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Nutrition pour traiter et prévenir le COVID-19 

Par le Docteur Y, Andrew W. Saul, et Robert G. Smith 
(OMNS 17 janvier 2021) S'exprimer sur la thérapie nutritionnelle pour COVID-19 est risqué pour 

les médecins. Un autre médecin est menacé par son conseil d'administration pour avoir écrit ce que 

vous allez lire. Nous ne l'appelons pas "Docteur Y" sur un coup de tête, mais plutôt par nécessité. 

"Il est largement admis qu'il n'existe actuellement aucun moyen efficace d'arrêter le virus du SRAS-

COV-2, à part la distanciation sociale, le port de masques et les vaccins. Ces méthodes sont censées 

être efficaces, mais de nombreuses personnes ont résisté à l'éloignement et au port de masques, et 

les vaccins ont été administrés de manière inéquitable dans le monde entier. De toute évidence, les 

nouvelles souches mutantes du virus se transmettent plus rapidement et on ne sait pas avec certitude 

quel degré de protection sera assuré par les vaccins existants ou nouvellement mis au point. 

"Les informations sur les méthodes de prévention efficaces ont été censurées. Le problème est 

qu'il existe un énorme corpus de connaissances sur les besoins nutritionnels du système 

immunitaire, qui est pertinent pour la cause des pneumonies graves et des décès dus au COVID-19. 

Mais ce corpus de connaissances n'est manifestement pas très apprécié par le corps médical, le 

public et les responsables gouvernementaux. 

"Il a été clairement démontré au cours des décennies que plusieurs nutriments essentiels, dont 

la vitamine C, la vitamine D, le magnésium, le zinc et le sélénium, ont des propriétés 

antivirales.[1-5] Il est également connu qu'une majorité des personnes COVID-19 hospitalisées 

présentent des carences en un ou plusieurs de ces nutriments.[6]  De plus, on sait qu'une pneumonie 

grave comme celle provoquée par COVID-19 épuise de nombreux nutriments essentiels de 

l'organisme. Cela génère souvent des carences nutritionnelles aiguës qui rendent COVID-19 plus 

mortel. [7,8]  Des essais médicaux récents ont montré que la simple administration de vitamine C et 

de vitamine D à des doses énormes mais appropriées peut traiter efficacement COVID-19 et 

prévenir une pneumonie grave et la mort. [8-18]   

"Il a été démontré dans diverses études épidémiologiques qu'une nutrition adéquate 

permettait de prévenir efficacement les infections virales, notamment la COVID-19. Le simple 

fait d'amener la vitamine D du corps à un niveau adéquat avec des suppléments de vitamine D peu 

coûteux et sûrs peut réduire le risque d'infection. Mais cette information sur la prévention et le 

traitement nutritionnel de COVID-19 n'a pas été très appréciée par le corps médical. Apparemment, 

le problème est que les essais cliniques des protocoles nutritionnels, dont on sait qu'ils sont efficaces 

dans de petites cohortes de patients, n'ont pas été financés pour être réalisés dans le cadre de grands 

essais contrôlés randomisés (ECR). Par conséquent, les grands essais cliniques des protocoles 

nutritionnels dans la prévention de COVID-19 n'ont pas été publiés pour établir la "preuve" que des 

doses adéquates de nutriments, y compris les vitamines C et D, le magnésium, le zinc et le sélénium 

sont efficaces. Néanmoins, le protocole nutritionnel est peu coûteux, très sûr et largement 

disponible dans le monde entier. 

Vitamine C :    1000 mg (ou plus) 3 x/J  

Vitamine D :   5000 UI/J 

Magnésium :  400 mg/J (sous forme de malate, citrate, chelate, ou chlorure)  



Zinc  :                 20 mg/J  

Sélénium :      100 µg/J 

"Bien qu'il puisse sembler peu probable à beaucoup de gens que des vitamines peu coûteuses 

puissent aider à prévenir une pandémie, elles le peuvent.[13] La vitamine D n'est pas seulement une 

vitamine ; c'est une hormone essentielle largement utilisée dans l'organisme et nécessaire au 

fonctionnement du système immunitaire.[14-19]  Alors que la vitamine C, à la dose AJR, peut 

prévenir le scorbut, elle est nécessaire à des niveaux plus élevés pour que le système immunitaire 

fonctionne de manière optimale, surtout en cas de maladie.[7-12] La vitamine C est rapidement 

épuisée lors d'une infection virale aiguë.[7,8]   

"Pour comprendre pourquoi les connaissances sur les approches nutritionnelles de la prévention et 

du traitement des infections virales n'ont pas été largement appréciées, il faut comprendre le 

contexte des essais médicaux. Un grand ECR réalisé sur des cohortes comprenant plusieurs milliers 

de personnes est très coûteux et ne peut être réalisé que par une grande entreprise qui est susceptible 

de profiter des résultats, ou par une agence gouvernementale financée par l'État. Mais un ECR aussi 

important pour tester un protocole nutritionnel est peu probable, étant donné que les nutriments qu'il 

teste sont des vitamines et des minéraux ordinaires qui ne peuvent être brevetés, et que les agences 

gouvernementales travaillent généralement avec l'industrie pharmaceutique pour développer de 

nouveaux médicaments qui aideront le secteur privé à prospérer. Ainsi, sans qu'un ECR ne conclue 

clairement à l'efficacité d'une approche nutritionnelle, on affirme souvent qu'il n'existe "aucune 

preuve" de l'approche nutritionnelle. 

"L'absence de "preuve" serait une raison justifiable pour ne pas recommander l'utilisation 

généralisée d'un protocole de médicament, mais un protocole nutritionnel diffère de plusieurs 

façons d'un protocole de médicament typique. Premièrement, l'essai doit être conçu pour tester les 

doses appropriées. Des doses inadéquates ont peu d'effet. Les doses recommandées dans cet article 

sont supérieures à l'apport journalier recommandé" (AJR) parce que la vitamine C, la vitamine D, le 

magnésium, le sélénium et le zinc sont utilisés depuis de nombreuses années et sont connus pour 

être sûrs à ces doses (et même à des doses plus élevées). . 

"Un essai nutritionnel doit également déterminer les niveaux existants des nutriments essentiels à 

administrer à chaque individu lors de son entrée dans l'essai. Le problème est que chacun a une 

partie de chaque nutriment dans son corps, car les nutriments sont essentiels et nous ne pouvons pas 

vivre sans eux. Une personne qui présente une carence, ou qui devient carencée au cours d'une 

infection, peut avoir un effet important en prenant un supplément de vitamines ou de minéraux, 

mais une autre personne qui n'a pas de carence ne présentera probablement pas beaucoup 

d'avantages. De plus, les carences varient d'une personne à l'autre. Tous ces effets peuvent 

facilement confondre un ECR qui teste un protocole nutritionnel, c'est pourquoi l'avantage des 

protocoles nutritionnels pour la pandémie n'a pas été précisément "prouvé". 

"Ainsi, même si l'on sait que le protocole nutritionnel est efficace pour prévenir une grande 

variété d'infections virales, et que de petits essais cliniques ont montré son efficacité dans le 

traitement de COVID-19 pour prévenir les pneumonies graves et les décès, il y a actuellement 

un "manque de preuves" quant à son efficacité dans la prévention de l'infection dans de larges 

populations. Ce serait une justification acceptable pour éviter l'utilisation d'un médicament, mais le 

protocole nutritionnel est peu coûteux, sûr et largement disponible pour le public.[11-15]  Le 

problème est apparemment que l'establishment médical et les agences gouvernementales se sont 



tellement concentrés sur les traitements médicamenteux ou vaccinaux qu'ils ont écarté les 

connaissances vitales sur la nutrition pour renforcer le système immunitaire et prévenir et traiter 

l'infection COVID-19.[13,23] La charge de la preuve nécessaire pour l'approbation d'un protocole 

de prescription de médicaments (lire "assez dangereux pour nécessiter une prescription") est très 

différente de la charge de la preuve nécessaire pour l'utilisation généralisée d'un protocole 

nutritionnel sûr. Nous devons consommer davantage de nutriments essentiels dans notre 

alimentation.[20-23] Des doses supplémentaires plus importantes dans le protocole nutritionnel sont 

sans danger.  [1-23] Ainsi, prétendre "pas de preuve" n'est pas une raison pour rejeter des doses 

suffisamment élevées et sûres de vitamines et de minéraux". 

Ceci conclut le rapport du Dr Y. Vous pouvez constater que si vous essayez de partager cette 

information sur Facebook, Twitter ou YouTube, elle sera bloquée - et peut-être même vous. Lorsque 

les médias grand public ignorent les préoccupations des médecins agréés et que les médias sociaux 

les censurent activement, nous avons un problème. [24-26] 
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