D’accord, il n’est pas mort. Mais
comme Johan Museeuw et
d’autres avant lui, Mauro Gia-
netti a senti le vent du houlet.
Alors, est-il vraiment nécessaire
d’attendre I'irrémédiable pour
poser la question de la respon-
sabilité du crime?

La Mauro trousse

Au journaliste tessinois qui s’en-
quiert de sa forme et de ses am-
bitions, Mauro Gianetti, quator-
zieme du classement général,
répond ce jour-1a qu’il entend
bien -selon le jargon- “faire la
course”, c’est-a-dire accompa-
gner les meilleurs dans I'unique
étape de montagne de ce trente-
quatrieme Tour de Romandie.
Nous sommes en fin de matinée
du vendredi 8 mai. Deux heures
plus tard, Mauro Gianetti est 2 la
dérive dans I'ascension courte
mais raide du col des Planches.

A 13 h 30, il monte dans le ca-
mion-balai dans un état d’épui-
sement profond. Il est acheminé
vers I'hdpital de Martigny et,
dans la nuit, on le conduit d’ur-
gence dans le service des soins
intensifs de I'hopital universitai-
re de Lausanne (CHUV) ou il
restera douze jours. Drole de
mésaventure pour un homme
qui, le matin, envisageait d’ac-
compagner les meilleurs sur les
routes tourmentées des Alpes va-
laisannes. Alors que s’est-il
passé? Comment peut-on le
matin appartenir a I'élite sporti-
ve des vivants et le soir, frapper 2
la porte des mourants? Un com-
muniqué officiel annoncera un
peu plus tard que Mauro Gianetti
a souffert de troubles hépatiques
et digestifs, aggravés d'une infec-
tion. Au troisiéme jour de son
hospitalisation, sa femme dira
qu’il était 2 nouveau conscient et
réceptif. Cing jours plus tard, le

13 mai, paraitra dans la presse
suisse un entrefilet disant que le
Tessinois Mauro Gianetti se trou-
ve toujours hospitalisé au CHUV
de Lausanne sous le coup d’une
hypoglycémie doublée d’une
gastro-entérite. Selon le journa-
liste, Gianetti accuse encore une
légere insuffisance respiratoire
qui le contraint 2 demeurer sous
observation pour deux ou trois
jours. On sait maintenant que les
deux ou trois jours dureront
plus du double. 11 faut attendre
le 22 mai pour que Mauro Gia-
netti donne sa propre version
des faits et s’explique sur ce ma-
laise aussi étrange que soudain:
“A la veille du prologue du
Tour de Romandie, déclara-t-il
a4 I'agence Sport Information, e
ne me sentdais déja pas tres
bien. Apres le départ de I'étape
montreusienne (ndlr: au troi-
sieme jour de course), les dou-
leurs étaient telles que je ne

pouvais plus tenir sur mon
vélo. J'ai ensuite eu un malaise
dans le camion-balai trés cer-
tainement dil a la chaleur. A
Lausanne, les médecins ont dé-
celé une allergie qui a provo-
qué une infection des voies
respiratoires.”

On aura remarqué qu’il n’est
plus question de troubles hépa-
tiques et digestifs (*). 1l s’agit dé-
sormais d’une allergie, une de
ces banales allergies qui sont -
parait-il- le fléau de notre civili-
sation. Y aurait-il des allergies
contagieuses? Car comment ne
pas rapprocher les cas de Mauro
Gianetti et de Johan Museeuw?
Souvenez-vous: le 12 avril, Johan

(*) On remarquera seulement que
I'évocation évasive de ces différents
symptomes correspond assez
précisément aux effets secondaires
signalés chez des consommateurs de
PFC: douleurs musculaires, nausées,
difficultés respiratoire et figvre.
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Museeuw chute dans Paris-Rou-
baix. Et ce qui commence par
une fracture ouverte de la rotule
finit par une hospitalisation de
trois semaines, dont sept jours
aux soins intensifs. Johan Mu-
seeuw, dans une interview a Vélo
Magazine évoque une nécrose
musculaire compliquée par un
blocage des reins(1). Dans son
éditorial, Claude Droussent, ré-
dacteur en chef de Vélo Magazi-
ne, remue d’ailleurs la plume
dans ces plaies indéfiniment pu-
rulentes: “Museeuw, Gianetti,
une image: leur palpitant téte-
a-téte dans le final du Cham-
pionnat du monde 1996, & Lu-
gano, a peine un an et demi.
Lugano, octobre 1996, ne voyez
aucune malice dans ce rappro-
chement, la ou les coureurs ont
interpellé les instances diri-
geantes dans le but dun
“désarmement” en matiere de
dopage”. Et de fait, ni Johan Mu-
seeuw ni Mauro Gianetti, respec-
tivement premier et deuxieme
des championnats du monde de
1996, I'un vainqueur des plus
grandes classiques du calendrier
(Paris-Roubais, Tour des Flan-
dres...), l'autre vainqueur la
méme saison de Liege-Bastogne-
Liege et de I'Amstel Gold Race, ne
parlent de dopage. L'un et I'autre
sont propres, immaculés, virgi-
naux. Ils clament leur innocence,
crient 2 la calomnie, ce “chorus
universel de haine et de pros-
cription” (Beaumarchais).

Les cadavres
ne portent pas
de costard

Quelques semaines plus tard,
I’Union Cycliste Internationale
prend tout de méme soin de
faire circuler une mise en garde
parmi les directeurs sportifs et
les coureurs sur les dangers que
faisaient courir, pour le foie et
les reins, une nouvelle classe de
produits dopants appelés PFC ou
perfluorocarbones(2). Cela se
passait dans les premiers jours
du Giro dTtalia. Tandis qu'aux 4
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Jours de Dunkerque, les méde-
cins des équipes décident de
s’ouvrir du probleme 2 la presse,
puis renoncent sous la pression
des directeurs sportifs. Le malai-
se de Gianetti et I'infection de
Museeuw seraient-ils pour quel-
que chose dans cette agitation
inhabituelle? Ce ne fut évidem-
ment pas si clairement exprimé.
D’ailleurs, Johan Museeuw et
Mauro Gianetti continuent de va-
quer 2 leur convalescence en
toute tranquillité, profitant de la
présomption d’innocence. Mais
en plein Tour de France, le 15
juillet, un docteur pyromane, le
docteur Gérald Gremion, chef du
service de médecine du sport 2
I’'Hopital orthopédique de Lau-
sanne, rallumait la meche 2 la
Une de France Soir. Une bombe

incendiaire. Sous le titre explici--

te de “Tous dopés”, le docteur
Gremion livrait sa vision du
monde cycliste: 99 % des profes-
sionnels sont dopés, Johan Mu-
seeuw ne figure pas dans le 1 %
restant et, surtout, le malaise de
Gianetti s’explique par la prise
de PFC: “Ul avait trop pris de
PFC, le dernier produit a la
mode, et souffrait d’une grave
insuffisance rénale et hépa-
tique. Il a failli en mourir!” dé-
clarait-il a France Soir. Le doc-
teur Gremion, qui connait bien
le cyclisme pour avoir été I’an
dernier le médecin de 1’équipe
professionnelle Post Swiss Team,
n’a pas personnellement soigné
Mauro Gianetti et n’est donc pas
1ié par le secret médical. 11 dit
avoir appris la vérité sur le cas

Gianetti “par une indiscrétion”,
D’oti vient-elle, cette indiscrétion
si bien documentée? Le Docteur
Gérald Gremion ne livrera pas
ses sources, mais elles lui sem-
blent suffisamment fiables pour
qu’il intente une procédure judi-
ciaire: au mois de juillet, avec un
autre médecin, le Docteur Gre-
mion a déposé plainte contre in-
connu pour mise en danger de la
vie d’autrui. Dorénavant, le pro-
cureur du canton de Vaud tente-
ra d’éclairer les téneébres qui
entourent I'affaire Gianetti. Au-
jourd’hui encore, Gérald Gre-
mion répete ses certitudes: “Je
suis limité dans mes déclara-
tions par la procédure judi-
ciaire qui est en cours, mais je
vais vous dire une chose: les
présomptions étaient suffi-




samment importantes pour
que jintente wume action
en justice. Les conséquences,
assez dramatiques, de mes
propos sont telles que je ne me
suis pas lancé a la légere; je ne
Suis pas parti en justice sans
arguments forts.” Pour le prati-
cien lausannois, il n’y a pas
I'ombre d’un doute: Mauro Gia-
netti a failli mourir d’une injec-
tion de PFC et sans les soins assi-
dus pour ne pas dire intensifs du
monde médical, il y aurait au-
jourd’hui une veuve et deux or-
phelins supplémentaires en ce
bas monde. Quant 2 Mauro Gia-
netti, le fait d’avoir frolé la mort
n’a pas fondamentalement bou-
leversé son discours. Il réfute
toutes les affirmations du doc-
teur Gremion, nie s’étre dopé et
confie ses intéréts 2 un avocat.
“Apres avoir lu les assertions
du Docteur Gremion, que je ne
connais pas et qui ne s'est pas
occupé de moi lors de mon sé-
Jour a I'bo pital de Lausanne,
J'ai mis le cas dans les mains
d’un avocat”, a-t-il écritdans un
communiqué. La justice devra
tordre le cou a la rumeur galo-
pante ou, au contraire, révéler la
vérité qui croupit dans I'amphi-
gouri d’'un milieu suspicieux et
taciturne. On questionnait Pascal
Richard, le champion olympique
d’Atlanta, sur le cas Gianetti.
“Que lui est-il arrivé a
Mauro?”, demandait le journa-
liste(3). “Bonnes ou mauvaises
langues, qui a raison, qui a
tort? Pour mon compte, je ne
sais pas, je n’ai pas envie de
savoir mais... je sais”, répondit
le champion de facon énigma-
tique. Alors, si les coureurs ont
choisi de se taire, peut-étre est-
ce tout simplement parce qu'ils
réservent leurs aveux au confes-
seur qui viendra bien un jour
avec I'extréme-onction.

Jean Ammann
Références|

(1) Vélo Magazine, juin 1998
(2) Facts, 28.05.1998
(3) La Liberté, 10.07.1998

PFC: le pari fou des coureurs

Dans tes milieux du vélo, if est devenu
trés difficile de soutenir sans rire gu'on a
jamais entendu parler ¢'EPG. En revanche,
le mystare plane toujours sur un auire
produit dopant connu par ses seules
initiales; les PFG cu perfluorocarbones ou
parfois perflubro. “Yen ai entendu parler
par I presse”, explique Laurent Dufaux,
Jui comme (presque) tous les coureurs
Festina a 6té contaminé par la vague de
franchise. “Honnétement, je ne sais rien
de ce produit!” avouait récemment le
biologiste allemand Werner Franke,
pourtant grand pourfendeur du dopage
devant 'éternel. “En fai; les PFE sont ung
famille e substances symhetiques qui ont
12 particularité remarquable de dissoudre
1S quantitgs Enormes 0 gaz, comme
laxygene, le gaz carbonique, fazote, efe.”
explique le chimiste et toxicologue
Laurent Rivier, qui dirige le Laboratoire
suisse d'analyse de dopage.

“Ces PFC peuvent dissoudre jusqu aux
dleux tiers de leur volume de gaz(*),

ce qui est énorme! Des Scigntifigues se
sont imagings alors que l'on pourrait
introduire cette substance dans le sang
JOUr compenser un mangue eventuel
(hémoglobine. Les PFG seraient chargés
1le transporter foxygéne jusqu au cerveau
ef aux museles et de ramener Ie gaz
carbonigue vers les poumons.

Ges malécules agissent un peu
différemment ces globules rouges, dans
la mesure o hémoglebine forme une
liaison spécifique aves les gaz, alors que
les PFC travailfent de fagon purement
passive, ¢ est-a-dire par un phémomene
Dhysigue de simple diffusion. Mais le
résultat est le méme. On peut entretenir
artificielfement Fexygénation des tissus,”
Les avantages d'un tel produit sont
nombreux. Ges PFG pourraient pallier Ia
pénurie chronique e donneurs de sang
que connaissent tous les grands hapitaux.
lIs ne feraient courir aucun risque de
transmission de maladies et ne seraient
frappés d'aucun interdit de type religiex
comme celui qui empéche les transfusions
sanguines chez les Témoins de Jéhovah,
Vu leur petite taille (1/70 d’un globule
rouge), les PFG parviendraient ainsi
porter de Foxygéne dans les moindres
recoins de Porganisme. Enfin, ils
résisteraient & des conditions de stockage
difficile. Ce dernier avantage revét une
grande importance militaire. En période de
guerre, en effet, if arrive que des soldats
blessés meurent vidés de leur sang.

Or, les conditions de brousse ou de désert
dans lesquelles se déroulent souvent les
conflits compliguent terriblement
I'acheminement et le stockage du sang.
Les PFG constitueraient une honne
alternative. Dans les anndes 80, l'armée
américaine a d'ailleurs mené ses propres
travaux sur ces molécules.

Des expérimentations humaines furent
tentées lors de la guerre du Golfe mais
elles se solderent par des échecs et
mame, parait-l, par des déces qui mirent
fin au projet. Les laboratoires
pharmaceutigues ont alors pris le relais
pour un marché potentiel estimé

10 milliards de dollars par an.
Aujourd’hui pourtant, de tels produits
restent introuvables en Europe et font
I'objet aux Etats-Unis d’expériences
souvent secrates et d'ailleurs assez
décevantes.

En fait, tout a débuté dans les années 70
avec un substitut synthétique du sang mis
au point par a société japonaise Green
Cross Corporation. Ge “fluosol” n'était
guére efficace et nécessitait en outre
t'étre stocké en état de congélation. If fut
néanmoing agréé par la célgbre Food and
Drug Administration et donc utilisé a titre
expérimental dans les hopitaux en
Amérigue du Nord. “Ges PFC sont des
Emulsions assez complexes, reprend
Laurent Rivier. Edles sont testées sur des
patients qui deivent Subir une intervention
chirurgicale sanglante. Pendant quelques
heures, on leur injecte des Emulsions de
PFG afin d’6conomiser le sang naturel,
Mais pour que ce soit effiicace, il faut
donner de I'oxygéne pur au patient, ce qui
implique un monitering constant

Dans ces cas-1a, on sait que les éehanges
sont favorables. En dehors de ces
indications, je sais que ces Substances
ont €18 testées comme agent contrastant
dlans les radiographies. Mais ¢'est tout
Je ne leur connais pas dautres
indications prégises.”

Cependant, on sait que d'autres
perfluorocarbones, beaucoup plus
performants que le fluosol, attendent e
feuvert des autorités. De nombreux
protocoles d'expériences sont prévus pour
I'année prochaine. Les sportifs auraient-ils
servi de premiers cohayes dans cette
guerre des laboratoires? Cette hypothase
préte 3 toutes les supputations.

“8i an compare aux PFG, FEFO ¢'est e
l'eau sucrée”, estime le professeur belge
Marc Boogaerts, hématologue a

IUniversité Catholique de Louvain.

1l est persnadé gue le monde du sport w'a
fia8 attendu les résuitats des Siudes
‘scientifigues pour se fancer dans des
tentatives aléatoires de dopage(™™),

Le docteur Gérald Gremion, médecin du
sport, est du meme avis.

“hux Jeux olympiques de Nagano,
raconte-t-il, /ai appris que les PFC étaient
utilisgs dans le ski de fond,

Waintenant, les cyclistes y recourent

Je pense que leur usage sportif remonte
4 emviran trais ans.”.

Se peut-il que les sportifs d’endurance se
soient précipités sur une substance
expérimentale dont personne ne peut
angurer de la toxicité, et dont les
dommages sur le foie et les nerfs

sont avérés?

“Personne ne peut présager des
consequences sur les athigies, car
[Ersonne I'a jamais mené experience
scientifique controlée. Mais certains se
sont dit: “Peut-Eire que ¢a marche!”

Eh bien, ce genre dattitude st
absolument suigidaire. Il faut stapper ces
tentatives immédiatement”,

répond Laurent Rivier.

Le professeur Werner Franke a pour sa
part épuisé ses réserves d'indignation:
“les cyclistes avaleraient de la merde de
cheval i ga leur etait utife!” confiait-il &
Ihehdomadaire alémanique Facts.

(*) Gertains nourrissent méme la craintes
quen cas de succks commercial, les PFC,
fuasiment indestructibles, ne soient reldchés
en masse dans fa nature (via Pincinération des
corpsaprés déces) et posent des probimes a
Ia couche d'ozone déja mise a mal par leurs
cousing GFC.

(**) Sport International (version hollandaise),
aoiit 1998,

Renseignements

On retrouve certaines infos sur Internet.
Pour une présentation du produit (taper:
www.hsc.on.ca/lab/bldbank/blood/
paged.htm). I s’agit du site d'un hapital
canadien, le London Health

Sciences Center.

On peut compléter ses recherches par la
visite d'un autre site commercial
(www.sybd.com/SB.tml) ou lancer une
recherche, par exemple, sur Yahoo en
utilisant Pexpression “fluosol”, plutdt que
PFC beaucoup trop vague.
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