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Paradore. Selon nos experts, la crise
de IâP-HM nentame pas la qualité des
services de soins dans la cité phocéenne.

Pnnxfiilttttrâ0 r flr
I I ars€illesÊ Drête fàcilument a

h caricature- et le secteur de
I' t h santé de la deuxième ville
de France n'y échapp€ pas. À lAs
sistâncepubliquêtlôpitau{ de Mâr
seille (AP-HM), troisième plus
impoiânt centre hospitalier uni'
versitÀire de l'Hexagone, ces
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demieE mois ont été émaillés d'évé
nements inexistants d'ordinaire
dansunétablissementdesoiûs ce
miquespourles ùns. tragiques poùr
les aùtres. Iln dimanche d'&ail. ce

sont des fàux plafonds qui s'effon
drent aux urgences pédiatriques
de là Timone ftaîchement inau
gurees et qü accueillent ch.que
jourplusd'une centaine de petits

D!hb,Ikrmc
abhlion de ooûl€5 à

l'hôfihl de lô (ùxe0-

tbo. + au dôsefie0t
2017 du { Point }
d€5 étôliirqnen8
0ubli(s ùaitant le (dl-
c€r d€ h tryroide.

patients avec l€urs familles par
chânce sàns fàire de üctimes sé.

euses. Quelques mois plus tôt,
de gràves incidents touchant lâ
chambr€ mortuÀire ont ébranlé
l'établissement : en septembre
u or T,uncoupleavec sonbébésans
vie danslesbràsa erré pendÀntdes

heures dans les dédales de cet im
mense hôpital àla recherche de lÀ
chambre mortuàire (Dointorr rc
potlaqe à laTimone p.vl ),enfÈ
vder ror8, deux corps ont été
inversés lorc d'une incinération à
la morgue et une famille a donc
assisté aux funérailles d'un bébé
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Clâ§sament, àu nlveâu hatlonal,
dê5 mellleur€3 3péclâlttat
de lA3ri.t nc. publlquq-
HôDlt.ux ds r.tartolll.0)

Hôpital d€ la Tirnone

:rqrlelrdu celveeu L !.
Tuùelrs osselse! lf

HôpitalNord

P,..tôroq ! fr.
Bàj!,s . 2{
R.t i.. 19.
stmurêt on cùrq qqle . 16.
srr.b s,-i t

î

qui n'était pas le sien - uDe erreur
inadmissible qui s'était déià prc
duite quelques semâines aupara-
vâirt, quand 1e corps d'un
septuagénaire avait été inhumé
pâr erTeur. Enfin, cet âutomne, un
enfant de 20mois süü pourune
tumeür cérébrâle à été retrouvé
anormalementsomnolent parses
pàrents à la suite d'une erreur de
prescriptiond'un médicament an
ticonvulsivant.lâ Dépâkine. Heu'
reusement, l'histoire s'est bien
terminée, sàns complicàtions.

LâP.HM, qui, dans ses quatre
sites - la Timone, là Conception,

r. sù t8, it bli!.ddrs pubüs ou piivér i bùt non l@tit
Soùrce: P.lhaÈtu17d6hôpitzuelcliniqu6,L&irr, :,{aoùt,or7, o,146.

les Hôpitaux Sudet I'Hôpiti Nord-,
reqoit bon ân mal an 2,5 millions
de personnes en consultation ou
en hospitalisàtion €t , jo ooo pas-
sâges âuI urgences, À fini l'année
exsangue. ciu c'est un géànt âûx
piedsd'argile.Tous les âns. le groupe
hospitâlierdépeDseenviron 5o mil-
lions d'euros de plus qu'il n'en
grange de recettes. Un défici! de
plusieurs dizaines de millions d'eu
ros s'est âinsi ajouté en 2or 7 à une
dette de r milliard. Un boùlet poùr
une structure qui disposed'un bud
get annuel de r,lj3 milliard d'eu-
ros.là situation n est pâs nouvelle.

Ilyasix ans, pour présenter notre
palmarès annuel des hôpitaùx et
des cliniqües, nouseüonsenquêté
p€ndant une semaine dâns là cité
phocéenne et aüons tiiré | « Mar.
seille solrs tension ». Là Chambre
régionale des comptes évoquait
alo$ des sommes irrégxlières ver.
sées à c€rtains cadres de direction,
une activité liberâle des méd€.ins
hols de contrôle, une étonnànte
pdme de « presentéisme » poù ré-
comPensêr ceux qü üenn€üt tra-
vaillet un€ associâtionculturelle
à I'hôpital présidée par l'épouse
dudirecteurgénéral...Déià, r..
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... la dette culninart à r,2 mil-
liârdd'eûos,le CHU étaiten pleine
rôrgàdsation, avec des transferts
de seftices d€s Hôpitaux Sud vers
c€lui du Nord, la construction
d'une tour m€dico technique de
hautê technologie à laTimone cen
tralisant les urgences, l€s blocs
opératoires, les réânimâtions,
I'imageDe...Troisdirecteurs géné.

râux et un s€crétair€ 8énérâl dù
puissant syndicat Force ouvrière
plus târ4 rebelote. Un nouveau
plan de retour à l'équiübre finan.
cier est en cours. UEtat. une fois de
plus, deÿrait combler les trous, il
est question de loo millioDs d'eu
ros d'appon.

,,lolm dqnploy& En contre-
partie, de nouveeux efforts de ges

tion sont exigés, plus de 2oo lits
Pourraient être §uppdmes, ainsi
que 8oo postes, dont 4oo de per-
sonnel soignant. « Mdri ii n'ÿ alrra
pas d. licenciemenls, profiel
Jean-Oliüer ÀmaÙd, nommé il y
a un an directeur générâl de
l'AP HM. Les restructumtbns envi
saqées, notomr/.e la pldce foile à
l' ambu I atoire, wme ttront.les rc ilé-
ploicnfits de p?rsoûûckI nous joue-

mns sur les dépaftsàla retraite. Cela
scra tlis progressil puisqu\b s' étale -

rcnt iusqu'?t 2022. Mait à teme, il
ÿ auramoinsd'emPloÿ&à IAP HM.»
k nouveau projet médical pËvoit
de « eontituer à thématiscr .l à rus-
scmbLr les équipes, à a« ? ntucr I' am
bulatoiry à innoùer et à chefther",
r,ésume l€ PrDominique Rossi, pÉ
sidentà mimandat dela Commis
sion médicale d'établissement, le
pârlement des médecins. Rien de
tlès original, en fâit I

Mais les I, ooos.lâriés,, ooo mé
decins, { ooo intemes et extemes
üvent de plus en plùs mâl ces dif
Iicultés : I'abs€ntéisme atteint des
somhets (9,6r%. contre 7,85 en
moyenne nationale) et li démoti-
ÿ ati.on greïe. « Le coupable n' cs t W
la taifcdtion à I'aîtit ité, sans eesse

âNEic et qui a b on dat a16rme le an
Lüs Meùrizi, le président de la
Fedéràtion de l'hospilalisation pri
véesud fsL D'abord celnan cment
n'asÿft quî 57 à 60 % desrecettes.le

IAP - HM. Eùsuite, I' hô ptal d' Ai\ an
Proùencc est aussi soufiis à cette
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taifcatioû; or il a attiÉ d. bons mé
d ?.i n ç e t drn Ai oé ses risultaB. » « O n
he manque pas d'arg.nL aü)îde nn
méd€cin de I'ÀssistÀnce publique,
onaplusde t milliardd'ewîsryr aL
mais on ne sait pas le glrer, Les
personnes qui ,e succàdekt aux

orh. tn Dtus de

ladiniqueihnü(elli-
Vélodmme (ci de§lrs),

I'laEeille @mpte

Tautrc5diniques
privèes à but lu(ratil

eommaûdîs sott incapables de ehoi
sir à bot escient les ÿeteufi dans lcs-
quelsfaift dcs écoho ies.»

A force d'encaisser les plans d€
Éorgenisâtion successifs, les per
sonnels ont Ie *ntiment d'écoper
sans fin les cales d'un naüre qü

clàsaement, âu niveau nâtional, dês mêilleutês 5pécialltés
des cliniquês prlvées à but lucratlf de l.lâ6€illê*

's@ srt éù.blird!r6l. priÿ6 à bur llErif. soùrce: Êilmrè ,or 7 d6 hôpiliq d cliniqu.s, L &i,l tr'z146

oinique BoudBd

Hôpital prive Rsiden(e du hrc

Hôpital ffivé Beaurcqard
Clinique Chantecler
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FendI'eau. t s coûts de fonction
nement-adninistratii te.hnique,
logistique-ont été évalués,ils sont
supéd€urs à Iamoyenne nâtionâl€.
Létat du bàtiment pdncipal d'hoe
pitalisation et de consultation de
laTimone estdéplorâble. M-a1 isolé,
il engendre des frais de chauffage
exorbitants. lâ sécuiité incendie
est défâillànte, les ascenseurs cu-
mulent les pânne§. Dàns cenaines
chambres - nres sont celles à un
lit -, Ies fauteuils et les tables de
nuit soûtà moitiécâsses, descafards
et des punais€s de lit se bàladent,
des stores ne fonctionnent pas, la
peinture s'écaille. Mais il existe
ar§si d€s services refaits à neü

Lâmatemité de Ià Conception
est très dégradée. Le retard de la
chirugie ambulatoire est déses
pérant, compàré à I'avance pdse
dâns lâ plupârt des cliniques et des
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Clâssement, àu nlveau nâtlonal, des molllaures ipéclalité3
dos étâbli$êmênts prlvés à but non lucrâtlt de l.tà?selllo.

HôpitôlSaint-Joseph

Enle,c.
Appêndicl!9

L1
-q

G

ln$itü PælÈGlm€tt6

fca.ce. aq.9191_
Cancer de l'estomèc

tC-a"ce. or, tote

!t

hôpitàux de là ville et de l'Hexa.
gone en la mâtière.I! taux decette
chirurgie modem€ €t générâtrice
d'économies nest que de 2t% à
l'À?-Hlt, contre 29 % à l'fusistance
publiqueHôpitâude PÙis et l, %
aù]t Hospices ciüls de Lyon.

P&adoxalementet mâlgré tous
ces signaux alarmànts, se soign€r
à Marseille est plutôt facile et les

« 0n ne manque pas d'argent, on a plus

Lqeryslevlelqogqlll .a
Eàllerqelapqstela _ L 11 .l

Cènce. synécoloqique

1c!ryq!.rqte!,31c ]

competences médicâles y sont de krlrC. Dd6le0l ter
très bon niveeu. Outre les hopi delôJolhtlel'tlôqlil
taux de l'Assistalce publique. le européenômrrlin

secteur privé à but non lucratil àlômauraisê

àvec l Àncien er répute hôpital ouÈftRrtlitdrp
Saint Joseph,leËcentHôpitàleu delbnûdisqrpnt
roÉen et Ie prestigieux Centie de
lutte contre Ie cancer (institut
Paolicalmettes), ainsi que le sec
teur privé à but commercial, qui

cêncer du sem f
L.ucam e de ô.1ù te
Recrlm t

'sù 58r Étrùli@@r. pùtli.r @ p!ivé. I bur
non lu.Êtif. Som. : P.lmè 1ô! 7 d6 hôpitaux
et cliniq!es, klùid, r4aoûr ror7,n'r146.

compte huit cliniques (Clairval,
Monticelli Vélodrome, Juge, Bou-
chârd, Beâuegard, Résidence du
parc,Vert-Coteàu, Chantecler),sont
très présents. «16i, ?b.llr. d.roir6.n
sü,"al,ondartc), obs€ne Jean-lruis
Màurizi. Ce qui est une des causes
sEr.lcturelles des p€rtes financières
de certains établissements est à
lTnveEe un avantàgepourles per.
sonnes màlades. « Li, il rl,, a par ds
lohgs dAais d'altentepour obtenir ün
rencle4) ous eû consultation », rclèÿ e

Jean MichelBudet, quia lon$emp,s
exercé des fonctions de direction
à I AP'HM. De plus, « /6 soiri srlt
o«essibles, les dépassements .a.

L. Poini 2346 i 24 n'ra 2OlA Y

; de I millhtd dturos par an. l'lais on ne sait pas
I !e gérer. » Un médecin de IAP-HM
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... d'hoûoraires" quanÀ il ÿ eû a,

ne sont pos Aa/es », ajolrle-t-il.Mar
seille reste une ülle globalement
assez pauwe, il n est Pâs Possible
pour les médecins d'y prâtiquer
des actes aux tanfs parisiens ou ni
çois. Fondamentalement surtout,
la ülle regorge de serüces de quà'
lité (wir hos tab le aux )Mal."I é lo.ut,
les patients en veulent à I'hôpital
desonmrnque d'organisation "Ils
æ plaignent dc l'accueil de l'état de

l'hotelLrieduconfon b&frsant '7.ais
nous discût en même tamps :'Heuftu-
sernat que ÿos éqüipes sont de tris
,on rliuraul,, râÙme Ieàn Olivier
Amaud.

Blan aol9na3. lôrs de la der
nière édiüon de notrepalmarà an.
nuel des hôpitâux et des cliniques,
l'été dêmiea, les quatre sites de
I'A? HM se classaient 70 fois parmi
les m€illeurs hôpitâux pour 68 ac
tiütés médicales et chirurgicales
ànâlysées. A titre de compàraiso&
cinq ans plus tôt, dans notre pal
marès ,or l, iis figurÂient parmi les
meilleurs 58 fois pour 6I actiütés
analy*€s, ce qui témoigre plutôt
d'une Fande stabilité..ks prati-
crens que nous âvons rnteroges
confrrment cette con§tirllce. «IÆ

Jamillcs conse .nt ltmptession que

leurs .nfants sont bien soignet nais
se p I aignent d'î ïE mal reÿes, du e c des

.lifr.ultés de communicatio\ îles
quau.s ei @hÿltatio,t ct üne mau
vaise hôlclLie .n hospitalisation ",
rapporte le Pr Michel Tsimantos,
chefde s€rvice en pediatie multi'
dis.iplinaire. Ses collègues de s€r.
vices poul edultes que nous avons
sollicités partagent ce constât et
pointent tous la tension excessive
qui s'exerce sul les infirmieB et les
âides'soignants du groupe hospi
tâlier, sans que la qualité et Ia sécu
rité des soinssoientenieu àcestâde.
Sinon, tous sont categoriques, ils
tirerÀientle sonnette d'alarme. ks

services de pédiàtrie, de neuro'
chirurgie, deneùrologiedechirur'
gie pulmonaire, de chirurgie du
foie et de I'estomac, d'orthopédie,
de néphrclogie, de cardiologie ou
encorc dechirurSiecatdiaque sont
réputés dâns toute la régiorl EL di-
sonÿle, ils ne sont pas rnel dotes. Il
y â six ens,lols de notre venuedàns
ses loceux décâtis, le Pr fudéric
Collan n était âssisté que de trois
chim4iens cardiaques seniors et
d€ deùx cârdiologues. II s'estdepuis
installé dans le tout dernier bloc
médicctecbnique, ses patients bé.
néficient de chambres âux stan
dards actuehhdiüduelles,dotées
d'un câbinet de toilette, et deux
chirurgiens seniors ainsi que deux

cardiologues supplémentaires
\'épatieît. < Notre aetit'ité a aug-
menté de 20 à ,S % »,se Éjoüt i\.

De leur côté,les trois établisse
ments privés à but non lucratifàc-
câparent 50 places parmi les
meilleurs hôpitaux. uHôpital eu
,oÉn, né en 2o1l de la fusion des
hôpitaux Ambroise Pâré et
PaulDesbiei â cons€rvé le crédit
qu âvai€rtcesdeux étâblissern€nts.
« Il a, dr plut éussi à téNndte à une
denand. de lhmndisÿrunt qui Aait
mal couven sur le plan sanitaire etoït
d6 popülations souÿent .lônunies w
prenai.nt pas le bw ou le fiétm Wr
allcr ÿ Jair? soAûer » J emarqu€lean
Louis Meudzi. Le centre anti
cancéreuxsemaintient à un niveau
exceptionnel dans un domaine oil
les changements technologiques
et pharmaceutiques âinsi que Ie
nccourcissement des phases de
soins sont inc€ssânts et souvent ex
Eêmement coût€ux.

ilatcltoa. ks cliniques à but
commercial §€ positionnent parmi
les plus p€rIormântes à 29 reprises
pour41 diripünes analy#es. 

"Eiles
sc sont spécioliies dans leurt acti»i-
t& etfnissût leur éorganisation ",
conârme Clrille Szymkowicz, di
recteur du Élema$€illàs du pre
mier goupenâtional pdvé Clailval
(Ramsay'Générâle de sànté). Cet
étâblissement est ainsi entravaux
pour doubler ses capacités de
chirurgie àmbulatoire et accueil
lir, d'ici à 2o2o,les spéciàlités Àc.

tuellement prâtiquées à la
Résid€nce du parc, qui fermerâ
alots. « Mdiûteûanl. nous eherehons

à auirer d'ex.elLnts praticiens 
",

Àjoute son direct€ui Cestainsi que
I€s MÀrs€illais. si férus de football
et de ses mercàtos,ont puassister
à des trânsferts d'équip€s d'ophtàl
mologie et d'orthoÉdie d'un éta
blissement à I'autre. A I'issue de ce
petit jeu de chaises musicales, Ia
üeille clinique wülfiÀn Puget,dé
pouillée de sês premiers violons, a
mislâclésouslapone,sansqüece
soit un dram€ pourles Mârseillâis:
ses excellents ophtàlmologues j
exercentauiourd'hüàlaclinique :
Mônti.ell;. vêlodrnme r ;
'Pàlm.Ès ,o r 7 des hôpitru.t cliniqu6, !
1,tui,,n11a6,?aâoût:or7,p.89. <

)

a

I l r.llbtlr
de sorns dôns la dté

Dhodenm (i(i. l'insti
tul Paol(almettes)
P§t q iisàmmenl im

portante Dour éviter

àux pôtients de longs

déla15 d'attente

ava0t d'oblenir

« les tamilles conseryent l'implession
que leul§ entants sont bien soignés, maas

se plaignent d'être mal reçues. » lÿichel
Isimaratos, chef de service pédiatrique à IAP-Hlvl.
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La Timone à vau-l'eau
Symptomatique.
tlhôpital est
devenu le symbole
d'uneAP-HM
à deux vitesses.

nxn ro6n t
I orsqu'eltea renconEe les prin
I ciDàur e:lus màrseillÀis en fe'
L;er, à Pàris, là ministre de là
Santé,Agnès Buzyn,n'€xageraitpas
en evoquant «ia etuatrirrqlauirsime
d6rrôpitakr)r Présenteàla Éunion,
Samia chali n â pâs eu à se forcer
po.uI paiager la o constemation gé-

rliaL» à propos d'une assistance
publique asphyxiée financière
ment àvec de§ locaüi souvent d'un
autle âge, des personnels compë
tents mais désabusés, usê jusqu'à

Vlll 24 mê 2OlA Le Point 23a6

lacorde. Comme les eutres éluspré-
sents ce ,our-]à, la sénatsice socia
liste esperâittoutefois repariràve(
un peu plus que 9 millions d'euros
d'Àide d'ùrgence et qüelques assu-
rancesdel'Etât. [â gâiântie, notam-
ment, que celui<i dôloque enfin
une pâniedes 3oo millionsd'euos
nécessâires, non powcomblerune
detteabyssâle, mais pouréüteraü
moins que touts'eff ondrc. «i"aisuri
une intefidtidn chirurgicdle au .li
but de lhnné. et commetoutlcsMar-
seillais, je crois en I'ex.ellence .lc
/16pùalprùli.,raconte Samià chali.
I e me stis ùnc fait.niÿer à la 11mû8,
las médeànt et 16 aides-soighanB atl
eu au to p. M ais imrysible d. prendre

un peu de temps dÿec eu\ : ils sont
conslamment en trdin de couir Et les

c on diti o ns dhospitalis ati ot\ ellet sont

tenible, Pour atsi une couÿera.üe,i]
»aul mias I'appotter de chez soi. Si
ùot\ on risque d'avoirfroià "

oasqltrd.
(hmatiseuEdéfe(

tùeux, fenétre6

olmatèes ave( des

moudoi6, prSen(e

souir... Les condilrons

d'hospitôlisation sont

teniblei

fexemple â été repris en boucle
pÀrune population maseillarse ré-

signée lonqu €lle doit se rendre à
I'hôpital. Dans ce(ains couloi$ de
la Timone ou de l'Hôpital Nord oir
les faux plaJonds, brunis et déEem
pés par les fuites d'eàu, sont tom
bes depuislongtemp,s, l'eirfroid ne
pro\.ient pàs des climatiseurs: ils
sont défectueux. Il ârrive pemicieu
sement des chambres dont les fe-
nêEes ne ferment pas, colmatées
parfois ave( des mouchoirs en pa
pier ou des bouts de tissu. Devant
la portede sa chambre sanstoilettes
en cârdiologie, pieds nus et en py.
jamavert Mâtthieùàtt€ndenvain
une bouteille d'eàu. « C'€ÿüne drr-
rie dr lüxe», dit-il. A lTntédeur de
là pièce, les prises électriques
tiennent àu mur à la peintue in
dé6nissâble gâceàdes spaft lrâp,s.

« le ne vaa rnonrre pas la salle de bain5
ÿous resteiîz hospitalisé, tigole



Matl\ie,r. Heureut ment qu? les in-

fmîeres sc démin nL E es ont des

c.tttis plus gmndt qu. la nEr Noirc. »
Au moins. ce patientgardesonsens
de I'humour. C'est loin d'être le cas

de tout le monde dans cebâtimênt
de 17 étages, dont 5 seulement ont
été rcnovés, les autres étant laissés
aux cafards et aux souds, Y voi.
sinmt services rapieces et technc
Iogies d€ pointe, professeurs de
renom et histoires indign€s.
Comme celle de ce couple obligé,
en septembre 2or7, de travercer
tout l'hôpitâl sur piès d'un kilc
mètre, avec son beté decédé dans
Iesbràs,faute de couffin disponible
pour transporter le corps. « Un en-

ehaînenùt de dysfiwtionn ments»,
â âlon plaidé en soupinît la direc
tion de IAP'HM, consciente des li
mites d'un s'§tème trop longtemps
Iaissé à I'abandorl

Dlabrculll.. A mi-voix ou par'
fois d€vant les micros à l'instar
du député LR Guy Tehsier, qui ne
cesse de dénoncer « Ia rnaüuaireges
tion d\,1.C.HU ôùon aembauùép.n-
dant des anné.s des agtnts de
catégoie C sans leur donner d'altri
bution et des direcvuts doût on ÿ de
maidc ce qu'ils font fu l.urs
T.ournlas» -, professeurs et poli
tiques dé€ignent I'undes màllx qü
rongent l'assistance publique de
puis des décennies. Un système
clientéliste observé dens d'au§es
collectiütés oil les embauches ont
longtemps été contrôlées par les
syndicâts et oir les colleurs d'aJ'
6ches de cenainsélus ont obtenu
plus facilement un poste qu'ùn
bEncerdier ayânt aucùn coütâct.

" 
Gtte épo que - I à est rfu olu., mais c lle

ûous Jait encor. beducoup dc fiaL
glisse un professeut chef de ser-
vice à la Timone. Or L par'c pdr ün
manque de nothration chcz etains
el uh absentâÿne assîz éle»é. Alôrc
de trauai .r à la place d'autus qui se

la coulaiant douea, les courageux
craquett et sont d&ormais eû aûêt.le

trduûiL »Sup€rieur de deux points
à le moyenne nationele des CHU,
l'âbsentéismee§ surtout plus long
(environ trente joul§, conüe vingt'
deur âilleurs).

Un peu partout, c'est donc la dé-

brouille. Aubureàud accueil pour
lespersonnesdéfavorisées,toutau
bout d'un couloir défraichi oil se

croisent SDE migrants et déshéri
tés, les médecins se relâient et rele
tiüsent leuis propr€s conditions
àe v av ail. " 

Iis patholog i es e I I es p ra

bfemes WcholoEiqua sont tels qubn
oublie presque qu' on ûanque de be au
colp de cÀoses, souflle Dominique
Grassineau, responsablede l'unité.
On essaie de srbvenir aux besoins de

lous, on fait des miraclcs aùec bs
fioyens qu'on now donnc», eioûe
tdle devant un tableau oil le voca
bulàire médical de base est tnduit
dans une dizàine d€ langues et de
dielectes. Plus loin, une infirmière
travaillant au réputé c€nEe de Ia
douleur se plaint du manque de
peôonne].. 

"Orl aNtfrishoûte dc ne

ûifd..
Le servi(€ de Ediolo-
gre, en Branche,

Mnéfiri. de kl.aur
vasles, em i5 à neul
el de môtériel

demier«rMoflDdnt

PASpOUt OirrcSter AûeC dei gûs qu'on
met sous Wrj6iotiaute de tenpe On
nhmênt Wassez de draps ctde na.
Énel pour bien s'a«uper d'eux.,

Même dans les services qui ont
eu la chance d'êue rénovés et de be-
néficier d€ nouveaux outils, tout
nest pas rqse. A la Timone 2,

Jean.Michel Banoli fait üsiterâvec
une poinle de fierté son sewice
d'imagerie, qui àccueille en
moy€nn€ 8oo patients par ioûr A
l'accueil,lesbanquettessontlaryes
et colorées. les hôtesses plus sou.
riantesqu'âilleus. LescouloiIs sont

Proprcs, omés de lignes, de codes
couleurpermettant à chàcùn de s'y
retrouver, âinsi que d un ar(e rouge
prioritaiE pour les üctimes d'Âc
cidents cardioÿasculâireslessâlles
d'âttente sont vastes, apaisant€s
pouI les familles et donnànt sur
dessall€süu:e€soil scanners et IRM
sont manipulés par des équipes
foumi€s, renforcées pâr des étu
diants en médecine...Iapfupd, d.j
sefiiceg de radiowie en France se

rûienlialoxxde noüs, sourit le radiG
logræ. Mais ça ùa tclleûcntt ite qu'on
6t déià lînite lnan iirenenL llfaut
savoir qu\ne machine à IRM coûte

t,2 million al'eüros; un s«nnea
6@ ooo eutut Or il laut rcnatwhr
ces équipementt de laçon intelliqentt.
Aÿ ec la to'i.f catiot à l' ac tiüité, c e û'en

Ws si simpL. U n exanen dure Niois
une hîure et esl au même taiJ qu\û
autre beaucoup plus simple et plus
courL Et puis on maûque touiours de
persorl n e L foudra quatre ou c inq an
nées.le nunerus clausw pour re!.nir

Cequinesemblepasêtrelàten
dance.linman.lecomitéintermi
nistéieldelaptrformance etdela
modemisation de I'offre de soins
(Copermo) rendait un premierràp
port amer. L Etat demànde à

IAP HM,enéchangede fonds,une
réorgànisâtion de ses Hôpitâux
Sud, ce qui implique des tEnsferts
d'Àctiütés et des fermetures de ser
vices, de blocs operatoires et de lits.
Lâ suppression de 8oo emplois
contrnued'alimentertoutesles in
quiétudes. On en srulà plus à l'au-
tomne, lorsque l'Etat rendrâ les
décisions finalesdu Copermo. En
àtt€ndânt les patients s'ac.rochent
à leuI couverture r
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Sul 17 étages,5 seulement ont été rénovés.
Dans les autres s'enchevêtrent des services

I

rapiécés et des technologies de pointe.



« La douleur chronique est sous-traitée »
Remèdes.
Le Dr Marc
Lévêque milite
pour l'accès à tous
aux thérapies
innovantes.

n0?0lrmEl6 ltlmYsmï
L, Polnt: Pra. dulr tLrs.lê3
F.ànçàla vivant a\roc une
do{rlêur chronhue. 1, prlrê an
chàrge 6t.ôll€ 3uffsànt ?
Mà.€ Lévêque: Il Iaut distingüer
Ia douleur chronique, telle l'àr
throse de lâ personne âgê. de lâ
douleur neuropathique, qui sur-
vient quand un nerf est abimé.
Cette douleûrebelle, qui conceme
environ r 5 

qo de la population, est
sous treitée. ks pâti€nts n ont pâs

sullisamment accès aux thérapies.
Au centre de là douleur de lâ Ti
mone,parexemple,ledélai moyen
pour avoir un rendez.vous est de
neuf mois à un an. Or il s'agit de
patients qui ont déjà ün long pâr
cours médicàl et pour Iesquels le
traitement médicamenteux à

échoué ; pour eux, les médecins
sont à court de solutions,
Pourt.nq êlh. oxlst ît,

oui, seulemeût les médecits ne
connaissent pas f orcémentles tech'
niques à disposition, alors que tout
un arsenal thérapeutique àrrive
aujourd'hü à rnatudté, grâce aux
progrès de la technologie. Prenez
Iastimulation mddullaire : le prin
cipe existe depuis une cinquàn
tarne d'années, mâis lâ technologie
embarqÛée â permis de la rendre
plusefficace.
En quol calà coîaista-t-ll?
Ils'âgitdeposeruneélectrode à Ià
sufacedel'enveloppedela moelle
épinière qui vÀbloquer le message
doulou€ux en stimulant les voies
dela sensibilité nondouloureuse.
,eüens,pàrexemple,d'opérerune
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sPÉcrALr{^RSETLLE

il&ch
mLdo lalê
Chef de clinique
du seûice de neû'
rochirurgie fonc-
tionnelle de Ia
Timone (AI.HM)
puis Fâticien hos
pitâlier à lâ Pi
tiéSalÉtrière,
Marc kvêque a

commmcé en psJ-
chiaEie avant
de s'orienter vers
la neurochirurgie.
Il exerce à présent
à I'hôpitÀl privé
Beâùregârd de
Mars€ille. I est
I'auteü de « Chi
rurgie d€ la dou
leur» (Springer),

et de n La chirur-
gie de lâme"
0C tattès), avec
SÀnddne CabuL

pâtiente qui avâit des douleùrs in
soutenables au genou. A présent,
elle n€ rcss€nt plus qu'un fourmil-
lement âgréâble. Cette technique
dite de neuromoduletion sèche
paltlectricités'appliquepourles
douleurs dâns les membres. Mâis
elle peut aussi, av€c la stimulation
matnétiqu€ trânscrânienne,sou
lager ce(aines céphalées et des
douleurs liées à des lésions de la
mo€lle épinière ou du cerveàu.l,es
Ësultâts sont probànts: sù r oo pâ'
tientsqui ont testé cetteélectrode
pourdes douleurs neuropathiques
des membres, 85 constâtent un
soulagement signifi catil Autre
trâiiementinnôÿânt : laneurom.!
dulation humide, qui permet de
délivrer des moléculesüa un ca
théterque l'on poseàla surface de
lamoelle épinièreetqui est reliéà
une pomp€dânslàparoiabdomi-
nale. Cette thérapie s'aaLesse aux
patients qui souffrent de spâsti
cité après un accidentdela route,
urc salérose en plâques ou un AvC,
et auxpàtients avec des douleurs
cancéreuses. Aveccettet€chnique,

on divise par exemple les doses
de morphine par looet on dimi
nue Àinsi les effets indésirables,
comme la somnolence. là encor€.
le principe est connü depüs les
ânnées r98o, mâis il est devenu
beâucoup plus performant avec
là miniatuisation et I'arivée de
nouvelles molécules.
Oir.ll.n l.gé arllltrtlon
dê cca lrâltainêntr ?
Bien que toutes les études médi
co économiques militent en fâ'
veur de ces techniques, les
mentalités évoluent lentement.
Certes,Ie mâtériel est coûteux et
le traitement totalement rem
boursé par Ia Sécurité sociâle.
Mâis, dâns là mesure oir il pcut
permettre aux patients ale re-
prendre leur travail, le coùt pour
lecollectiüté est moindre. [â dou-
leurckoniquee[trainele patient
dàns une spinle destructrice: ir
ritabilité, mânque de sommeil,
perte de socialisatron, du travail,
du conioint pâdois. PIus on âgit
tardiv€ment. plus il sela difficile
d'annuler ces effets collatéraux.
Le problème, c'est qu'il y a une
iûégâlité d'accès à ces raitements.
Le CHU dAngels fait ro fois plus
d'infu sion intràthécele que celü
de Marseill€, car il dispose d'une
équipe pilote dâns cedomain€.ll
faut donc améüorer la formatioD
continue des médecins.
Gl,.la root 1.3 prDdiàlna
diâmp3 dlnvsügtrtton dalB

À coun terme, les matédaux de
plus en plus sophistiquésvoùtper-
mettre d€ couwir des douleurs de
phrs m plus complexes, de cibler
des gânglions nerveux et de cal-
quer la stimulation sul la ph)sio
logie nâturelle. Le patient ne
iessentirâ même plus de foulmil
lements. A plus long teme, I'ex
ploitation des données le ddta
niring et le dossier médicàl "
connecle p€rmettrontd identif er 5
de maniere plus precoce les pa. i
tienis dligibles à ces traitements. I
El donc de mieur les soigner. i

i



SPECIALiTARSE!IJE

p0uponnlere

futur
icaments

des I
méd

'I)

III
t:
2

nn o§rc lI ,

Marseille déclare la guerre

MFmAbs,

C'était le chainon
manquant entle
Ià recherche fondamen
tale et le développement
clinique des médicaments
contre les cancerc et
autrcs maladies inflam'
matoires. Sonnom,
MI-mAbs pour Marseille
lmmunopôle Mono.lonâl
Antibodies-, est impos
sibleàmémoriser
Mais cette plâteforme
industrielle, créée à l'été
2or7 sur Ie site de Luminÿ
est essentielle. Dirigé
par le Pr Fran(ois Româ-
gné, l'un des foDdateurs
d'Innate Phârma, cet incu-
bâteur réunit une quareÊ
tâine de scientifiques.
Bénéficiant de fonds
de l'Etat êt de paienâriet§
av€c Ies collectiütés
lo.âles, le Centre d'immu'
nologie de Mârseille
Luminy et l'lnstihlt
Pâoli Câlmettes, il permet
de tester 8rândeur
nature Ies découvertes
deschercheurc.
Pour I'industrie pharma-
ceutiqu€, qui na pas
touiourslet€mps
de développer ses médica
ments «noir6 dr r %
d'.ntrc eux ùa atteinilre
le marché »,indlqlte
mêmele Pr Christian
Chabannon à I'IPC-.
c'est une bulle d'oxygène.
Etlapossibilité
d'investir à moyen terme.
Unvrailuxe.

lmmunothéraple. A Luminy,
plus de z ooo chercheurs s'affairent
sur ce traitement qui va tout changer.

ri on nom rctele les lemes " OM -.
\ mais il fait rever bien olus enl
rI coreque Ieclubde foot marseil
lâjs. Certes, l'immùnothérâpie ne
date pas d'hier Voilà quarante ans
qu elle sù$ite I'intérêt des mede-
cins, à Ma$eille, à Nantes ou à Pe

ris. sor principe est de stimuler les
défens€s immunitâires du pàtient
contre sa maladie, Après avoirsus
citébtâucoupd enthousiasme dans
les années r98q ell€ est presque
tombee en desuétude dâns les ân-
nées zom event de briller à nou
veaudans les calanqu€s de Luminy,
où, en 2orl,s'est installé l]mmu
nopôle, centre scientifique €t
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ùniveÉitaire de niveau mondiâI.
« Peutitft ÿ a1-il eu un ûet dc mode

pur une visinn phu douce, moiûs guer -

ière que la chimio, daw la luîe contt
Ls carcnr", sourit Ie Pr Chdstian
Chabannon,rcsponsâble du centre
de théràpie c€llulaire à I'Institùt
Paoli'Calmettes (lPC).

Une üsion qui fart bondir son
collègue Eric viüer, coorahnateur
de l'lmmunopole oir se crois€nt
2 ooo chercheurs, cliniciens, start'
uppeurs et industriels : «I'Efd de

mo.le peut Ionetionûcr ÿour d4 pa s
altieÉ ile la mûleàne, nais concer

nant l\mmuwthérapie, il t' a git dlne
révolution. Cenains la consiîereût
même comme aussiimpoîanle quc ld
découÿerte de la pénicilline. fout

PDltsür. ftristian
[habannon, 160on'
ebk du (entre

de théEpie ell!laire
à l'lrslilut Pao-

lr-(almettes (lP(). Pour

lui, l'immunothérôpie
pêmlel de dévrlo00er

d€stcilemenls
quôi penonnaligés.

{



au cancer
sovoir que, pour la premûftfois dans
I' histoirc de l' oncolôgie, un nldicament
a été appmu)é pour tous 16 üW de
.ancers à hauk instabilité géûiique.
Et i] ptoùient de f imûunothérapie.»

Sulrd!é.o5. Cohparâble à I'ai
kido, cet ân mârtiàl qui consiste
à se serÿir de la faiblesse de l'âutre,
l'immunoth&âpieapFendausys
tème immunitaire à identifier et
à détruire les cellules turnoraleq
commeil l€ fait déiàpoullesürus
ou les bactéries. «Âlors .i!, lds tÀé-

rapi.s ciblécs laissent de .ôté les cel-
lules qui ont duté chez le patienL
explique Eric Viüer ll'rnrrunotàl-
rapie lilÀre un sÿ stè w qui lutte eontre
toul6 Lr.ellutr ) EL si elle n'y pa.r

üent pas seule, Ies scientifiques
peuvent ]'Àssocier à des chimio
thérapies ou radiothérapies moins
fortes. Ils peuvent aussi induire
une Éponse immunitaire protec
Eice en prAevant des lymphocÿ,tes
T (cellules du système immuni
teire) du patient, qui s€ront modi
fiés génétiqùement in vitro et
réintroduits pour s'attaquet aux
tumeur§,tels des superhéros. Àutre
solution : lathéràpiecellulaireou
immunothérapie allogène. l'un
des domaines oil les cherch€urs
màEeillais sont en pointe. «OI
dfu e loppe auj our dh ui des trateùents

{uasi p.r5orn.?5 assure Christian
Chabànnon.dont les greffes allo.
geniques (l'injection des cellules
sâines d'un donneùr) ont eu des
Éultatsremarquablescontrecer
tains câncers, notamment du sang.
O s'esl aperçu que, el reprogram
mant b t ÿstème i mmunita ire, on trai
tait scs anoûalie' Les bioloqistes

p.uÿekt désotrnais oéer une molé-
h roo%aftifcie e quiùa délendre

Evidemment, le pai est loin
d'être gagné. Près de 8o o/o des can
cers sont encore soignés par des
traitements clàssiques, auxquels
les pâtients sont habitués. Et la dé
couv€fle d'une molécule n'€st sui
vied'unmédicementquevingtans
plus iùd en moyenne Cenains plc
grammes tels que PIONeeR (uoir
ai.desJoûs) permett€nt d'àvancer
plus loin en immunothé!âpie. Et,
si celle{i ne p€rmet pâs encore de
guérisor! elle oflre déjà un allon.
Sement de la durée de vie. « St/l,ln
patient r d.ux Éagit positiuement
à l\mmunothôaic, rc«nnâit Flic
\\yier. C.enains d^,eloppent même
uhc hÿperprogr.ssivité, les eellules

tunbnles.toissant plw uite. Mais les
potenticls sont imûensr§" » IÀ qtles
tion du coût est aussi un Êeiû, Iâ
p€§onnalisation de là thérapie cel
lulaire faisànt parfois grimper les
factùes à plus de 5oo ooo eùos..,

"Tout cela cst ïis compliquéàtndtrc
?n @üure», déplore Christian
Chabannon, qü va toutefois ou
wir un troisième laborâtoift d'im-
mùnothérepie à l'Irc au mois de
s€ptembre. « Cs ÿctfür.n 2 s?üj d.
I'industie pharmaceuthue dont la
croissanre est à ileux .hiîres », soi)
ligne Eric Uvier. I€quel a par ail
leurs pris en ianüerla direction de
lâ start'up Innate Phârma,devenue
une des pépites de la biotech ftan
çaise, qui à levé quelque 40 millions
d'euros d inÿestiss€ments ces
quat e demières années r

OræÇr.
Itrirrrr.tôf!?
CÉé il y à .inq ans

logie de Màlseille

get dê dépan de

« L'immunothénpie est une tévolution,
aussi importante selon certains
que la découveile de la pénicilline. »

P|ONæR, un æpoit contr€ le cancer du poumon
Même si l'imhunotiérapie a apporté
des progÈ's considérables, pennettint
notamment de rallonger Ia dÙIé€ de üe
des patients de ,5 qo, des questions
sutsistent sur son efficacité. C'est pour
y répondre quà été lrncé en novembrc
,or 7, à Màrseille, le projet PIONeeR.
Làuéat duproglammelnvestissements
d'ÀYenir, il bénéficie d'un budget
de ,5,5 millions dèùros, 6nancé par
la Caisse des dÉpôts, et mobilise suI cinq
ens une éqÙipe intemÀtiomle de cher-
cheus et de cliniciens sous la houlette
du Pr Fabrice Barlesi. « C.p/oiel uij.
à anticiyr ct conuumo la r6*anccs
à llrnnurotÀlmpie», précise le chef du
sefficedbncologiemultidisciplinaireet
d'imovÀtions thérapeutiques à l'Hôpitat

Nord. Quelque 45o I,atients etteints
d'un cancer du poumon, mlladje qü tüe
plus de r,5 mi llioD de personnes par àn
dens le monde, sont en coùs de rccrute-
menL AvÀnt le traitem€nt pâr immuno,
thérÀpie, ils vont subir biopsies et
prélèvementssarguins,quip€mettrort,
par lÀ différenciation de Ieùrs profils mc
lecùleùes. d'identifier des ânomilies et de
créerdenouveaux biomarqueurs étâpe
nécessaire poùr la cÉation de m€dica-
medts. PIONeeR servira aussi à tester
des associàlions de moldcules. - Iishgil
dc rueillet un sysràmc imnunitairî endomi
ct de coury lesfrcins qui l'.ry)êchent deJonc
tionner de mdnièrc optimale »,so]uligne
Eric Vivi€r. Lidée étant, à terme, d'étendre
lâ recherche à d'eutres t ?es de canceN t

Eric Viviel coordinateur de l'lmmunopôle

'r9 x
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Recherche médicale:
touiours plus d'espoir

DécouYertes.
La ville est
à la pointe dans
la lulte contre plu-
sieurs maladies.

PltItSfim
tuflt sKIÆ DIUAm[(06tt
Av€c rr millions de patients en
Europe et 8 millions aux Etats
Unis, c'est le trouble du rythme
cardiaque le plus fréquent au
monde. Son nom: la fibrillation
aüIlcnlàiJe. « Da scett palhologie,

lcs cellules de cenaiws zoûes du cÉur

Jon rtionne nt mal Jusqu' à p / ésekt, le s

praticiens " brûl aient" Aec üquement
ces zorlcs, rûais c'Aa ûiB aléatoire
et tris inpéds. lls en brûlaient ttop
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ou pas assq ou W tout àfait à l'eû

droil idoina..", conitâtent ]ulien
Seitz et Clément Bars. Après des
années de recherches. ces deux car-

diologues sont parvenus à modé
liser, avec l'Àide du Dr lérôme
Kalifa, basé âux Etats Unis, Ia « si
gnàture éleclrique - des sources
de larylhmie. une sofle de càrte
qui permet de déterminer pdciÉ
ment la zone à trarter 

" 
Rait frs

ces signaux sont exîÉmement cofi-
pli,1/s à anaiyser; reprennent læ
chercheus, El norr' r'ariutrbnspas
a difriser dans le no e sans l'aide
de l'intîlliqenee artificklle. - C estlà
qulnteNientThôphileMotuDur-
dez. Ce jeune diplômé de I'Ecole
polytechnique et d'HEC a mis âu
point un algorithme qui enalyse
les signaux et détermine ainsi la
zone à cauténsei Deur br€vets ont
été déposés. et lesquatre hommes

hSè oérnenl

8â6 el hrlien kitr.
(ardio ogue5, et

Théophile l,4ohr Duder,

Lnqénieur polylednÈ

ci€n,ont misaupoint

un tEitement prcmet

teur contrc la fùr llation

auriohire, que leür

slôrl-up, Voltà

Medi(al, va leu per

mettre de déveloDpet

ont mrs supied une stan up,volta
Medicel, qui a réussi une première
levé€ de fonds et s'âpprête à en lan-

cerune nouvelle,

l'fÉrlrmfl(njlmjrEllcohmi
« Quy a.t ildeplushdndicarynt dans
\at ie d\na»eugle ? Aujourd'hui,l'or
diûataÿ luilit des liÿrc'lui décrit des

f.hnt Mais il lui en ois dwq wirc
imrysiùhde sed aecrscüldansurt

lieü ,iouusa& » Fort de ce constat,
Frédédc Chavane, chefde l'éqüpe
NeOpTo (CNRÿÂmu), a chanSé le
regard surl€ Eeitementde la cecité
liée à la rétinite pigmentairc, grâce

à ses tnvaùx en recherche fonda
mentele. «Cettc mdl lie a6génim-
tite détruitles cellulcsdc laréthv,Fti 7
ni peuuenl plus tmûenetft 16 inftr- i
mations de l'eilou cenrau.,ex i
plique t il. Il existe bien des retines I
Àrtifi(ielles.- nais /.rr ... i

:,, II
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t . résultatwmesati{aitpas: les

gens à qui on en a implanté n dis-
linguent quc de grotÿs mass.s in-

/onn6". C'estquela rétine naturelle
compte des centÀines d€ millions
de cellules, qùand leur pendant ar-

tificiel ne peut contenir qùe
2oo éle.trodes. Pour Frt?éric Cha.
vâne, il ne s'agrt plus de «rerdre>
auxmalâdes lallretell€qu'elleétâit
àÿantleurcecité: " 

CrstirrPossirL »

Mâis il faut leuluallsmetEe les in.
formations nécessaies à l€ÙIs dé
plecements: oil sont les obstacles
6res (murs, meubles, mobilier ur
bain) et mouvan§ (voitures, Pié'
tons, cycli§tes..). «NofrE idé est de

donher à wir lB infrrmotions néeet-

saires sous lomc tynbolique. Par

e\emple, un tri^ngle en haut Wur L

ûoril. des potnts lumineux successifs

de dtoiteàgouchîou d.qauchrà dfiik
wu r i qnaln I'apwch. [\n uAiatu,
Pintensiü luminÊue lcur donnant une

idlede ladistarceà pouisuit il. Four
metue au point cette rédne artifi-
cielle nouvele genérâtio&l'eqüpe
de NeOpTo est partre non plus de§

infomàtionsque doit trânsmettre
une rétine saine,mais des informa-
tions dont le cortex üsuel a besoin
pour procurer une vision utile. Et

elleutilisenonplusdesimpulsions
électiques, mars des chàmps mà-
gndtiques. un brevel a étë dëpose

et NeOpTo est à tà recherche de
fonds pour fàbriquer un proto§?e.

txmrtmmtEu6olmls
D'emblée, le directeurs.ientifi que

de Gene&GreetTK, DaüdDalrdé,
ptéÿlenl « Notre produit n'est pas

un mé.licament coürc les annes
chimiqües, il Wmet la décontani

X\,I 24 mà 2Ol8 Lê Point 2386

nation des zones touchées par ces

aqent s wu rolo\ i quet. - l iisloi e

deceproduit n'estpàsbànàle. Elle
commence dans les ânnées 2000,

avec la découverte par l'univer_
sitéde Nàples d'une enzymedans
Ies eaux chaudes du vésuve. En
Frànce, la Direction générale de
l'âlmement s'adresse au Pr Eric
Chabrière, de l'université
dâix-Marseille, pourétudiercette
enzyme, supposée pouvoir neu
traliser les gaz neurotoxiques -
ceux là même qui ont
vraisembtablement été utilisés
en Syrie ou encore à londres et
dÀns le métro de Tokyo, i] y a

quelques ànnêes. C'est ainsi que

lè scientifique marseillais crèe
Gene&GreenTK qui met Àu Point
VesuTOX: une poudre blanche
inerte, obtenue après quelques
modifi cations génétiques,$ri. di-
Iuée et vaporisée, rompt le li€n

Dêux outils
Pout Yalodsai
la lgchêrchê
Ilin.ubateù lm.

gine,quia revolu

$a?hie. Pres€nte

Euroblomad, qui

labellisr r7, prcjets

d aides publiqw.

entre les âtomesdes molécules de

ces gaz, Ies r€ndant inof{ensifs.
Une validatio[ est en couls au'
près de I'Otanpourvendrc le pro-
duit aux armées occidentales.
Cette enzyme pourrâit âussi reti
rer âùx fruits et Iégumes toute
trâce d'ins€cticides organo phos-
phorés, voire tniter les eaux de
ruissellement dans les régions oil
lesintÉntssontmassivementuti
Iisés.Elleâaussid'autresproprié
tés qui ont permis de fabriquer
VesuBACT et qui peuveût éviter
qüune coupure passe au stâde
ürulent, en empêchant les bâc
téries de communiquer entre elles
et de proliférer.Ia stàrt up étudie
ainsi evec uIr géant du secteùr là
possibilité d'intégrer cette en
zyme dans un pansement. Elle
pourrait enfin remplacer les ac
tuelles peintures antifouling,qui
agissent contre Ia proliféràtion
d algues et de coquillages surles
coques des bâteâùx, Ces p€intures.
qü comportent en effet du cuivr€
très polluant, n'evàient pas

iusqu'alors de produit de substi
tution.

lgrlrwGDrsutÉgmr
06lll0ill56
Ils ort révolutionné l'étude des
thromboses, ces caillots qü, dans
les veines, câusent des phlébites
ou des embolies pulmonàiæs et,
dans les artères, des infÀrctus ou
des AÿC. <Pour 40% à so% des

phlébitct ûous d avions W d' e x p I i'
cation. C'est ilonc quc nolre thiorie
y'tail inrorflpllte, explique Marie'
Christine Àlessi, qui dirige, àvec
Piere Morânge, l'équipe C2vN
(Inserm/lnra/Amu). Nolls auons

donc tout reprtt dc zéro,» En r,tili
sant de nouvelles teahni$res Per-
mettant d'étudier le génome des

individus porteurs de Ià maladie
et de le compareràcelui dusuiet
sÀin, son équipe à pu identifier
un sene (le sLC44Â2) dont cer
tàin'es formes seràienl la cause de
ces thromboses, Le C2VN est ac
tuellement I€ leader mondial dans
la coordination des équipes qui,
aux quât re coins du moûde, étu.
dient ce gène et ses différentes
formes. Cette r€cherche fonda.
mentale oùwe d€s perspectives

;:iT,,k,
n hp,oy, Àtrrr

_t

oûiÀoàvidlhudé.diÊdeurÿie iique de6ene86leenT(

a trouvé une solulion po(I éliminer let qôr neumtoxiques.

(dlé. ftédér(
IiEvan€. chel(heur

à l'lrlslitul de neuros

cierces de La Timone,

finalis une nouYelle

fofire de Élrne

artifroelle.
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inouïes pour I'obtention de nou
veaux médicaments qui n entrei
neraient plusd'effetsseaondâires,
comme les saignemerts où lacom
plication de certaines pâtholo-
gies. Une âvâncée considérable
dàns le trâitement d€s throm-
boses, qui représentert la troi-
sième caus€ de mortalité
cardiovasaulaire.

Rftoumox Mxs I ur6l0stK
0lialu6 Eotorsa
«En la matîerc, haucoup ale choses

datrnt û@ft dd{l* sîe.le. »lotrnÉ
lâzIâL président de C4Diagnos
tics, en veut pour prcuve 1à mé
thode ectuelle de détection des
fiicrolrest « Ls laloratoiru.le t)ilb
ou hospitali.rs se ÿn)ent gé érale
nentd\/ft boîte de Pcltl »Ce àispc-
sitif datant de 1887 est composé
d'un petit cylindre trânspârent
dans lequel les sécrétions sont

r mises encultur€. «I"prorl?n , (àt
I que ces tesls prcnn?nt beau@up dc
: lenps ., reprend-il. Or le taux de
i mortàlileetles risquesdesëquelle5
._ àugmentent àvec Ie relàrd de

diagnostic,le cas le plus pÀrleni
étant celui des sepsis, oil chaque
heure compte. C4Diagnostics a

ainsi révolutionné I'approche du
diagnostic. «On sail4!e Ie'mt.rDr6
'lnangenl" lîs sueres. Nous a»ons
dav conçu des sucres dvcc deshame

çons sur lesquels on acooche des fia.
tiires eoloÉes, wirefuoret entet IÈs
que ]e miarobe mange le tuan, nüre

tube change de couleur, cela tyut dire
aloÆ qu'il ÿ o un microbe, done une
injectiotl Pou r c et1 ai n es p otho lo gie s,

ûous aùons une b ib lio thè que de suûe s

Pennenanl d'identifer le miûobe et1

cause4 explique Younes làzrak.
Iâ méthod€ de C4Diagnostics est
doncb€àucoup plus rapide:üngt
quatre heures pourdétecterlâ lé-
gionellose, contre un€ semâine
aÿec ia méthode de référence. EIIe
est aussi moinscoûteuse pour la
collecllÿiié. « 70 desor.lohnawes
déli»réæ pour dæ soupçons d\nfec
rions utinaires feminines ont un ré.
sultat hégatif Mais les patientes
doiünt ottendre de un à trois jours
pour le savoir. hrec notre slstème, le
Ésultat est connu m cinq heures ",
souligne Ie chercheùr. Un kit de
détection de lÀ légionellose sera
commercialisé en novembre,àvàn t
celuidesi ectionsurinaires,puis
des «antibiogrammes 

", 
puisque

laméthodedeC4Diàgnosticspeùt
égàlement tester Ia résistànce des
microbes aux antibiotiques. Ob
jectif: r o millionsd'euros de chifÊe
d'affâiies d'ici à troh ans .

ittDû.( (4Diôqnoÿ

Il(s (i(i, Youne' lazrak,

son PDG) dêvelo0pe

der tests 0our un dé-
prsldge rapide des in-

leclions boclérienne5.
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