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Le petit bout de la lorgnette
« La première des égalités, c’est l’équité. » 

Victor Hugo

À coup de chiffres, de conférences de presse, de débats, les vagues successives de l’épidémie 
de Covid-19 ont mis la santé sur le devant de la scène.

Si les disparités régionales apparaissent facilement sur des cartes aux couleurs chatoyantes, 
certaines disparités se font plus discrètes. Au premier rang d’entre elles : les disparités sociales. 
Les inégalités sociales devant le virus ont pourtant été documentées par un rapport qui en pointe 
intelligemment la construction1. L’exposition au virus est majorée chez les travailleurs de la pre-
mière ligne, pour qui le télétravail n’est pas possible, chez les personnes dont les conditions de 
logement imposent la promiscuité, chez celles dont l’accès aux mesures de protection est altéré 
par un faible niveau de littératie ou de revenu. Plus exposées, elles ont également plus de risque 
d’être atteintes de l’une des comorbidités exposant à une forme grave de l’infection. Enfin, elles 
sont aussi celles pour qui les mesures de restriction sont les plus délétères, notamment sur le 
plan de la santé mentale.

La vaccination a été présentée comme l’un des piliers de la lutte contre le SARS-CoV-2. Devant de 
tels constats, une politique d’universalisme proportionné aurait consisté, à côté des critères bio-
médicaux définissant les publics prioritaires à la vaccination, à ajouter des critères de vulnérabilité 
sociale2. Deux articles de ce numéro d’exercer nous apprennent que les patients et les médecins 
généralistes considèrent que le repérage de la situation sociale des patients est une mission intrin-
sèque des médecins généralistes3,4. D’autres auteurs avaient expliqué à quel point la campagne 
devrait s’appuyer sur les acteurs locaux, de terrain, dans une démarche de promotion de la santé5.  

Pourtant, la campagne vaccinale a nié aussi bien les déterminants sociaux de l’épidémie que 
l’importance du médecin généraliste dans leur repérage. Pire encore, en imposant, parfois de 
manière autoritaire, des solutions numériques de prise de rendez-vous inaccessibles aux plus 
précaires ou en refusant de réserver des places aux personnes socialement défavorisées, l’État a 
failli. Quelques médias grand public ont ainsi décrit l’afflux de patients des beaux quartiers parisiens 
dans les centres de vaccination des territoires défavorisés de Seine-Saint-Denis6. Plusieurs équipes 
de recherche en soins primaires sont en train de documenter l’aggravation des inégalités sociales 
devant le virus avec cette campagne vaccinale, notamment en Seine-Saint-Denis. 

En attendant, l’épidémie de Covid-19 continue de flamber dans les territoires les plus précaires, 
et leurs habitants continuent désespérément à chercher un moyen de se faire vacciner…




