
Résumé du livre de Pierre Chaillot

« Covid 19 Ce que révèlent les chiffres officiels

Mortalité, tests, vaccins, hôpitaux, la vérité émerge

Pierre Chaillot est statisticien. Il expose dans ce livre  les résultats de ses analyses à partir de 
données sourcées officielles incontestables.
Ses conclusions sont stupéfiantes parce qu’elles écroulent la propagande du gouvernement.

Le livre est organisé en chapitres ou plus exactement en questions :

1. Y a-t-il eu une hécatombe quelque part ?
Non.
En France, la mortalité de l’année 2020 est au niveau de celle de l’année 2015. 2020 est la 7ème 
année la moins mortelle. 2021 est la 3ème année la moins mortelle de l’histoire du pays.
La situation en Europe est identique à celle de la France ;

2. Y a-t-il eu la saturation hospitalière annoncée ?
Non. A tous égards, l’activité Covid-19 de l’hôpital (2%) reste faible sur l’année 2020
Pas d’impact Covid-19 pour faire déborder l’hôpital.

3 A-t-on réellement eu un déferlement de malades ?
Non. Les cas d’une maladie sont les malades, pas les cas positifs !
La comparaison objective Covid-19 Grippe montre nettement que la Covid-19 génère beaucoup 
moins de malades (environ 10 fois moins).

4. La bureaucratie sanitaire au centre de la fraude
En résumé, l’hôpital est prisonnier de Big Pharma avec l’accord des autorités.

5. Y a-t-il eu propagation épidémique ?
Non.
Si on suppose que chaque malade infecte chaque jour un certain nombre de personnes, qui à leur 
tour en infecteront d’autres, alors le nombre de malades suit, au moins au début, une courbe 
exponentielle. Cette progression très rapide explique la panique moderne concernant les épidémies.
Mais ce modèle est faux car très rapidement on retombe sur les mêmes personnes (équivalent au 
principe des chaînes de vente par exemple). En réalité toute épidémie peut être modélisée par une 
courbe de Gauss ou courbe en cloche. Certes il y a une augmentation rapide du nombre des malades
mais un maximum puis une décroissance aussi rapide. 
Donc coller un modèle exponentiel à l’épidémie pour ensuite dire qu’il ne correspond pas à la 
réalité et prétendre qu’on a sauvé des vies, ce n’est pas une analyse, mais de la propagande 
mensongère.

6. Les mesures sont responsables de hausses de la mortalité
« Les mesures prises ont entraîné une totale désorganisation du parcours de soin et sont à l’origine 
de la mortalité hospitalière.
L’interdiction du soin précoce par les médecins généralistes est directement responsable du chaos 
qui a suivi. Le traumatisme vécu par certains professionnels hospitaliers d’un afflux de patients en 
état critique a été créé par les mesures inadéquates prises.
La peur de retrouver cette situation est aujourd’hui utilisée pour justifier des mesures qui ne font 
qu’accentuer le problème. »



7. Le mythe de l’efficacité vaccinale
« Il est aberrant que la validation de médicaments ou de vaccins se fassent sur la base d’études 
financées par les laboratoires qui souhaitent vendre leurs produits.
Des études non randomisées donc non valables.
La levée du passe sanitaire révèle la supercherie de l’efficacité vaccinale.
Tous les résultats présentés par la DRESS depuis deux ans sont complètement faux.
Il est impossible de calculer la moindre efficacité vaccinale à partir d’appariements de données 
mauvais.
Nous demandons l’accès à toutes les données du ministère de la Santé par des chercheurs 
indépendants de façon à enfin faire une vraie analyse de ce qui s’est vraiment passé. Il va sans dire 
que personne au gouvernement ni au ministère n’en a vraiment intérêt pour sa carrière. »

8. De nombreux signes d’une mortalité post-vaccinale
« Octobre 2020. Un pic de mortalité en pleine période de vaccination antigrippale
La pharmacovigilance est alarmante depuis le début des injections.
Etats unis ; En 30 ans de vaccination hors Covid-19, 11.000 évènements post-vaccinaux avec décès.
En 2 ans et pour le seul vaccin Covid-19, 16.000 évènements post-vaccinaux avec décès !
Sur 17 pays étudiés, la proximité entre le pic de vaccination et le pic de mortalité est observé dans 
40 % des cas, ce qui est trop et ne peut être du au hasard.
…. 
Si la vaccination Covid-19 a un intérêt pour la santé, on devrait trouver facilement que le taux de 
survie des vaccinés est supérieur à celui des non-vaccinés. Pourquoi le ministère de la Santé refuse-
t-il de faire cette étude et préfère-t-il calculer des ratios complexes ? Y a-t-il quelque chose à 
cacher ? »

9. La prise de pouvoir de la finance et du grand capital sur la science et la médecine
Retour sur le scandale H1N1.
L’abandon de la notion de gravité par l’OMS et donc manque de filtre.
Les liaisons dangereuses de l’OMS.
La maximisation du risque pandémique.
« Le désir de pandémie a été nourri par des politiques assujettis à leurs cabinets de conseil, par des 
laboratoires pharmaceutiques voulant rentabiliser leurs investissements, par des scientifiques 
désirant voir leurs compétences promues, par des médias arrimés aux agences de presse et aux 
communiqués de presse des personnes influentes.
Tout ce petit monde fonctionnait déjà en 2009… Il carbure plein pot en 2020. »
La très chère numérisation publique.
Big pharma à la manœuvre.

Conclusion : quel lien entre la Covid-19 et la mortalité en France et dans le monde
« Aujourd’hui il n’y a pas de preuve que nous faisons face à une pandémie qui tue significativement
plus de monde que d’habitude, ni que les mesures adoptées réduisent la mortalité. Le fait de 
déclarer qu’il n’existe pas de traitement pour soigner la Covid, d’abandonner les malades à leur 
sort, de ne proposer que des accompagnements palliatifs aux plus âgés … et de constater ensuite 
une hausse de mortalité, s’apparente bien plus à une prophétie auto-réalisatrice qu’à une 
justification scientifique. 
Il est temps de sortir de cette période de l’inversion de la charge de la preuve. »
«  Nous continuons à réclamer la libération de toutes les données concernant la crise. Il est 
indispensable de permettre enfin aux chercheurs indépendants de les analyser et de publier leurs 
conclusions. En premier lieu, il est nécessaire de diffuser les statistiques de décès selon l’âge, le 
statut vaccinal et la date de vaccination. Il faut de toute urgence savoir s’il existe une mortalité post-
vaccinale significative. La publication de ces données n’est en aucun cas une difficulté technique, 
son interdiction actuelle est politique.



Au passage, cet épisode nous a permis de découvrir l’incroyable vide concernant la vérification de 
l’innocuité de tous les médicaments et en particulier des vaccins.
Nos enfants reçoivent plus d’une dizaine de vaccins avec rappels. C’est obligatoire depuis 2018 
mais inhabituel depuis des décennies. Il serait grand temps de vérifier s’il n’existe pas de lien entre 
les dates d’injections et les dates de décès des enfants de moins de 3 ans.
La crise Covid-19 aura au moins eu le mérite de guérir un certain nombre de personnes de leur 
confiance aveugle envers les autorités. Nous réclamons dorénavant des données, des débats, de la 
contradiction et surtout des preuves. »

Ce résumé fait l’impasse sur les nombreuses observations, déductions et démonstrations que fait 
Pierre Chaillot dans son livre. Le lire en détail est essentiel pour bien comprendre et ce d’autant plus
que son achat est au prix modeste de 22 €. De plus l’intégralité des droits est reversé à la fondation 
« Ou est mon cycle » qui vient en aide aux femmes qui ont subi de graves perturbations hormonales
suite à la vaccination Covid-19.


