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Organisation scientifique de l’Infectiopole Sud
Après un an d’activité, la stratégie et les priorités scientifiques de l’Infectiopole Sud se précisent et se mettent en place. L’objectif de fond est de réaliser un pôle de connaissances et d’organisation pour lutter contre les infections au nord et au sud, en relation avec les acteurs du domaine. Pour ce faire, les priorités scientifiques sont définies, et les stratégies permettant la mise en synergie des acteurs ont été mises en place.
I. Stratégies et priorités scientifiques
La priorité scientifique pour les pays du sud a été identifiée comme étant les trois grands tueurs, SIDA, tuberculose et paludisme, qui constituent naturellement un des éléments d’intervention d’Infectiopole Sud. A côté de cet élément, trois parties majeures doivent retenir votre attention car ils constituent certainement les priorités scientifiques du domaine pour les années à venir :
1. Les infections négligées et émergentes 

Les deux causes de mortalité les plus négligées au monde sont les diarrhées et les pneumopathies. Leurs causes sont encore mal expliquées, les mécanismes de contagion sont mal compris et ne sont absolument pas maitrisés. 
L’identification complète des pathogènes de diarrhées et de pneumopathie, la mise en place de moyens de détections multiplexes en particulier dans des systèmes de point of care, l’identification des modes de transmission, et la lutte contre cette transmission, sont des priorités en terme de santé publique mondiale.

Les infections émergentes vectorisées constituent une des causes de fièvre les plus communes au monde. Les travaux récents ont montré que chez les voyageurs les trois premières causes de fièvre étaient des maladies vectorisées, le paludisme, les arboviroses, ainsi que les rickettsioses. La connaissance des maladies complètes des virus et bactéries vectorisées dans les pays du sud est extrêmement insuffisante et doit faire l’objet d’une investigation.

2. Le rôle des micro-organismes dans les infections chroniques
A coté de ces infections aigues, le rôle des micro-organismes dans les infections chroniques et les cancers doit faire l’objet d’un soutien en termes de recherche fondamentale. Trois prix Nobel affectés ces trois dernières années concernent en effet des chercheurs investis dans ce domaine (virus du SIDA, virus HPV, Helicobactere pylori). Les agents infectieux expliquent maintenant 25% des cancers et cette voie doit nous encourager à réfléchir sur 
- la prévention par les vaccinations (HPV, hépatite B et hépatite C),

- et la découverte de potentiels agents pathogènes qui sera rendue possible par les approches technologiques actuelles.

3. Le rôle du microbiote

Enfin, le troisième point majeur qui fait l’objet de financements massifs actuels est le rôle du microbiote, c’est-à-dire les micro-organismes vivants en association dans nos muqueuses, en particulier digestives, dans un certain nombre de pathologies chroniques incluant l’obésité. Ce domaine qui est en train d’évoluer extrêmement rapidement montre que nous ne connaissons qu’une partie infime de nos commensaux microbiens, et que leur rôle dans les pathologies chroniques reste mal connu.
Dans ces trois domaines, le développement de techniques d’identification puis de techniques d’investigation pour identifier le rôle de ces microbes dans la pathologie, apparaît comme un enjeu stratégique majeur dans le domaine des maladies infectieuses. 

II. La stratégie d’organisation pour renforcer la synergie des acteurs

Nous avons mis en place une approche très pragmatique qui favorise la mise en place de six projets hospitaliers de recherche clinique systématiquement entre les trois villes. Ceci à permis en un an et demi de créer plusieurs réseaux dans ce domaine. Par ailleurs nous avons répondu à une demande nationale par la création de ce même réseau inter régional pour la prise des infections osseuses nosocomiales. Nous avons homogénéisé dans les trois villes la saisie épidémiologique pour les infections en cause dans le SIDA. Un audit est en gestation pour la ville de Marseille afin d’harmoniser les stratégies marseillaises avec celles montpelliéraines et niçoises. 
Par ailleurs, pour favoriser les interactions entre les villes nous avons distribué des bourses doctorales et postdoctorales à cheval sur les deux villes. Ainsi, six bourses ont pu être affectées à cheval sur les villes de Nice et Marseille, treize sur les villes de Marseille et Montpellier, et trois sur les villes de Nice et Montpellier. Enfin, afin de favoriser le transfert de la recherche fondamentale à la recherche appliquée nous avons affecté des financements à vingt-sept bourses engageant un service clinique avec un laboratoire de recherche fondamentale. Afin de développer la formation dans le domaine des maladies infectieuses tropicales avec le sud, nous avons mis en place à partir de 2009, des bourses pour des stages de Master 2 réalisés en commun entre les trois villes et nous avons priorisé les demandes des pays du sud afin de tisser des liens avec les pays qui ont les demandes les plus urgentes en terme de gestion des maladies infectieuses.

Afin de permettre aussi le rapprochement des acteurs, nous organisons des journées communes à tous les acteurs, la première à eu un très grand succès, la deuxième se déroulera à Marseille. En termes de valorisation, nous allons co organiser avec le pole de compétitivité EuroBioMed les prochaines journées de l’Infectiopole Sud. Enfin un site internet va être développé dans les 6 prochains mois, un acteur ayant été sélectionné. 

III. L’aide au developpement scientifique des trois villes


Nous avons par ailleurs mis en place un système permettant d’aider à la création ou à l’aide aux plateformes technologiques. Cet appel d’offre permet d’aider à la structuration des plateformes,  qui sont un enjeu indispensable.
Enfin, dernier point, nous avons sélectionné une Directrice, Yolande OBADIA, qui est une épidémiologiste de très grand talent dont le rôle sera de nous aider à mettre en place une organisation pérenne, en particulier en nous insérant dans le tissu politique local.

Au total, les objectifs de l’Infectiopole Sud, sur le plan scientifique, concernent les maladies dominantes actuellement, et se projette dans les maladies les plus négligées et dans les perspectives d’avenir les plus claires actuellement, avec une volonté d’organiser le tissu local, d’accueillir et de former des étudiants du sud, et de transférer la connaissance aux soins et aux produits industriels. 
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