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Résumé - Nos sociérés sonr actuellement confrontées à des risques sanitaires, souvent d'origine animale,

qui amènenr les organisations internationales celles que I'OIE, I'OMS er la FAO à promouvoir une

nouvelle gouvernance mondiale. Nous examinons ici la question des spécificités nationales dans ce projet

de gouvernance. Norre analyse est basée sur une étude menée en 2008 au Vietnam sur l'éprzootie de grippe

aviaire (HlNl). Nous distinguons, sur la période étudiée allant de 2003 à 2008, deux phæes dans la

gestion de ce risque par les aurorités vietnamiennes : une première phæe basée sur l'expérience narionale

passée, norammenr celle du SRAS, er répondant à des enjeux de légitimation interne du pouvoir central;

une deuxième phase plus conforme aux approches des organisations internationales et répondant à des

enjeux de diplomatie internationale, liés en particulier au projet d'adhésion du pays à l'OMC Cette

analyse montre que le projet de gouvernance sanitaire mondiale ne doit pas sous-estimer les complexités au

niveau local, que la considération des cultures narionales ne doit pas amener à négliger les dynamiques

locales et que les conrrainres ne doivent masquer les opportunités indissociablement liées aux risques.

Mots-clés : grippe aviaire, gouvernance, risque, santé, Vietnam

Global bealtb risks and national policies, Aaian influenza risk management

inVietnam

Summarl - 1ur sacieties are facing risks for u'hicb intenational organizations sach as the lVH), )lE. FA0

call for a neu' international bealtb gwernance. This paper aims at analyzing tbe confrontation betuæn tbis

international gorernance and national specificities.
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1. Introduction
Les crises sanitaires internationales récentes liées à l'émergence du virus du SRAS
(Syndrome Respiratoire Aigu Sévère) ou aux virus grippaux (HiN1 ou H1N1) ont été

accompagnées de la promotion par les organisations internarionales, telles que I'OMS,
I'OIE et la FAO l, d'une redéfinition des modèles de gestion des risques sanitaires. Se

pose alors la question de la réception de ces modèles au niveau des différents Etats.

Cet article examine cette question dans Ie cas d'un pays du Sud, directement
touché par une de ces crises, celle de la grippe aviaire (H5N1) er dépendant des

ressoufces de la communauté internationale pour la gestion de cette crise : le Vietnam.

1. 1. Les nouveaux risques sanitaires et la communauté internationale

Depuis une trentaine d'années, dans la communauté des chercheurs comme dans celle
des experts, le vocabulaire utilisé pour qualifier les risques s'est considérablement
enrichi : on y parle de risques modernes, majeurs, industriels, collectifs, sysrémiques,
émergents, globaux... Cette prolifération du vocabulaire reflète le foisonnement des

travaux sur ce thème. Elle exprime aussi un renouvellement et un élargissement de la
conception du risque.

Dans la communauté des experts internationaux (OMS, OIE, FAO, OCDE 2,...),

ces requalifications, malgré leurs nuances, reposent globalement sur un certain nombre
de consensus. Ces experts constituent ainsi une communauré épistémique (Haæ, 1992)
partageant les mêmes points de vue sur la nature de ces risques et la nécessaire façon de
Ies gérer:

- Ces risques émergent dans un environnement globalisé, de mobilité croissanre et
présentant des zones de très forte concenrration humaine (OCDE, 2003; OMS,
2007). Un changement d'échelle est alors jugé nécessaire à l'appréhension de ces

risques. Ce changemenc d'échelle s'exprime concrètement dans le contenu du
Règlement Sanitaire International (RSI) de 2001 mis en place par I'OMS: le
règlement de 2005 introduit le concept d'( urgence de santé publique à portée
internationale ) et encoutage à dépæser les simples mesures locales de barrières
aux frontières pour privilégier des mesures préventives à la source (OMS, 2007).
En outre ce règlement encourage une meilleure coordination er concerrarion
entre les actions des Etars, er pour une gamme de risques plus étendus
(accidents industriels, résistance aux antibiotiques, bioterrorisme,...). Il traduit
le pæsage vers une gesrion dayantage internationalisée et ouvre ainsi la voie à la
Iégitimisation d'une ingérence sanitaire.

- Le caractère sysrémique reconnu de ces risques conduit à une volonté de
désectorialisation de leur traitement. En particulier, les émergences et
réémergences sanitaires et parmi elles l'épizootie de grippe aviaire (H)Nl) ont
contribué à I'adoption d'une stratégie commune par I'OIE, la FAO et I'OMS en

I OMS : Organisation Mondiale de la Santé ; OIE : Organisarion Mondiale de la Santé Animale ;
FAO : Food and Asriculture OrÊanrsarron
2 OCDE : Organisation de CoopTrarion er de Développement Economrques.
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2008 . " Contibrting to )ne urld, )ne health (O\V)H) ,,. Cette srratégte marque

selon le directeur général de I'OIE .la prise de conscience collective brutale du
Iien entre maladies animales et la santé publique , (Bernard Vallat, cité dans le

bullerin de I'OIE, 2009). Plus Iargemenr, Ies problèmes d'émergences sanitaires

sonr désormars posés dans un contexte de changements climatiques,
environnementaux, techniques, sociaux et économiques...

- Aur cenitudes ræsuranres fait place I'incenitude. Ainsi dans le document de I'OMS
(2005) 

" Communication en cas de flamb& épidémrque " peut-on lire (p.4): .I-es
grandes inconnues: pourquoi ne peut-on apporter de réponses cenaines âux

questions qui se posent > et tour au long du texte: n peut êrre,, ( nous ne saYons

pæ ', .là encore nous l'ignorons,, ( penonne ne peut le dire,... Cer aveu de

maîtrise limitée se traduit par I'abandon d'objeci6 d'éradication des risques

sanitaires pour un objectifplus limiré de préparation et de gestion.

-Un élargissement du système d'acteurs impliqués dans la gouvernance des

risques s'opère: des solutions inrernationales, une gouvernance saniraire

mondiale s'imposent renforçanr le rôle d'acteurs inrernationaux tels que I'OMS.

L'objetif de désectorialisacion amène à élargir les parcenariats vers des

partenaires non-rraditionnels tels que les ONG environnementalistes, les zoos,..

pour prendre I'exemple de I'OIE. L'élargissement se fait également au bénétce

du secteur privé, entrepnses agro-industrielles, pharmaceutiques,. , dans un

mouvement de privausation de la sécurité. Dans le secteur alimentaire, par

exemple, les normes de qualiré sanicaire privées se multiplient (comme par

exemple la norme Eurepgap mise en place par la grande distlbutron)

En résumé donc, les modèles de gouvernance des risques santraires que cherchenr

à promouvoir la communauté des experts des orgarusations inrernationales citées

teposent sur: une inrernationalisarton, une désectorialisarion, un objectif de gestion

plutôt que d'éradication et une ouverttue du système d'acreurs impliqués dans certe

gouYernance.

1.2. Iæs nouveaux modes de gouvernance des risques sanitaires à la lecture

de la sociologie des risques

Ces évolutions, que nous relevons ict au niveau tnternational, reflèrenr ce que de

nombreux chercheurs en sciences sociales ont idenrifié comme le pæsage de la gestion

de o risques )) ( rlsques

classroues, à core oe la

Pestion de " deuxième

Âodernité " ( nature ou

insistant plurôr sur la nouveauté des modalités du processus social dont ils résukenr'

communication pour inclure progressivement la sélecrion des options de gestron, voire
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également la phæe de définicion des problèmes. S'il ne s'agit pas nécessairement,

comme Ie souligne O. Borraz (2008), de modalités de définition du problème et
d'intervention plus démocratiques que les précédentes, cette évolution témoigne
néanmoins du fait que ces modalités ne relèvent plus nécessairement prioritairement de
la puissance publique.

Ces travaux soulignent également I'incertitude qui caractérise ces risques, mais
celle-ci ne saurait être réduite à une incertitude technique ou scientifique. Elle englobe
également une incertitude relative aux conséquences sociales et à la capacité de contrôle
du risque (Borraz, 2008). C'est ainsi leur potentiel de déstabilisation économique,
social et politique qui caractérise ces nouveaux risques.

Concernant plus précisément I'internationalisation de la gouvernance des risques,
divers auteurs (Douglæ et \)7ildavsky,1983; Renn, 2008) ont monrré que Ies modes
de gouvernance varient d'un pays à I'autre en fonction de facteurs contextuels tels que
la capactté organisationnelle, la culture politique et règlementaire, Ia culrure du risque
et le climat social.

It document strarégique " )ne Vorld, Orc Hwbh ) postule I'existence d'un consensus et
d'une vision corlmune autour de ces menaces, négligeant les différences politiques et les

conflim d'tntérêts : cette stratégie, selon Scoones et Forster (2008), est domin& pæ une vision
du Nord fæalisée sur la securité sanitaire (et privilégiant un cadrage du risque épidémique
en termes de foyers, de crises et d'émergence) laissant de coté la question de I'inégalité
structurelle d'accès aux ressoruces et d'exposition aux risques.

Dans un tel contexte, examiner les différences nationales dans les cultures et
modes de gestion des risques et analyser comment elles s'influencent réciproquemenr
devient un enjeu pour la recherche selon Taylor-Gooby etZinn (2006). or les travaux
sonr encore peu nombreux sur ce sujet er sont principalement centrés sur Ies pays
développés: certains aureurs norent que les modes de gestion des risques tendent à

converger entre les différents pays en conséquence de la globalisation (voir Lôfsted et
vogel, 2001, à propos de I'Europe et des Etats-unis) ou du fair du pouvoir des experts
internationaux, membres d'un n collège invisible ,, capable de transformer des
pratiques locales en normes internationales comme le montre Demortain (2009) à

propos de la technique de I'HACCP (Hasard Analysis Critical Control Points)
aujourd'hui internationalement utilisée. Dans le domaine plus général du transfeft des
politiques publiques, les travaux sont beaucoup plus nombreux et privilégient selon
Hæsenteufel (2005) trois questions (pourquoi ? comment ? avec quelle intensité ?)

négligeant : la socioiogie des acreurs
opérant le ubliques transférées (faisant
référence a , er là facon dont se mêlent
éléments t

2. Objectif et méthode

Notre objectif ici est d'alimenter ce débat en examinant les politiques de gestion de
l'influenza aviatre (H5Nl) et du risque de pandémie grippale qui lui est asiocié, dans
un pays du Sud, relativement pauvre: le Vietnam. C'est dans ce pays qu'a été
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enregistrée la réémergence du virus H5N1, en 2003, après sa première apparition à

Hong Kong en 1997 . Nous essaierons surtout de comprendre pourquoi le Vietnam
(pays encore très fermé il y a une vingtaine d'années), s'est montré coopératif au point
d'être considéré comme le n bon élève , par la communauté internationale dans cette
gestion du risque de pandémie (en opposition à Ia Chine ou à l'Indonésie par exemple).
Nous faisons I'hypothèse que cette ( exemplarité , du Vietnam est moins liée à sa

maitrise du risque lui-même qu'arx réponses qu'il a su apporter aux pressions de la
communauté internationale.

Nous décrirons d'abord deux phases distinctes dans la gestion de ce risque par les

autorités vietnamiennes. Nous montrerons que ces deux phæes correspondent au

passage d'une gestion clæsique des risques à une gestion plus moderne, au sens où nous

I'avons présenté plus haut. la succession de ces deux phæes témoigne ainsi d'une
convergence vers l'approche défendue par les organisations internationales. Nous
montrerons que la traduction de la politique internationale au niveau de Ia politique
vietnamienne s'est opérée à travers un dispositif institutionnel original, le PAHI
(Partnership for Avian and Human Influenza). Nous montrerons également que loin de

correspondre à une simple convergence, les modalités de gestion du risque H5N1 au

Vietnam résultent d'un processus d'hybridation: se mêlent aux éléments externes, des

éléments relatifs à l'histoire, au contexte local et surtout à des enjeux politiques
spécifiques. L'évolution constatée correspond ainsi à deux cadrages distincts du risque:

un premier cadrage en relation à des enjeux de légrtimation interne du pouvoir central,
un deuxième cadrage en relation à des enjeux de diplomatie internationale.

Cette recherche a été menée au printemps 2008 sur la bæe d'entretiens conduits
au Vietnam auprès d'une vingtaine d'experts nationaux et internationaux travaillant sur

la grippe aviaire. La moitié d'entre eux travaille dans des organisations vietnamiennes

publiques et privées (représentants de divers départements du Ministère de

I'Agriculture et du Développement Rural, du Ministère de la Santé, des services

vérérinaires de plusieurs provinces, représentants du secteur privé). L'autre moitié
regroupe principalement des acteurs de la communauté internationale intervenant au

Vietnam (membres de I'équipe n grippe aviaire , de la FAO, experts des maladies

paræitaires et infectieuses de I'OMS, représentants d'ONG étrangères, un représentant

de I'hôpital français de Hanoi et des membres du PAHI - Partnership for Avian and

Human Influenza).

De plus, ont été analysés différents documents stratégiques officiels du

gouvernement ("Red Bookrr, nGreen Book"...) ou des rapports d'experts (FAO,

Agrifood Consulting International, AFD, AVSF), les comptes-rendus de réunions du

PAHI, ainsi que la revue de presse réalisée par I'Ambassade de France à partir de

différents quotidiens vietnamiens depuis 2003.

3. Résultats

Avant l'appantion du virus HlNl, en avril 2009 au Mexique, le risque maieur

d'occurrenci d'une pandémie grippale était associé au virus HiNl. Et, pour reprendre

le langage militaire qui est souvent utilisé en pareil cas, le Vietnam était sur la ligne
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de front de la lutte contre la gfippe. C'est en effet au Vietnam qu'ont été enregistrés les

premiers décès humains liés à HiNl en 2003 après ceux de Hong Kong en 1997 . Er,
à ce jour, le Vietnam comptabilise plus d'un 1/5 des décès humains liés à H5N1 (on y
comptabilise, depuis 2003, I12 cas humains de H1Nl dont 17 mortels, contre 471 cæ

dans le monde dont 282 mortels selon le site de I'OMS consulté le 2 février 2010).

La grippe aviaire y est aujourd'hui endozootique: sur les 59 provinces du pays, 27

ont déclaré des foyers de H5N1 chez les volailles en 2008 (dans 80 communes au

total), et 18 provinces (75 communes) en 2009 r. En ce sens, les résultats obtenus par
le Vietnam en matière de lutte contre la grippe aviarre restent modestes.

Généralement, le récit de l'évolution de la grippe aviaire au Vietnam est centré sur
les vagues épidémiologiques (ce qui confirme les propos de Scoones et Forster, 2008,
cités plus haut) distinguant ainsi trois épisodes en fonction de la répartition spatiale et
temporelle des foyers de grippe dans les élevages (Pfeiffer et a|.,2007). Pour notre part,
nous distinguons deux phases radicalement différences dans leur origine et leur
expression. Ia première phæe démarre avec l'apparition officielle du virus sur le
territoire vietnamien, la deuxième avec celle de I'apparition du virus en Europe.

3.1. La gestion de la grippe aviaire par les autorités viernamiennes :

un effet " boomerang o

3,1,1. Pbase I

la première phæe débute ûn 2003-début 2004. Elle est liée à la situation
épidémiologique locale marquée par le nombre de victimes humaines (jusqu'à 9 par
mois) et par le nombre de foyers animaux (jusqu'à 25 % des communes du pays
déclarent des élevages touchés par le virus). Ia référence ici n'est pæ la grippe
espagnole comme en Europe, mais le SRAS (Syndrome Respiraroire Aigu Sévère) qui a

sévi l'année précédente (faisant 5 morts au Vietnam, sur 63 cas, avanr de tuer
774 personnes dans le monde, essentiellement en Chine). Ia presse titre alors n Une
épidémie plus dangereuse que le SRAS, (article du journal Thanh Niîn, quotidien de
l'æsociation de la jeunesse communiste, cité par Guénel et Klingberg, 2010).

Les autorités vietnamiennes et les organisations internationales avaient été
critiquées au niveau international pour leur lenreur à répondre à l'épisode du SRAS.
Dans le cæ du virus H5N1,la réponse du gouvernement, appuyé par I'OMS, est plus
raprde et massive : l1 % des volailles sont abattues dans les trois premiers mois de
2004, soit 44 millions d'animaux (Delquigny a a1,,2004) et une restriction des
mouvements de volailles atx frontières des provinces et du pays est imposée.

o S'il y auait eu la grippe auiaire seulenent, on aurait d,it que l'1MS
pdtatt la plunb:, ouwait grand le paraplute, Mais aaant il y a eu le SRAS a
I')MS aaait étd très nttiquée poar ne pas rfugir assez aite , (rnidecin,

coopfuat i on franco -u iet nami nne ).

I D'après les bulletins du PAHI de janvier 2009 er de janvier 2010.
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Du côté des autorités vietnamiennes, c'est surtout le Parti Communiste
Vietnamien (PCV), qui dans cette phase d'urgence prend les devants : il gère la crise

par décrets, et s'appuie dans ses interventions (mesures d'abattages) sur I'armée et sur

ce qu'on appelle Ie Front de la Patrie, lequel réunit les æsociations de mæse
(l'æsociation des jeunes, I'association des femmes, I'association des paysans,...), (Guénel

et Klingberg 2010; Vu Tuong, 200r.Le système d'acteurs mobilisé est le même que

celui qui est traditionnellement mobilisé en cas de catastrophes naturelles (inondations,

typhons...), ou même que celui mobilisé dans le passé en cas de conflits armés.

o I$ uiehtamims sont tout à fait habitués et prêts à rfu.gir à l'urgence: il
n'y a pas dz pruse, pas /opinion publique qui powraint la unbanasser; pas

dlintfuêt sataiel à rcnagr et pas dc cnnplexe. Et la chaine dz comnwndp

- larwfu et le Parti - at fficaæ ,, 4 Qxpat, )rganisation intenationale).

Pendant ce temps, les pays occidentaux adoptent des stratégies nationales de

protection, de portée limitée (stockage d'antiviraux et des masques; Gilbert, 2001).Le
Vietnam considère alors que la disparition de la grippe est I'affaire de quelques mois,

comme cela avait été le cas du SRAS. Le Gouvernement déclare en mars 2004, contre

l'avis de I'OMS qui invite à Ia prudence, que le virus a été éradiqué de son territoire.
Mais, donnant raison à I'OMS, de nouveaux foyers se déclarent dans les semaines qui
suivent. Pourtant I'activité politique et médiarrque est retombée et ne reprendra de

l'ampleur que fin 2005.

3.1.2. Pha:e ll
A partir du dernier trimestre 2005, une deuxième impulsion est donnée au traitement

du problème. Cette impulsion n'est plus liée comme précédemment à la dynamique du

virus sur le territoire vietnamien ou à d'autres évènements nationaux. Elle a une ortgtne

externe.

Depuis le début de la crise, fin 2003,Ia présence du virus a été confirmée dans

une dizaine de pays, principalement en Asie. Mais au cours du dernier semestre de

2005 seulement, dix nouveaux pays sont touchés (la présence du virus y est identifié
chez des animaux domestiques ou sauvages) dont la Russie, la Turquie, Ia Roumanie,

la Croatie, et le Royaume-Uni. Des premiers cæ humains apparaissent en Turquie en

janvier 2006. En février 2006, des élevages sont touchés en France et le virus est

identifié chez des oiseatx sauvages en Bulgarie, en Italie, en Slovénie, en Grèce et en

Allemagne. Un chat domestique meuft en Allemagne victime du virus. Le même mois,

I'Afrique est à son tour touchée (OMS, 2010). La tension s'accroît dans le monde

occidental à mesure que le virus progresse.

Le Congrès américain engage en 2005 une évaluation de I'action de la
communauté internationale et des principaux pays touchés par le virus dont le

Vietnam. Cette évaluation soulicne de très nombreuses déficiences dans Ia surveillance

4 Lors de sa visire à Hanoi, en 200), Xavier Bertrand, alors Ministre de Ia Santé du gouvernement

français, explique avec regret à son homologue viernamien, et devanr l'un de nos enquêtés, qu'il ne

dispose malheureusemenr pas en cas de crise saniraire d'une telle marge de manceuvre, notamment

vis-à-vis du Minisrre de l'Agriculture.
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et le contrôle de la maladie. Se développe alors le constat, parallèlement aux leçons

tirées de la menace terroriste, que les USA ne peuvent se contenter pour leur protection
d'une action sur leur territoire mais doivent s'engager au niveau international
(Congressional Research Service, 2006).

Au Sommet Mondial de I'ONU, en septembre 2005, le Présrdent des Etats-Unis,
G. Bush, annonce alors la décrsion de son pays de s'investir dans la coordination
mondiale de la lutte contre la grippe aviaire en même temps qu'il exige la transparence
des pays sur leur situation épidémiologique. En s'accordant sur le nouveau règlement
sanitaire international de 200J, Ia communauté internationale (et les pays du Nord
surtout) entérine un changement de stratégie : il faur craiter le mal à sa source,

légitimant ainsi une intervention plus directe de la communauté internationale, au

Vietnam notamment. Un coordinateur international pour la grippe aviaire et humaine
est nommé par le secrétaire général de I'ONU en septembre 2001, marquant la volonté
d'internationaliser la gestion de ce risque. Cette prise de conscience et ce changement
de stratégie dans les pays occidentaux ont un effet boomerang sur le Vietnam
désormais soumis à une pression internationale accrue.

Si I'OMS avait déjà renforcé son intervention au Vietnam à I'occasion du SRAS,
c'est au tour de la FAO d'intensifier sa présence. Les Nations-Unies organisent Ia
coordination des bailleurs de fonds et exigent, mi-2005, une implicarion plus forre de
la haute hiérarchie vietnamrenne avec notamment un dialogue direct avec le Premier
Ministre vietnamien.

Les coopérations bilatérales se multiplient avec une présence accrue sur le terrain
vietnamien: c'est le cæ des USA (via le Center for Diseæe Control notamment) mais
aussi des coopérations japonaises (surtout investies dans la communication) et
néozélandaises. Et c'est à travers ces organisations internationales et érrangères, Que les

ONG multiplient leurs interventions (Association Vécérinaires Sans Frontières,
Academy for Educational Deveiopment, CARE...).

,, Izs ?NG ont bwucoup bkéficié financièrenmt ù la grippe auiaire...
Er uorre institut dz rerhache aassi , (expert, PAHI).

Le Vietnam est mis sous pression pour préparer un plan d'action plus large qui
englobe une stratégie en cas de pandémie, plan qu'il devra présenter à la première
conférence internationale pour le financemenr de la lutte conrre le virus de
la grippe aviarre, à Pékin en janvier 2006, pour obtenir une partie des fonds que la
communauté internationale promer de mobiliser (1,9 milliards de $ au total).

Les déclarations oficielles du gouvernement vietnamien et le nombre d'articles de
presse consacrés à la grippe aviaire connaissent un nouveau pic. Et ceci sans que Ia
situation épidémiologique locale ne connaisse de véritable changement. Le Premier
Minisrre vietnamien répond à la pression des Nations-Unies en s'adressant pour la
première fois directement à I'ensemble du pays à rravers un télégramme officiel 5

largement diffusé par les médiæ dans lequel il annonce le n renforcemenr des mesures
de prévention et de lutte contre la grippe aviaire o. Les marchés de volailles vivantes

t Ce télégramme esr idenriûé par Ie code N" 1686/TTg-NN
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sont interdits en ville où seuls pendant quelques mois les supermarchés sont autotisés
à commercialiser les volailles. Il est demandé aux personnes résidant en ville de tuer
leurs oiseaux de compagnie : ces oiseaux sont très nombreux au Vietnam ; les

propriétaires préfèrent alors les libérer dans les parcs de la ville. Le Vietnam annonce

par ailleurs sa volonté de favoriser une restructuration du secteur avicole 6 en faveur

d'élevages plus modernes jugés plus sûrs (en référence au concept de plus en plus
mobilisé de biosécurité) et qu'il tente sans grand succès de mettre en æuvre à travers

une politique de relocalisation des élevages (MARD, 2007). Et suttout, une vaste et

ambitieuse campagne de vaccination est lancée à l'échelle nationale.

3.2. Le passage d'une gestion classique à une gestion moderne

La description faite plus haut de l'évolution de la politique de gestion de la grippe
avta:ne par les autorités vietnamiennes, entte les phases I et II, peut être analysée autour
des points suivants :

3,2.1, De l'éradication à la gation, dz I'urgmæ à la préparation

Dans la première phase, I'objectif est d'éradiquer le virus. Dans ce but, les volailles sont

abattues en masse (certains expefts évoqueront une n panique , du gouvernement). Cette

mesure est la plus impopulaire de celles prises par le gouvernement. lâ stratégie de

communication du gouvernement, jugée trop alarmiste par les éleveurs, lui est également

reprochée. Elle aurait amplifié les conséquences économiques de la grippe en détournant

les consommateurs de la consommation de volailles. lts autorités reviennent sut ces

mesures qui se sont révélées mal adaptées et couteuses pour le gouvernement et les

éleveurs: fin 2005, les autorités adoptent un objectif non plus d'éradication mais de

gestion d'un virus endémique, l'éradication étant reportée à un futur plus lointain. k
gouvernementfaitétat de ce changement de stratégie dans le bilan qu'il dresse en 2010

de sa gestion de la grippe aviaire : n A l'époque [en 2004), I'abattage mæsif était

considéré comme la meilleure approche pour contrôler la maladie et éliminer le virus...

L'obyectif à couft er moyen termes au Vietnam devient en 2005 Ia réduction du niveau de

circulation du virus. L'objectif de long terme teste l'élimination du virus HiNl HPAI
des élevages de volailles vietnamiens. Mais nous sommes râlistes, nous savons que ceci

prendra du temps, (MARD et MOH, 2010). Ir Vietnam va plus loin encore dans la

réduction de ses ambitions, en se préparant sous la pression internationale, à l'échec en

quelque softe avec l'élaboration du plan de préparation à la pandémie grippaleT.

j,2.2. Elarguseramt du système daneurs : Parri CunmunisteVietnamim, associatiou dz rwsv

et suleur priué

o Tout dabad lest le Secrétariat du Parti qui a prunulgué dzs dirniaes

et a mobilisé I'msenbk dzs fwæs du Pays. Ensuite il7 a ea Iu règlnnmtations

6 Il s'agi
I Il s'agi nza con c

influenza ook (Im n

ProSram ct lveme
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du Gouaerneïrcnt, Ies subuentions,.., , (mtmbre du Mini:tère dt I'Agriculture
u du Dneloppunmt Rural).

En effet, le passage d'une gestion d'urgence à la préparation du plan de pandémie
grippale impose une plus grande mobilisation du Ministère de la Santé, aux côté du
Ministère de l'Agriculture et du Développement Rural déjà très fortement impliqué.
Le système d'acteurs s'élargit également au secteur privé : ce secteur, peu présent dans
la première phase d'éradication du virus, est ensuite largement sollicité à travers les

entreprises du secteur agro-alimentaire. Cette phase est l'occæion au niveau national de
pousser un projet antérieur à l'émergence de la grippe aviaire, celui de la modernisation
du secteur de l'élevage : si le marché est approvisionné à 80 % par des petits élevages
de volailles de type familial, le projet du Gouvernement est que, dans un délai de dix
ans, il soit approvisionné à 80 % par un secteur moderne industriel, jugé plus sûr d'un
point de vue sanitaire (MARD, 2006 cité par Agrifood Consulting International,
2007). A travers les règlementations, les nouvelles normes sanitaires, Ies politiques de
crédrt et même les politiques de réallocatrons foncières, le gouvernement appuie la
filière avicole industrielle. Et l'Etat délègue même au secreur privé une fonction
considérée comme régalienne (surtout dans un pays communiste : la prorecrion de Ia
santé de la population). . Sl unur ne uoulez pas être nalade, achetez uos aolailles au
supmnarché r, annonce publiquement le Ministère de la Santé à la radio.

Les petits éleveurs sont encouragés au début de la crise à changer d'actrviré et
l'élevage de canards est même interdit. Par la suite, le gouvernement a æsoupli sa

position considérant que la stratégie ne doit pas se faire au détriment des petrts
élevages et a entrepris de les associer à la lutte contre la grippe (MARD er MOH,
2010). Pour fairc face aux dtfficultés de I'Erat à encadrer cette vaste communauté
d'éleveurs, le Ministère de I'Agriculture compte sur la contractualisation avec Ie secteur
privé (notamment avec le groupe agro-industriel thailandais Charoen Pokphand).

3.2.3. Ii uarcination : dtcidff en situation dincertitudz

Le Vietnam est le premier pays à avoir opté pour une vaccination de masse des volailles
contre Ie virus H5N1. La décision de la vaccination, selon nos entretiens auprès de la
FAO et du Miniscère de I'Agriculture, a été I'une des décisions les plus difficiles à
prendre au cours de cette crise. Les avis des expefts étrangers au chevet du Vietnam
divergeaient quant à I'opportunité d'une telle mesure. Ia vaccination de mæse des
volailles permet de réduire la circulation du virus dans les populations de volailles et de
réduire ainsi sur le court terme les risques de transmission du virus aux hommes. Mais
Ia vaccination de mæse, pour être efficace sur le long terme et dans le contexre
d'élevages de basse cour, exige des moyens humains, financiers et organisationnels
rarement disponibles dans les pays en développemenr. Elle a également un cerrarn
nombre d'inconvénients (réduction des signes cliniques retardant la détection des
foyers, augmentation des risques de dérive generlqu.,...) qui alimentenr la conrroyerse
au sein du monde des experts sur son opportunité aussi bien du point de vue de la
santé animale que de la santé humaine (Hinrichs u a\.,2010).

En réaction aux débats et conttoverses auxquels ils æsistent, Ies décideurs
vietnamiens confient leur déception quant au soutien reçu des experrs étrangers dans
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certe prise de décision. Les autorirés vietnamiennes rranchenr alors en faveur de la
vaccination, oon pas sur des bases scientifiques, alors encore fiagmentarres, mais dans

un objectifde communication : il s'agir de faire savoir à la narion et au reste du monde
que le gouvernement est actif dans la lutte contre le virus. Le Vietnam devient alors un
pays < tesr , pour la communauté internationale.

" It Vietnan au delat a été le coùaye ; tott le nondz ob:at,ait rc qu'il s'y

pdttdtt , (expeû, }rganxatian nîanaîionale).

3.J. L'interface avec le niveau international

3.3.1 . Stabihhi et tr.r tpareru:e

l.e gouvernemenr viernamien a uoe tradinon de commulication qui vise avant tout à

mssurer sa popularion, æsumant ainsi le rôle d'un état prorecceur et paternalisre: il est

couant d'entendre dire dans la population qu'il peut être nécessaire au gouvernement de

mentir si cela pemet de protéger le peuple et d'éviter la panique, C'est sur ses résultats que

le gouvernement doir êrre jugé. Ainsr, selon un chercheu sÉcialiste de la grippe en Asie:

o Nous sunns ici dans m pay cmmuwle L'objùf princilal at
daxurer la stabilité. ki I'Etat est vturce dz nnf;ance. Ce n'at pas tomne m
France ou au Rolauru-Uni par exenple 0ù il I a la jaut me nÉfance à
I'y'ga da gorurmanmt et aù l,x îransparmce est mpotunn. L'ahjatif

Priucipdl ici e:t la$ ru Ia staltilité. Alor: le goarcnenmt peut e pas ta

dire : il pwt exagaa son niuwu de naitrise du pruliè,ne... L'Earope ut tmut
ici auer une perspeaiw très dilférmte: nous sonnzs unr id paur ana\sa de

t'açon:cintfrque le problàne dz la grippe, paur déJinir une stratégie... Mais la

Penpenil)e d gawur munt 6t twt aatre : )l uv à asurer la stabilii fu pays

el 'a rcPullltotl

Si ce commentaire tend à sous-estrmer les enjeux pohtiques associés à

I'intervenrion internationale, il souligne parfaitement la diversité des enieux et des

sysrèmes de valeurs que le projet de gouvernance inrernationale des risques sanitatres

amène à confronrer.

A I'époque du SRAS, les organtsations internationales avaient reproche aur
autofirés vretnamiennes une certaine opacité. En particulier, des cæ auraienr été

dissimulés pour ne pas compromettre la renue au Viernam fin 2003 des XXII'Jeux
d'Asie du Sud-Est (Soatbea:t Aian Games ou SEA Garus), rencontres sporrives de

I'Associarion des Narions de I'Asre du Sud-Est, ASEAN. Aujourd'hur les experts sont

unanrmes pour souligner la coopération donr fair preuve le Vietnam dans le domaine

saniraire, la rapidité en particulier avec laquelle les informations (concernanr de

nouveaux cas ou foyers) sont communiquées. Ainsi un des experrs de I'OMS interrogés

drt avoir éré très impressionné par Ia rapidité nouvelle avec laquelle en 2008 le
Viernam a déclaré, après seulement quelques cæ, des foyers de choléra à la

communauté internationale, Il semble donc que le Viernam air pris en comPte au cours

de la gestron de la crise la valeur de la transparence sur Ia scène internationale, même

si la rransparence est beaucoup morns valorisée sur Ia scène nationale.

331



)\t l:tùri ! Fdhnù RuulLntletnÀpnnllxrcd 1. 1!t.,,e e,1.91 l)t l)7 )1)

J,1,2 Ia nlux potitiquet Mtianazx et inter atiznaux plur le Vietnam

ks enjeux politiques associés à la maîtrise du virus H5Nl sont, pour le Viernam, à la fors

des enjeux de srabilité sur la scène narionale er de reputation sur la scène internarionale.

La première phase de gesrion de la grippe aviaire apparait essenriellement au

service des enjeux narionaux: le virus se rrouve mis au service d'une centralisation du
pouvorr et d'un prolet nationalisre. En effet, depurs les réformes de 1986 (qui visenr à

une libéralisarion de l'économie), les aurorités provincrales ont accru leur pouvoir, en
particulier économique (par rapporr au pouvoir central). A I'occæion de la grippe
aviaire, comme le montre Vu Tuong (2009), la gesrion de HSN1 est I'occasion de
réaffirmer le pouvoir central indépendamment des réalrtés locales (comme par exemple
à travers les mesures autoritaires d'abartage massrfl. C'esr également I'occæion pour le
gouvernemenr de mertre rous les dysfonctionnements de la gestion de cetre crise sur le
compte de I'rncompétence et de la corruprion des aurorités locales. En outre, I'analyse
de ia presse (Guénel et Klingberg, 2010; Vu Tuong, 2009) montre que la victoire
contre la grippe y est présentée comme une question d'honneur narional, er la lurre
entreprise contre le virus donne au gouvernement la possibilité de mobiliser les mæses
derrière le Parri conrre un nouvel enoemr commun.

En revanche dans Ia deuxième phase de la gesrion de la grippe aviaire, lc virus
semble être mis au service d'autres objecrrfs, lesquels se jouenr sur la scène

inrernationale. Car, comme I'afûrme un des responsables du Minisrère de la Santé
inrerrogé en 2008:

" C ert are qaati)n qai nnkrk narrc pr)t nllÀ atusi l'msanbh des pays

la rnndz. ll nozs faut pdrtdger cette rerpansabilité. Cena la destruction les
pouleîs cause da pans ûanuniqua i:npolanteJ à notre popalaùon, m
partiulia atx dlewars dz: nigions pauwa,. Sans ca poulets, mlainu
fartilla ne peurEnt pex4tre plu: scolarisa leur: mfant:. XIais le

Glurcmenent ert àitemriné et fait yreaue ainsi tl'me grandt ruponsabilité à
l egard du wan,h mtier .

La réactiviré du Vietnam à la deuxième impulsion envoyée par Ia communauré
internarionale est à rnterprérer comme un élémenr d'une strarégie d'inrégration à la
communauté internationale iniriée il y a plus de vingt ans. Car le Vrernam revienr de
loin: en effet, en conséquence de l'invasion du Cambodge en 1978, le Vietnam déjà
sous embargo commercial et financier américain depuis 1974 est boycorté par la
communaucé inrernarionale en 1987. Par ailleurs, à la même période, il perd un appui
sérieux avec I'effondremenr de I'URSS. La siruarion économique intérieure est
carætrophique (et se traduir par d'importanres famrnes en 1989). Pour surmonter les
crises, le Vietnam a besorn d'élargir son partenariar international et de renoncer ainsi à
une vision dichotomique du monde constirué de pays amis er pays ennemis. Cependant
à l'époque, < regagner ia confiance (internationale) o, note Do Hien (200j: 271),
< consrituair pour le Vietnam une mission quæi impossible o. I-e Viernam pourtart y
parvient er dans un remps relativemenr bref. Le pays entreprend d'abord de normaliser
ses relations avec la Chine (avec la tn du conflrt au Cambodee) er d'intensifier ses
relarions avt-c ses vorslns d Asie du Sud-Esr. Le Viernam fart un ge.re imporranr en
acceprant dc collaborer avec lcs USA sur le projer MIA (Mising In Action). Ce geste
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conduit à une levée de I'embargo commercial américain, lui permet d'accéder à de

nombreux prêts internationaux (Banque Asiatique de Développement, Fond Monétaire
International,...) et contribue probablement à accélérer I'admission du Vietnam comme

membre de I'ASEAN, I'Association des Nations de I'Asie du Sud-Est (Do Hien, 2001).

Cetce admission n'est pour le Vietnam qu'une première étape de sa stratégie

d'intégration de la communauté internationale avec en ligne de mire son adhésion à
I'Organisation Mondrale du Commerce (OMC).

Or, nous constatons qu'à la période de la crise de Ia grippe aviaire, les Etats-Unis
apparaissent comme le principal obstacle à I'entrée du Vietnam à I'OMC en même

temps qu'ils s'impliquent fortement à partir de 2005 dans la lutte internationale contre

Ie virus. Les visites de représentants officiels du gouvernement américain qui se

succèdent au Vietnam dès 2005, jusqu'à celle du Président G. Bush lui-même en

novembre 2006, monrrent comment aux yeux des autorités américaines les deux points

sont liés 8. En réponse à ces pressions, le Vietnam a à cæur de se montrer un u bon

citoyen du monde , (Good Global Citizen) : un virus ne doit pas comprometrre plus de

20 ans d'efforrs pour la rérntégration du Vietnam dans les circuits diplomatiques

internationaux.
o It Vietnam a longtunps îti considhé c0/n1?u un enneni du mondz.

Depais 15 ans il ùne ane stratégie dc réintégration à la commurauté

internationale. Quand le Vietrwm a rânlisé la dinmsion globak du risqae il
a très aite rh.gi. C'ut wai qu'ils se sont un peu trunpés m 2004, nais ça n'a

pas dunî, ( experr, )rganisat ion i n tmw t i ona I e ).

3,3,3, Lln upare dr coudination et dc o mise à distance , dz la coo\ération inrematiorwle : le PAHI

Pour gérer la grippe aviaire,les autorités vietnamiennes réactivent dès 2004 Ie Comité

National de Coordination (NSC) mis en place I'année précédente à l'occæion de

l'éoisode du SRAS. Ce NSC Dermet de coordonner les activités des différents ministères

impliqués dans la gesrion du virus (Ministère de I'Agriculture et du Développement

Rural et Minisrère de la Santé surtout, mais aussi Ministère du Commerce, Ministère

des Finances, Armée Populaire Vietnamienne,...) et participe du projet de

désectorialisation du traitement de ces risques 9.

Mais un autre défi est aussi de coordonner les activités foisonnantes de la
communauté internationale. C'est Ie rôle du PAHI (Partnership for Avian and Human

Influenza), créé en 2005. Son rôle n'est cependant pas limité à cette coordination. Les

organisations étrangères étant exclues du NSC afin de marquer la souveraineté du

Vietnam, le PAHI sert en quelque sorte de point de contact entre les autorités

vietnamiennes et les organisations étrangères ou internationales.

o k fonctionnnwnt du NSC montre la souaaaineté du Vietnam.'. Ce

n'est pas cnnnu du Laos où les aganisations internarionales sont îrès présmtes

et très paissantet par ra\pffI au t. Iz Vietnan est iln palt

soauaain u la FA} n'a barticiiti fois à une niunion da NSC

s Voir par exemple la page du VietNam Nu Bridge datée du 110212006
9 Depuls le NSC traiteégalement d'aurres maladies infectieuses comme celle liée au virus HlN1.
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parce qtu le Gouarnenmt l'y auait inuitû pour iln explsti, Le gouuernunmt

aietnamim ueat inti:ttr Mr le fair qu'il est très ouuerT, prêt à dnnna dzs

infmnations, mais cela ne wal pa; dire qae les uganisations intentationala
peaaen, intervenir au NSC. C'est au traars du PAHI que ks infmnations
sonT échangæs auu les wganisations intrnatiozTalss , (expat, PAHI).

Participent au PAHI les représentants des différents ministères et des différentes
ambassades. Le statut des participants (ministres et ambæsadeurs ou simples
subalternes) ainsi que la fréquence des réunions donnent Ie pouls de la situation de

crise. En même temps que Ie PAHI apparait comme un instrument de mesure de la
crise dans sa dimension internationale, il apparait aussi comme un lieu de construction
d'une communauté épistémique entre expems vietnamiens er érrangers (ainsi qu'à
I'occæion des très nombreuses conférences qui se tiennent régulièrement d'hôtels
internationaux en hôtels internationaux), mais aussi s'y joue une mise en poltique du
risque à I'interface du national et de I'international.

L'existence du PAHI témoigne à la fois de la transparence jouée par le Vietnam à

l'égard de la communauté étrangère en même temps qu'il met à distance cette
communauté pour mieux æseoir sa légitimité. Les représentants des autorités
vietnamiennes rencontrées à I'occæion de cette recherche se plaisent à souligner que le
Vietnam n'est ni le laos car il n'a pæ renoncé à I'occasion de la grippe à sa

souveraineté, comme déjà cité, ni la Chine car le Vietnam s'est montré rransparent, ni
I'Indonésie car il a joué le jeu de la coopération.

4. Conclusions

Au terme de cette étude, deux periodes dans I'historique de la crise de grippe aviaire au
Vietnam ont pu être identifiées. Une première phase, qui s'étire du début de la crise tn
2003 jusqu'à I'automne 2005 et est notamment caractérisée par le rôle prédominanr de
l'Etat, appuyé par les æsociations de mæses traditionnelles (l'Union des Femmes et
I'Union des Fermiers notamment) et le Parti Communiste. k but premier est d'éradiquer
le virus H5Nt et, ce faisant, de renforcer le pouvoir et la légirimité du gouvern.rn.n,
vietnamien aux yeux de la population locale et de la Communauté Internationale. Une
seconde periode démarre suite à I'apparition du virus en Europe tn 2005 et est marquée
par I'implication de nouvearx acteurs : la coopération bilarérale, le secreur agro-industriel
privé, les ONG,... It risque est dès lors considéré comme endémique et sa gestion relève
non plus de I'urgence mais de changements structurels sur le long terme dans
I'organisation des services de santé et de la filière avicole. k risque s'inscrit dès lors dans
le fonctionnement de la société. Sa gestion est jugée non plus sur les résultats obrenus
mais sur les moyens mis en æuvre pour le contenir. Par la même occasion, les autorités
mettent le virus au service de sa diplomatie internationale.

L'exemple du vietnam, de la façon dont les autorités ont géré la crise de la grippe
aviaire, permet d'illustrer le poids des spécitcités nationales dans la gesrion des risques
et dans les enjeux qui lui sont liés.

- Iz rapidité dz reponse da Vietnan s'explique par son histoire. I-e pays a
dû mobilisa ses citoyms dc nunlneuses fois dans I'histoire. Je wis nû n terups
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dz paix nwis y :ui: inyégnfu de cetre cuhure wetnaîtimne de lutte colle.oire ,
(nrnlre du ùlinistère dz I'Agricalture et du Davkppenmt Rural).

Le Vietnam au delà du risque saniraire a dû gérer des risques politiques. O. Borraz
(2008) souligne le potentiel de désrabilisarion politique des risques modernes lié au fait
que ces risques inrerrogent la capaciré de I'Etac à protéger ses citoyens. Mais nous

ajoutetons aussi que dans le cas de risques globaux, ils interrogent égalemenr la

souveraineté des Etats ainsi que leur réputation sur la scène internationale à travers leur
capaciré à conrribuer à la santé, comme bien public mondial.

Mais cet exemple montre égalemenr que, loin d'êcre figés dans une supposée

spécificité culturelle, Ies modes de gouvernance u locaux, sont extrêmement
dynamiques er capables d'évolutions rapides. Les autorités vietnamiennes se sont

adaptées à la gestion des rncertitudes dans un système plus ouven et globalisé. Cemes

cet apprentissage s'esr fait en partie sous la pression er les contraintes exercées par la
communauté inrernarionale. De nombreux acteuff, et avec eLL\ un ensemble de normes

et de valeurs, onr renforcé leur influence dans ce pays à I'occasion de l'émergence du

virus: le groupe agro-industnel thaïlandars Charoen Pokphand a renforcé sa position

sur le marché des volailles, les normes de I'OIE s'apphquent désormais à l'évaluarion

des services vérérinaires vietnamiens Et, selon un expert international qui traque les

nouveaux vrrus de grippe en Asie depuis des années, le virus H5N1 a agi 'comme un

hameçon u auc;uel le Vretnam a mordu, en s'impliquant désormais dans la coopération

inrernationale contre les maladies émergenres. Pourtant :

" IzVutnmt joue le fu laræ qu'il n tire du bméfca. C'at uai qu'il 7
a du conditions à I'aide étrangùu. Max lu bailleur: dz fonds nnt parfais

Mtt':... , (ex1ert dil Cunité xatitttwl de htte nntre la grippe auiaire' NSC).

Car derrière ces conrrainres se profilent ausst des opporcunités que le Vietnam a su
jeu de la gouvernance

ï::1itj;;iiii:i::l
rônant un plus grand

conrrôle par Ie marché de la sanré publique

Cette globalisacion de la gouvernance sanltalre ûe

doit amen u local, la prise en compre des cultures

nationales ues locales, et les contraintes ne doivenr

masquer les opportunités indissociablement liées aux risques.
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