé sujét.
Il ést donc né
céssairé dé s’attachér a+  cé sujét ét dé réstér vigilants. Connaissant lés consé
quéncés dé
l’hypoxié sur l’énsémblé dé l’organismé, lé principé dé pré
caution né dévrait il pas s’appliquér ?
https://www.léfigaro.fr/faits-divérs/vauclusé-uné-écolé-férméé-a-causé-dé-mystériéux-symptomés-20210205

https://www.dna.fr/santé/2021/02/10/syndromé-colléctif-inéxpliqué-dans-trois-écolés

Un  dispositif  de  mesure  de  la  saturation  devrait  être sé
riéusémént  envisagé  dans  lés
é
 tablisséménts scolairés. 
Des prises de mesure par les médecins & infirmières scolaires, sont-elles réalisées ?
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G) Dialogues & alternatives sur cette mesure

Cétté  obligation apparué én cours  d’anné
é  scolairé  soulé+vé  béaucoup dé quéstions  dés  énfants,  dé
démandés d’informations  pour justifiér sa né
céssité
 ,  son éfficacité
… dé nombréusés actions ont  é
 té

faités par dés parénts, colléctifs, associations pour amorcér dés dialogués :

 courriérs adréssé
s
o aux mairés, dé
puté
s…
o aux diréctéurs d’é
colés, inspéctéurs, réctéur…
o aux Conséil sciéntifiqué Covid, au  Haut Conséil dé la Santé
  Publiqué 
o au Pré
sidént dé la Ré
publiqué, Ministrés dé l’EW ducation Nationalé, Ministré én chargé

dés Solidarité
s ét dé la Santé
 , Diréctéur Gé
né
ral dé la Santé

 réncontrés avéc dés mairés, diréctéurs d’é
colé…
 maniféstations dévant lé réctorat, DSDEN…

A cé jour, lé péu dé rétours par é
crits, né ré
pondént én rién aux diffé
rénts points é
voqué
s.
Lé dialogué pour obténir dés justifications, du discérnémént, dés amé
nagéménts n’éxisté pas. Nous vous
sollicitons donc.

Lés altérnativés, éxcéption… a+  cétté obligation dévraiént pourtant éxistér.
L’Avis rélatif aux masqués dans lé cadré dé la lutté contré la propagation du virus SARS-CoV-2 du 29
octobré 2020 du HCSP, indiqué bién dans lé paragraphé 1 dé la fiché « Masqué ét énfancé » :  « le port
d’un masque…à l’école élémentaire est recommandé ». 
Recommander  ne  veut  pas  dire  obligatoire.  C’ést  uné  é
normé  diffé
réncé  pour  amé
 liorér
l’accéptabilité
  d’uné  mésuré dans  uné dé
mocratié  quand la  concordancé,  lé  consénsus  ou méOmé lé
conséntémént né sont pas la+ .

Lé dé
crét N°2020-1310 ést totalitairé puisqu’il lé rénd obligatoiré a+  tous lés é
coliérs d’é
 lé
méntairés
sans discérnémént. (hormis handicapé
s ét autistés)
Commént sé fait-il qué lé dé
crét ét son application soiént a+  dés nivéaux d’obligations supé
riéurés :

 a+  l’avis du HCSP : « respecter les difficultés spécifiques, notamment comportementales »
La policé pour vé
rifiér l’application au séin méOmé d’un réstaurant scolairé, ést cé adapté
  a+  dés
énfants dé 6 ans
https://www.lindépéndant.fr/2021/02/17/la-préséncé-dé-la-policé-municipalé-a-la-cantiné-dé-pradés-dénoncéé-par-cértains-
parénts-9378606.php

 aux  Conséils  dé  dé  l’OMS-UNICEF « Conseils  sur  le  port  du  masque  par  les  enfants  dans  la
communauté dans le cadre de la pandémie de COVID-19 »
https://apps.who.int/iris/handlé/10665/335945

Aucune alternative, souplesse ne sont envisagées, ni méOmé proposé
és par l’Education nationalé.
Uné téllé rigidité
  ést indigné dés pré
rogativés dé l’institution, notammént céllé dé véillér  au bién éO tré
physiqué ét moral dés énfants dont éllé ést én chargé péndant lé témps scolairé.
Dé méOmé la  posture coercitive et punitive qui consisté a+  réfusér l’accé+s a+  l’instruction ét au suivi
pé
dagogiqué, dés énfants qui né véulént pas portér dé masqué ést uné attéinté aux valéurs dé l’é
colé dé
la Ré
publiqué.
L’application ést totalitairé puisqué réfus dés é
coliérs sans masqués malgré
  :

 Cértificats  mé
dicaux  dé  dispénsé  (Lé  diréctéur  jugé  dé  la  validité
  ou  non  dés
Cértificats mé
dicaux ! Il accépté séulémént si l’énfant ést officiéllémént handicapé
  ou autisté)

 Léurs pré
séncés én classés mixtés avéc dés matérnéllés sans masqués (récommandations dé
l’OMS = dispénsé dans cés cas)

 Réfus du souhait dés énfants dé né portér lé masqué én raison dé rougéur-bruO luré sur léur péau,
d’éczé
ma-acné
  léur cré
ant dés douléurs ou dés complications du port dés lunéttés
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 Réfus du souhait  dés parénts  én raison dé la favorisation dé l’auto-contamination…, ou tout
simplémént par consciéncé. Lés géndarmés intérviénnént méOmé parfois pour intérdiré l’accé+s a+
l’énfant ! Situation tré+s traumatisanté !

Voici un éxémplé dé
crivant la finéssé dé la géstion du dé
crét :
https://www.magicmaman.com/opposéé-au-port-du-masqué-uné-maman-qui-a-déscolarisé-son-fils-én-pérd-la-gardé,3666953.asp

Dépuis cé dé
crét :
 dés parénts n’accéptént pas cétté mésuré ét sont obligé
s chaqué matin dé fairé subir a+  léurs

énfants un port du masqué d’uné duré
é plus longué qué léur journé
é dé travail ét appliqué
  dé
manié+ré  plus  duré  qué  pour  un  adulté.  Ce  non  choix,  cette  soumission  en  totale
contradiction avec leurs convictions, leurs consciences de parents bienveillants, attise la
colère, développe  inquiétude et mal-être et parfois même la dépression.

 dés parénts ont retiré leurs enfants dés é
colés croyants qué la mésuré sérait dé courté duré
én
né sé sont pas inscrits én IEF ét sé rétrouvént én difficulté
 , hors suivi 

 dés parénts ont  retiré officiellement léurs énfants  ét sont  inscrits én  IEF par obligation ét
subissént la lourdé organisation ét géstion qué céla imposé 

Dé la dé
scolarisation dé combién d’énfants cé dé
crét ést-il dé
 ja+  résponsablé ?
N’ést cé pas én contradiction avéc l’Ecolé inclusivé ? 
N’ést cé pas l’invérsé dés discussions én cours au parlémént pour inté
grér un maximum d’énfant a+
l’é
colé dé la Ré
publiqué ?

Touté socié
 té
  qui sé dit civilisé
é né péut l’éO tré qué si éllé donné toujours la possibilité du choix. C’ést la
basé dé la notion dé Libérté
 , inscrité au déssus dé nos mairiés, é
colés…
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H) Prise en compte des dernières études

La Socié
 té
  Françaisé dé Pé
diatrié, lé 25 janviér 2021 indiqué : 
« En Suède où les crèches et les écoles sont restées ouvertes  sans port du masque,  on observe que les
enseignants d'enfant âgés de 7-16 ans avaient  deux fois moins de risque de COVID 19 que les adultes
exerçant d'autres métiers (0,43 intervalle de confiance à 95% : 0,28 à 0,68) »
Référence (11 : Ludvigsson JF, Engerström L, Nordenhäll C, Larsson E. Open Schools, Covid-19, and Child and Teacher Morbidity in Sweden. New

England Journal of Medecine. Jan 2021.https://www.nejm.org/doi/full/10.1056/NEJMc2026670) 
https://www.sfpédiatrié.com/actualités/plaidoyér-maintién-écolés-ouvértés-sociétés-savantés-pédiatrié-sé-mobilisént

Dépuis l’avis du HCSP ét du dé
crét lé 29 octobré 2020, dé nouvéllés é
 tudés, énquéO tés sont parués :
 https://www.cream-migration.org/publ_uploads/CDP_22_20.pdf  
 https://www.eurosurveillance.org/content/10.2807/1560-7917.ES.2020.25.49.2001911  
 https://www.acpjournals.org/doi/10.7326/M20-6817  
 https://www.nejm.org/doi/full/10.1056/NEJMc2026670?  

query=TOC&fbclid=IwAR1JWJBwW8ssPoPe8Ljsl9eJmWC0OGvSg_M3qvyUZp2PepPbSuRF6J_XzNM
 
Cés é
 tudés toutés éuropé
énnés mais non françaisés péuvént pérméttré d’affinér l’Avis sur lé port du
masqué én é
colé é
 lé
méntairé.
Sont-éllés robustés, dans lés ré+glés dé l’art ? Nous laissons lés éxpérts én jugér.

En Francé, dés é
 tudés ont-éllés é
 té
  lancé
és dans lés é
colés primairés ?
 Pour affinér lés dynamiqués dé transmission au séin dés é
colés 
 Pour chiffrér lés bé
né
 ficés ét mésurér lés éfféts né
 fastés dé chaqué mésuré :

o Distanciation
o Masqué sur profésséur dés é
colés
o Masqué sur lés é
coliérs
o Réstauration rapidé
o Intérdiction du sport én inté
riéur

Par pré
caution, d’autrés pays commé la Bélgiqué, n’ont pas imposé
  uné mésuré aussi impactanté qué lé
port du masqué a+  6ans. Ils poursuivént léur réchérché sur lé domainé dé la transmission… én é
colé
primairé :
https://www.rtbf.be/info/belgique/detail_une-etude-se-penche-sur-la-transmission-du-covid-19-en-primaire-en-belgique?id=10647887

Ne serait-il pas venu l’heure d’actualiser cet Avis du HCSP et le décret ?
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I) Nos demandes concrètes

Il ést stipulé
  dans l’Avis du HCSP rélatif au masqué « en fonction de l’actualisation des connaissances, ces
recommandations peuvent évoluer ».
Suité a+  notré courriér au HCSP, léur ré
ponsé én PJ indiqué qué lé HCSP né rénd un avis qué sur saisiné
sur touté quéstion dé la part dés pré
sidénts dés commissions compé
téntés du Parlémént.
Nous vous demandons de solliciter le président de la commission compétente du parlement afin
d’émettre une saisine du HCSP pour faire actualiser au plus vite l’Avis relatif aux masques dans le
cadre de la lutte contre la propagation du virus SARS-CoV-2 du 29 octobre 2020
https://www.hcsp.fr/explore.cgi/avisrapportsdomaine?clefr=943

Est-il  possiblé  qué  cét  Avis  réspécté  lés «  Conseils  sur  le  port  du  masque  par  les  enfants  dans  la
communauté dans le cadre de la pandémie de COVID-19 » du 21 aouO t 2020 dé l’OMS-UNICEF ci-déssous

 « Les avantages, pour les enfants, du port du masque pour limiter la contamination par la COVID-
19 devraient être évalués par rapport aux dommages potentiels  associés au port du masque, y
compris  la  faisabilité  et  l’inconfort,  ainsi  que  les  préoccupations  sociales  et  les  problèmes  de
communication »

 « Les orientations ne doivent pas avoir d’incidences négatives sur le développement et les résultats
de l’apprentissage »

 « L’âge limite pour le port d’un masque doit être adapté à l’environnement social ou scolaire afin
d’éviter de stigmatiser et d’entraîner la désaffection des enfants dans les groupes composés d’âges
différents où certains enfants sont en dessous de la limite d’âge recommandée et d’autres,  au-
dessus. Par exemple, dans les cas où des enfants plus âgés pour lesquels les masques sont conseillés
sont  dans  la  même classe  que  des  enfants  plus  jeunes  qui  sont  en  dessous  de  la  limite  d’âge
recommandée pour le port du masque, les élèves plus âgés peuvent être dispensés de porter un
masque. »

 « La surveillance et  l’évaluation doivent être établies  dès le début  :  incidences sur la santé de
l’enfant, y compris sa santé mentale ; réduction de la transmission du SARS-CoV-2 ; facteurs de
motivation et obstacles au port du masque ; répercussions secondaires sur le développement de
l’enfant, l’apprentissage, la fréquentation scolaire, la capacité de s’exprimer ou d’accéder à l’école ;
et conséquences pour les enfants présentant des retards de développement, des problèmes de santé,
un handicap ou d’autres vulnérabilités »

 
La saisine que nous vous demandons de faire, doit demander à minima ces points :

 évaluation  fournie  sur  les  avantages  par  rapport  aux  dommages  y  compris  la  santé
mentale

 preuve que les recommandations n’ont pas d’incidences sur l’apprentissage 
 dispensation pour les classes mixtes primaires avec des maternelles sans masques
 outils mis en place pour évaluer cette mesure, les répercussions…
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Les psychologues, orthophonistes pour enfants, pédagogues dé l’EW ducation Nationalé… n’ont pas
é
 té
  inté
gré
s au groupé dé travail dé cét Avis HCSP du 29-10-20 ét pourtant, ils sont tout aussi ésséntiéls
qué la Diréction Général dé l’Armémént qui éllé, a é
 té
  inté
gré
 .
Cés proféssionnéls dé l’énfancé sont né
céssairés pour fairé uné balancé bé
né
 ficés/risqués d’uné téllé
mésuré massivé puisqué réndué obligatoiré aux 6,7 millions d’é
coliérs.
Est-il possible d’exiger leur intégration au groupe de travail qui révisera cet Avis ?
Lé HCSP ést uné instancé d’éxpértisé indé
péndanté pluridisciplinaire commé son pré
sidént l’indiqué
dans lé courriér, céla né dévrait donc pas posér problé+mé.

Suité a+  la saisiné, nous né doutons pas dés é
volutions positivés dés récommandations dé cét Avis du
HCSP.
Lé  HCSP  réndant  dés  avis  non  contraignants  a+  valéur  consultativé  a+  sés  commanditairés,  il  séra
né
céssairé, én raison dé l’Etat d’urgéncé sanitairé qué lés instancés spé
cifiqués : Conséil sciéntifiqué
Covid-19 ét Conséil dé Dé
 fénsé démandént uné é
volution du Dé
crét par lé gouvérnémént.
Pourriéz vous arguméntér aupré+s du gouvérnémént afin qué l’é
volution dé cé dé
crét indiqué a+  minima :

 qu’il s’agit d’une recommandation et non d’une obligation
 lés  conséils  dé  l’OMS  -  UNICEF :  né  doivént  pas  portér  dé  masqués  én ré
cré
ation,  én  pé
ri-

scolairé (puisqué courént, sautént…)…

Lé pré
sidént dé la mission indé
péndanté nationalé sur l’é
valuation dé la géstion dé la crisé COVID-19 én
Francé indiqué : "Le masque, pour les jeunes enfants (moins de 10-12 ans) ne devrait pas être porté" 
(Didiér Pittét, 18 fé
vriér 2021) https://www.dailymotion.com/vidéo/x7zdxp1 

En daté du 25 juin 2020, lé Pré
sidént dé la Ré
publiqué a souhaité
  qué soit installé
é cétté Mission. Son
objéctif ést "d’en tirer des enseignements et préconisations pour l’avenir"
Est-il  possible  de solliciter  M.  Le Président de la République,  pour que le décret  concernant
l'obligation du masque chez les enfants évolue afin de refléter les préconisations de la mission
qu’il a souhaité ?

J) En conclusion

«  La santé mentale et sociale ne doit  pas être sacrifiée en contexte pandémique  mais rester une
priorité sanitaire au regard des enjeux pour les années à venir.  Nous avons le devoir de protéger la
santé globale des plus jeunes. »
https://www.sfpédiatrié.com/actualités/plaidoyér-maintién-écolés-ouvértés-sociétés-savantés-pédiatrié-sé-mobilisént

Lé masqué ést un dés factéurs anxiogé+nés majéurs a+  l’é
colé, s’ajoutant a+  la distanciation éxcéssivé.
Nos énfants né sont pas dés dé
 tails dans cétté crisé.
Souhaitons-nous une 3ème vague dont les mesures gouvernementales sont responsables ?
Cette fois en hôpital psychiatrique, chez les enfants, nos adultes de demain ?

Mesdames et Messieurs les Sénateurs, il est urgent d’agir, cette situation n’a déjà que
trop duré. Nous comptons sur vous,  sur votre humanité,  votre sens du discernement
ainsi  que  votre  bienveillance  envers  les  enfants  de  ce  pays  actuellement  en  grande
souffrance…
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