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(1) Une faculté... pour former les métiers de la santé de demain

e Une vision scientifigue et humaniste strasbourgeoise
= Environnement scientifique (UDS)
= SHS et histoire de la médecine
= Ethique et déontologie
= Vie et bien-étre des étudiants
* Une reforme "alsacienne" des études de santé avec des initiatives
"territoires”
= Service sanitaire
= Guichet "passerelle"
= Stratégies ambulatoires (MSU)



(1) Une faculté... pour former les métiers de la santé de demain

* Une UFR de "Médecine et des Sciences de la Santé" (maieutique et
métiers de la santé)

= Pres de 10.000 étudiants en 2020 et 2021

* Une pédagogie innovante au service de tous
= UNISIMES
= Département de pédagogie médicale (B. Moulin)
* Une pédagogie numérique originale
= |HU (B. Gallix)
= Master N-Tech (T. Pelaccia)
= |A et santé (M. de Mathelin)
* Une offre de formation a la recherche originale
= Cursus MD-PhD (Idex): 10 a 12 étudiants / an depuis 2012



(2) Une faculté... avec une stratégie ambitieuse et internationale

* Une implication internationale exceptionnelle
= 1¢re école de chirurgie sino-francaise (Strasbourg-Shanghai) 2019

= Coordination des filieres médicales francaises et du réseau europe
ECTS-MA

= Réflexion pour une Medical School au Luxembourg et projet de
Medical School avec Padoue

= Gestion nationale des DFMS/A (hors UE) a Strasbourg
= Programme TEMPUS et "CHU" Russie




ACTIONS de la COMMISSION pédagogique (1)

e Réunion mensuelle

 Organisation programme modules et examens du 2¢™e cycle
* Modifications programme modules - expérimentations
* Modifications examens
e Correction (SIDES)
* Recours

* Organisation des conférences de préparation ECN (SIDES)
e PU-PH DFASM3 (V Laugel)
e CCU-MCU-PU DFASM1 & 2 (T Vogel)
* Internes : DFASM3 Organisation ECN




ACTIONS de la COMMISSION pédagogique (1l)

 ECN 2019. Calendrier (V Castelain)

* Epreuves tests (=test de charge) sur SIDES: le mercredi 23 janvier:
13h15 -16h

* ECN blanc: sur SIDES si test de charge ok: 11, 12 et 13 mars

e ECNi 2019: sur plateforme CNG: 17,18 et 19 juin (+20 et 21 jours
de réserve).

e Evaluation des modules (J Pottecher) (sous forme
guestionnaire numérique avant chaque examen)

* Evaluation et amélioration des stages pratiques ( A
Charpiot) : formation CCA, référent stages, simulation
(sémiologie)

* UNISIMES




ACTIONS de la COMMISSION pédagogique (1il)

e Comité de site (en lien avec le Département Pédagogie des
Sciences de la Santé) A. Ghobadi — T. Pelaccia — B. Moulin

e Evaluation des nouvelles formations (tous cycles) — A
présenter a la commission

* Service sanitaire (S.Rossignol - J.Jegu)
» Commission Bien-Etre (organigramme, filiére contact...)

e Et maintenant la R2C !!

* Et tout ceci en constante collaboration avec les étudiants (D
Recht et D Bedo)



Actions de la COMMISSION BIEN-ETRE

* Mise en place de cellules-contact février 2019 pour le deuxieme cycle
et prévue pour fin 2019 pour le 3¢ cycle (en collaboration avec le
DMG).

* Référent-année (PU-PH), élu étudiant, 1 Médecin CAMUS, 1 Médecin
Santé au Travail, 1 membre administration hospitaliere ou facultaire (ou
les 2) selon typologie du cas [+ Vice-Doyen]

* Mise a disposition adresses mail et n° téléphone (soit contact direct du
RA soit via les élus), possibilité d’adressage direct au médecin CAMUS ou
Santé au travail

* Proposition de revoir systématiqguement tous les redoublants d’une
année (non obligatoire) pour évaluation difficultés personnelles.

* Circuit cours pour problemes urgents (harcelement, dépression...)



Fiche cellule-contact DFASM2

Référent - DFASM?2 : Pr ...
* N°téléphone:
e Mail : ...
Elu étudiant DFASM2 :
* N°téléphone:
* Mail :
Médecin CAMUS /SUMPS:
* Contact: Dr...
* N°téléphone:
* Mail :
Médecin Santé au Travail :
* N°téléphone:
* Mail
Administration faculté:
* N°téléphone:
* Mail :

Administration Hopital ( CHU ou CHG):

* N°téléphone:
* Mail :

Pr Bruno MOULIN
Vice-doyen formation

Cher étudiant,
e Les facultés de médecine et plus particulierement la

notre ont eu a cceur de mettre en place une

« commission bien-étre » destinée a prendre en
compte et a traiter au mieux un certain nombre de
problemes et de difficultés qui pouvaient se poser au
cours du cursus de vos études médicales.

* Vous trouverez ci-joint une fiche résumant le

périmetre d’intervention de cette commission qui par
souci de réactivité opérera par le bais de « cellules-
contact ».

Chacun est libre de la solliciter directement soit en
contactant votre référent année ou en passant par vos
élus ou méme en ayant recours aux médecins de santé
au travail ou du CAMUS.

* Nous restons a votre disposition et a votre écoute,

Pr Jean SIBILIA



Les objectifs de la commission bien-étre sont :

1. Optimiser le parcours des étudiants :
1. Adapter stages, gardes en fonction capacités, difficultés des étudiants

2. Résoudre les problemes personnels posés par le cursus :
Comprendre les motifs d’invalidation de stage, de redoublements
Orientation médicale, sociale, et pédagogique

Proposer des solutions ou aménagements (orientation, finances, pb psy..)
Aider a retrouver une motivation

Aider a l'organisation du travail

Mettre en relation avec des services pouvant les aider

Améliorer les situations de précarité

Donner une méthode de travail

. Favoriser la réussite personnelle

o be =G e B e

3. Recevoir et traiter les plaintes de dysfonctionnements, ex: situations de
harcelements, sexisme, racisme
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unité de simulation
européenne en santé

| Université de Strasbourg

L'UNISIMES

(Unité de Simulation Européenne en Santé)

« Jamais la premiere fois sur le patient »




’UNISIMES pour 2017-

Chirurgie Grand public
2018 ( I.d ’) ’ t o Pédiatrie
co n SO I e c e S . Gestion des risques 2z sl
Réa Med.
Urgentistes % Orthopédistes
u

e 446 demi-journées de formations Gynécologie EH T
Cardiologie
e 3889 étudiants formeés sur I'année Psychiatrie ORL
Anesth Réa
Pharmacie

Angiologues

e 250 Formateurs impliqués
Apprenants a I'UNISIMES
* 66 demi-journées de formation continue

4500

3889

e
3500

3002|
3000

4000

* L'interdisciplinarité au coeur de notre action (20

disciplines) ~ 1
2500 /
° PO u r to u S | e S p rOfess i o n n e I S d u SOi n S P 2012-2013 2013-2014 2014-2015 2015-2016 2016-201112 2017-2018



Simulation Pleine échelle Simulation In Situ

Simulation d’échographie
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Jeux de role Formations aux gestes cliniques

14
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- 1°®journée de la simulation en santé du Grand-Est

Y
PN

- Le « patient standardisé »

en simulation en santeé

“.,” " Plateforme

Unité de simulation européenne en santé | UNISIMES

17 septembre 2019

© al'’Amphithéatre du Forum Au programme
Faculté de médecine
4 rue Kirschleger e A
67085 strasbourg Cedex Définition et intéréts

Retours d'expérience
Témoignage d'un patient
standardisé

Comment recruter ?

Comment former ?
= Contact et inscription :

Corinne Stock | Tél 03 88 11 69 66 | stock@unistra.fr Ateliers de construction de scénario
Unisimes.unistra.fr
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[ Université de Strasbourg

en pédagogie des sciences de la santé | CFRPS

Centre de formation et de recherche

cfrpﬁ.;

Université de Strasbourg

FORMATION

un a deux
jours
par mois

Le
DIU

de pédagogie
en sciences de la santé

une
semaine
par mois

Le
DU
de simulation
en santé

Le
master

de pédagogie en sciences de la
santé




Facult

| Université de Strasbourg C C

en pédagogie des sciences de la santé | CFRPS

Centre de formation et de recherche

Université de Strasbourg

cfr()

Lorenzo et al. Etude de I'objectivité de ’évaluation des RSCA a I'aide de la grille CNGE.
Exercer 2018

Pelaccia et al. Stratégies cognitives et erreurs diagnostiques. Le Geneéraliste 2018

Hernandez et al. Perception de I'acquisition des compétences du métier de médecin
généraliste par les internes de médecine générale : enquéte nationale. Pédagogie

Medicale 2017
Lorenzo et al. A quoi sert l'intuition pour prendre des décisions en médecine

générale ?

Rev Médecine Générale 2017

Maisonneuve et al. How do general practice residents use social networking sites in
asynchronous distance learning? B\VIC Med Educ 2015
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(3) Une faculté "fort chercheur"

* Un environnement exceptionnel
= Université "hors normes" (IDEX)
= |nstituts (IGBMC, IBMC...)
= |IHU Mix Surg
= Pole de compeétitivite — Next Med — SATT
= Structures de recherche modernes (CRBS / UMS Fac de médecine)

A\Stratégie régionale affirmée




Notre stratégie de Recherche en santé

(1) Continuum et sérendipité

e Université et CHU « Fort chercheur »
» Ecosystéme Territorial « Santé »

L —
P pR s
Les Hopitaux
Universitaires
e STRASBOLURG

[ 3 o V' 4 g
(2) 1 principe général
) . ] Favoriser lexcellence
« Donner une cohérence Recherche —Innovation pour répondre Université de Strasbourg || [RERIEHEUIHI
aux objectifs SNS dans notre Région les connaissances
o (-] g o
(3) 5 principes opérationnels
» Des thémes prioritaires partagés pour renforcer la lisibilité ‘
« Des coopérations au sein de notre université multidisciplinaire
» Une stratégie de Campus médical FMTS

» Des défis conceptuels et technologiques assumés
» Une stratégie de collaboration rhénane (EUCOR) et internationale

20



Un succes majeur au PIA en Santé

(2) Les Ecoles Universitaires de
Recherche — EUR « Graduate Schools »

(1) Les Laboratoires d’Excellence
6/12 en Sciences de la Vie et Santé
= ® Genomes expression and
YS - cross-talk in
Hepatitis System M T nitochondrial function
J_ROSS and dysfunction
| ive biol oI & Networks of Regulatory
A il L e e O_gy’ ;f :7; t RNAs across kingdoms and
igbme Nuclear dynamics, & (2 4 dynamical responses to
; ) o
Regenerative and < biotic
Translational medecine and abiotic stresses
® '/ Novel histocompatibility
Drug Discovery Center antigens and biomarkers in
medalis P - human transplantation

C‘F\M' CAMI

COMPUTER ASSISTED
MEDICAL INTERVENTIONS

IMC Bio
Integrated Molecular and Cellular Biology
3 Labex
Euridol

EUR INTERDISCIPLINAIRE SUR LA DOULEUR

7 UR
SAOTY
S $ ‘91.
oy N <
¢ A - igome
‘ ;) Igu\lnr

| o
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Une dynamique d’innovation
L'IHU de chirurgie mini-invasive

L'Institut Hospitalo-Universitaire

Chirurgie mini-invasive guidée par I'image

...Un nouveau Projet 2020: L’Intelligence artificielle en Santé

23



Notre stratégie de Recherche en santé

(1) Thémes de Recherche
prioritaires

(2) Thémes transversaux

(3) Thémes émergents

Infections et immunologie = Maladies auto-immunes

.9 = Relations Héte/Agent (VHC, VHB, borreliose)

Neurosciences = Douleur
= Neurodégeneressence

= Rythme cellulaire

Onco-hématologie = Oncogénése -
= Lymphoprolifération
/
Chirurgie mini-invasive et robotisée f{_‘gk

Imagerie interventionnelle
Médecine régenérative ostéocartilagineuse

» (Génétique médicale
* Soins premiers
 (Cardiovasculaire et métabolisme

« Meédicament
24



Une Stratégie collaborative
Le Campus de Recherche en Santé strasbourgeois

La recherche médicale strasbourgeoise

IGBMC
CBl et ICS

10 UMR Inserm
Labex 3 UMR CNRS INCI
8 Labex dont 3 “ 3212¢
spécifiques
Labex Hepsys
Labex transplantex UNISTRA
IBMC

Labex Medalis

“ Physiques

Labex NetRNA Chimie/Mathém

Labex Mitcross atiques
Labex IRMA

ESBS
Pharmacie

<=

IPHC
(CNRS)

Labex CAMI

Faculté des
Sciences de la
Vie

$

Sciences

26



Le Campus Recherche en Santé: une réussite de nos Equipes

Fédération de Médecine Translationnelle de I’'Université de Strasbourg (FMTS)
Coordinateur: Professeur Seiamak BAHRAM

(Janvier 2018: sous réserves derniéres données du nouveau quinquennal)

Faculté des
Sciences de la Vie
. TARASSOV

Programme
Neurosciences

L. Dupuis A. Giersch

Labex
Mitcross

JC. Weber

Programme
Cancérologie

T. Baumer INSERM

L. Monassier P. Bourgin
G. Mensah g
Labex HepSYS - (M. Barrot)

IRC

programme  f wocrw_ R
Immunologie e
G. Prévost Inflammation Labex
: Transplantex
Infection w

Mix Surg

I\ I\ V]
N. Jessel
CNRS

J.N. Freund C. Gaiddon

CNRS
P. Soulas-Sprauel
(H. Dumortier)
-EA
CEED INSERM

K. Bouzakri C. Gachet

IBMC

Labex B Schaat Programme
Médalis Biomatériaux, Imagerie
NetRNA | Robotique médicale

CEED : Centre Européen d’ Etude du Diabéte - CIC :Centre d’ Investigation Clinique - IGBMC : Institut Génétique
de Biologie moléculaire et Cellulaire - IHU : Institut hospitalo-universitaire - IRIST : Institut de Recherches
Interdisciplinaires sur les Sciences et la Technologie — IRMA : Institut de Recherche Mathénatique Avanceé -
LABEX : Laboratoire d’ Excellence — INCI : Institut de Neurosciences cellulaire et intégrales — CAMI : « Computer
Aided Médical Interrest »



UNISTRA et HUS: une stratégie collaborative

Conseil
scientifique
UNISTRA

Commission / I \

Recherche v DRCI des HUS

Collegium
Vie et Santé
UNISTRA

Faculté

Fédération de Médecine translationnelle
de Strasbourg (FMTS)
(Equipes Inserm, CNRS, EA)

IHU IURCa IGMA IURC

FHU (2015-2020)
OMICARE
NEUROGENYCS

CNR CIC

Pbles hospitalo-universitaires
Neuropole

Cancéropole

28



UNISTRA et HUS: une stratégie collaborative

Les centres de référence des HUS (2018):

Sites coordonnateur et sites constitutifs

. Centre de référence des maladies rares orales et dentaires (Orares)

. Centre de référence des épilepsies rares

. Centre de référence pour les maladies mitochondriales de I'enfant a I'adulte

. Centre de référence des maladies neuromusculaires Nord/Est/IDF

. Centre de référence de neurogénétique

. Centre de référence des affections rares en génétique ophtalmologique (CARGO)

. Centre de référence des anomalies du développement et syndromes malformatifs de I'Est

. Centre de référence des déficiences intellectuelles de causes rares

. Centre de référence des maladies auto-immunes systémiques rares de I'Est et Sud-Ouest dont

Phase centre labellisé ERN (Réseau Europe de Référence)

i
1“

i ’1‘ Les Hopitamcx

Universitaires
dt STRASBOURG
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Une marque: La force de la Fédération de Médecine translationnelle de Strasbourg (FMTS)

' Plus de 800 Publications depuis 2015
FEMTS °* IMMUNITE/INFECTION/INFLAMMATION * NEUROSCIENCES

ORIGINAL PAPER

J[I The Journal of Clinical Investigation
Mutations in signal recognition particle SRP54 STOPOIM A1) LecCPION i0mra GHICAIC PEORTCUNOR. 06 IETEn(s
degeneration of spinal cord mononuclear phagocytes

cause syndromic neutropenia with Shwachman- in amyotrophic lateral sclerosis

Diamond-like features

Hajer I Oussdni™ < Hanna Bayer'  Jelena Sceklc-Zahirovie" -

Paslime Vercruysse'™* - Jérime Stomlger™ « Sybvie Dirrlg-Grosch ' -

Stéphane Dicterké™ - Andonl Echantz-Laguna'* « Yves Larmset™ - Kathrln Millor’ -
Jochen H. Welshaupt” - Dictmar R. That™* - Wooter van Rhoenen” « Kristel van E(&’ -
Roland Lawsoa™ - Laurent Moasssler™ - Lue Maroteaux™*" - Anne Roumler™*"™ .

Philip C. Wong'' - Leonard H. van den Berg’ < Albert C. Ludolph’ - Jan H. Veldink” -
Genetics  Hematology Anke Witting’ - Luc Dupuis™

Raphael Carapito, ... , Bertrand Isidor, Seiamak Bahram

J Chin dnvest 2097,127(11):4090 4103, hitns idol og/10.1 1 T20C1S2876

Rocerved 20 Oktoter 2015 ) Rewvisod: 17 Decomter X105 7 Accepted | Lassary 2016/ Pabsbubiod osline: 7 Sansary 2016
O Springer- Yorlag ot Hoddboeg 016

« BIOMATERIAUX/ROBOTIQUE MEDICALE
* ONCOLOGIE

™ NEW ENGLAND [F8A5 ] Journal of
JOURNAL o MEDICINE b Wod Experimental Article

M

Implantation of an Artificial Larynx after Total Laryngectomy The Cdx2 homeobox gene suppresses intestinal
o S Cra e 50 g - Dl tumorigenesis through non-cell-autonomous mechanisms
cancer is 4 heavy burden on both the pItient and s Sebvsmecbes rabourg _
the health care system. Total laryngectomy in Wens Camible Balbinot,” Olivier Armunt,” Nabals Elarouct,” Lactitia Marisa,” Elabeth Martn,'
patients with Ml\:ln('L\l lJrvn}’(‘.ll' or |lVfH)llh;|- INSERM Linad 11T Evnenne De Clara,' Al Omea,* Jacqueline Deschamps,” Felix Beck,” Jean-Noél Freund,'
. A ; Yermsboung France and labelle Dulue!

Ay
it Ulsdon Seguad oL

Lashenre frarve



Une stratégie de campus

CAMPUS MEDECINE DE RECHERCHE MEDICALE

MOPYTAL Crva, - *ALCIATE DR MO Coa PLAN D SITUATION
COW LR v2%0

AXES OF RECHLROHE PRIOsITAINES

Projet IFRAC

(1) CAMPUS recherche en santé du centre-ville :
Institut de Génétique et IGMA
Centre de Recherche Biomédicale (CRBS)
Institut Hospitalo-Universitaire (IHU)
Institut de Physique Biologie (IPB)
Institut d’Immunologie (I.1.)

(2) CAMPUS recherche en santé Oncologie Hautepierre : Institut
Universitaire Régional du Cancer (IURCa) et équipes de recherche
« cancérologie »

32




Une stratégie de campus: le CRBS (Centre de Recherche en Biomédecine de
Strasbourg)... le vaisseau amiral du Campus Recherche en Santé

?;_!,. "

!?.'.
i
':n
==
3

PEE

ns| é; i
s A
fll
4 o] )

Immunologie, Neurosciences, Biomatériaux, Genétique

* Une dizaine d’équipe UMR et EA = Plus de 400 chercheurs
» Des plateformes et une animalerie modernes

* Des entreprises et du Biobanking

* Un esprit d’équipe (UMS) — Faculté de Médecine

= Quverture 2019!
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Une vision stratégique dans un écosysteme hospitalo-universitaire
réuniversitarise

Orientations

COSABIS

T

EMTS |=> COSTRAMET <:> Commission Recherche

Animation ﬂ Accompagnement
CRBSP

Décisions

N Réfléchir a une évolution vers un modele expérimental d’hybridation H et U



La Stratégie Régionale en Santé

Créer des interfaces régionales avec tous les acteurs de la Recherche

Université

Hépitaux pu— Sectel:]r
EPST Santé

INDUSTRIELS

B > e e




Strasbourg: un environnement « Santé » exceptionnellement favorable

STRASBOURG ECO 2030

Un territoire a faire grandir ensemble

UNE EUROMETROPOLE EN DYNAMIQUE... /

35 MILLIONS S —— 1 MILLIARD D’EUROS

D'HABITANTS 473 375 2 DINVESTISSEMENT
DANS UN RAYON DE 250KM HABITANTS 360 SUR LE CAMPUS NEXT MED

Capitale Européerne Soldaire et durable Accessbilté par les commidors européens Fertilsation croisée grace a la diversité

Chef leu de la grande région Créatif ot collaboratif Cromsement des savoirs entre les institutions, des acteurs
Solidarité territoniale FUniversité ot les laboratores Expérimentation et mnovation

Alllances économques Naeud d'échange physique Emergence de secteurs o aversr
ot immaténiel K /

Strasbourg $

:europtimist




Strasbourg: un environnement « Santé » exceptionnellement favorable
 Le Technoparc Next Med

- , & nentmed
Reéunir toutes les competences o

meédicales, scientifiques & industrielles
pour :

imaginer...
concevoir...
prototyper...
tester...
pré-industrialiser...
les technologies

de santé du 21e siécle !
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Strasbourg: un environnement « Santé » exceptionnellement favorable

Le campus des technologies
meédicales de Strasbourg

Investissement global : 1 milliard €

[l cenvede €| Centre de
recherche en | propriété
biomédecine intellectuelle
2017 2018

o % . A ,A':,':“ i

‘i‘ u /
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Strasbourg: un environnement « Santé » exceptionnellement favorable

* Le projet TIGA

’

i o« % ed En o ot o

§ .’ e e patorts Waten

A Proventon prmare ot i A 3 3% chrtruguin

4 e .* o Lt

£ A% -t \_

a '..-- .._.- -...- ‘.'..'......
E 20" o .a’... .c'.... .v'... .,.--.n--" e

8 L YR RO T O bR praigue v

10% Ao

p—
hoet FisGrtes
-
—
noowation
-
—
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-
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Alsace: Une stratégie de valorisation performante

C<Valorisation de la recherche en Santé en Alsace: CONEeCTUS
Conectus, acteur de référence

9 Un volume d’activité trés dense dans lI'innovation en Santé dans
les années a venir

o Plus de 4M€ par an d'investissement dans les projets en Santé
o Crédibilisé par un solide trackrecord en Santé

* Plus de 70ME€ leves par les start-up en moins de 4 ans & 34 licences
concédées a des industriels

O Un focus stratégique dans l'interface Université Hopital

o Ressources biologiques et données patients: identification et validation de
biomarqueurs

o Validation clinique de DM

O Conectus & SAYENS: une puissante dynamique partenariale sur
le Grand Est

o Prochain lancement d’'un AAP conjoint aux 2 SATTs dans le secteur Santé:
jusqu'a 1ME€ d'investissement pour des projets impliquant des equipes
Alsace / Lorraine

SAVENS, CONECTUS

CATALYSIGR OINNOVATIONS
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La Stratégie Régionale « Santé »
Strasbourg: un bilan régional d’excellence
Grand Est: 5* région de Recherche médicale

Tableau synthétique des équipes et personnels de la recherche en santé sur les 3 territoires du Grand-Est

Territoires Nbre Nbre 3 % cherche
: Nbre e 5 Nbre unité Nbre Nbre A
Unités Unités Nbre Unités CNRS santé (/t
RS/ personnels doctorants
santé EA Inserm CNRS/inserm e ~herchet
Alsace 29 7 | sumR BB £V 52 1 UMR 1579" 454"
UMS
Champagne 8 6 1 UMR 1 UMR 0 261° 82°
Lorraine 10 4 | 4UMR 1 UMR 1 UMS 377° 120°

a : Données issues de la cartographie de la recherche du site « université de Strasbourg » 2013-17
b : Données issues des évaluations HCERES 2017

« Publications « Biomédicales » (2011-2016) = % des publications France
« Strasbourg: 12,9%
* Nancy 3,2%
* Reims 1,4%
Synthése DRRT Grand Est Juin 2018
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Strasbourg: Un environnement « Santé » exceptionnellement favorable

Université de Strasbourg | & développer

les connaissances

IDEX
Instituts (IGBMC, IBMC, INCI, IPHC)
FMTS/CRBS

N
Aisoce #

BioValley

42




PACIFIC : un projet ambitieux pour notre
université, notre CHU et notre région

INSTITUT

% PACIFIC

Patient-Centered Institute For IMIDs Care
Les maladies inflammatoires a médiation immune (IMIDs)




Les maladies auto-immunes: un enjeu de santé publique

* Quel impact médico-économique ?

e CoUlt direct =2% du PIB de "'UE
A Polyarthrite rhumatoide: 1,5 milliards d'euros / an en France

ENJEUX DE SANTE PUBLIQUE

Colit économique des En France, en raison de Atteints de maladies
maladies rhumatismales maladies inflammatoires auto-immunes

et musculo-squelettiques, rhumatismales

en Europe en 2010

Cott annuel du
traitement des maladies
auto-immunes

 Quel impact sur la mortalité (vs population générale) ?
— 1,5 a 2 fois pour la polyarthrite rhumatoide
— 2 a 4 fois dans la sclérose en plaque
— 2 a 5 fois dans le lupus érythémateux systémique
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JPACIFIC Pourquoi ? Les concepts

Mieux comprendre les maladies autoimmunes pour les guérir
du T2T (“treat to target”) au C2C (“deep comprehension to cure”)

Mécanismes immunologiques

complexes a décoder Stratégies diagnostiques a rénover
ANA
Genes |~
Maladies auto-
multidisciplinaire ) Rhumatologie " révolutionner
g ' < hd >
. Immunologie > 1 millions de 12T = cac

patients en
France

Néphrologie

Traitements co(iteux a optimiser

Une morbi-mortalité

" Ny AP - Anti-TNF = 1 milliard € / an
un colUt” pour la société “longlife

Complications | <> | Arrét maladie | <> | Invalidité
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#PACIFiC Pourquoi a Strasbourg ?
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e-santé
e data
* suivi

Dermato.
Immuno.

Neuro.
Nephro. Rhumato.

Pneumo. Ophtalmo.

Plateforme

“omics”

Pour une prise en charge
optimisée

Des compétences
multidisciplinaires
rassemblées

Compétences
* Bioinformatiques
* Ingénieurs
* managers

UNISTRA Industriels

Structures de
recherche

Plateformes

d’explorations

» Diagnostic Patients UPR 3572
CIC

Labex

INSERM 1109

« interventionelle Familles

Mieux soigner ... guérir Mieux explorer

Mieux valoriser
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Des patients

PR: 2000

SPA: 2000

Lupus: 1000
Sjogren: 1300
SEP: 800
Sclérodermie: 700
Myopathie: 350
Vascularite: 250

Pourquoi a Strasbourg ?

N/

national de
référence

HUS

Une organisation
multidisciplinaire
Des experts de haut niveau
scientifique et médical:
* H-index moyen: > 40
* SIGAPS cumulés (5 derniéres
années): > 10 000
Laboratoires de référence
Plateaux d’imagerie et
d’intervention
Acces a l'innovation
118 essais cliniques

Reconnect

| &

Luxembourg, Bale, Fribourg

Un écosysteme
universitaire riche

Sites de recherche (INSERM,
CNRS)

SATT

Industriels de santé NextMed
Collectivités

Pble de compétitivité
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Strasbourg-Nancy-Reims: Une volonté commune de fusionner en créant
I"Institut Grand Est des Maladies Inflammatoires Chroniques

Reims

Nancy Strasbourg

OBJECTIFS COMMUNS

IGEMIC

Succes reposant sur des expertises complémentaires et synergiques



POURQUOI DANS LE GRAND EST ?

Trois centres experts:
Reims
Nancy

Strasbourg
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Expertise clinique reconnue internationalement et file active de patients

Données biobanking, plateformes technologiques

Recherche translationnelle et recherche clinique de pointe

A Construire une dynamique collaborative européenne / rhénane



IGEMIC: une synergie « gagnante »

Une approche partagée
Médecine personnalisée
Phénotypage de qualité
Suivi organisé

Bed to Bench

Cohortes Data Center Taxonomie Ovutils
moléculaire numériques
etlA

Evaluation Evaluation Evaluation
Bioimagerie thérapeutique thérapeutique
« cible » 7\ intégrative

Amélioration de la prise en
charge hospitaliere du patient




Notre ambition a 10 ans

Etre reconnu comme un centre de reférence international en recherche translationnelle
— soin et enseignement dans les maladies inflammatoires cibles et constituer un pole
d‘attraction pour les patients et des chercheurs internationaux.

Avoir etabli et garanti la dissemination des nouvelles guidelines et des nouveaux outils
de suivi non invasif de ces patients.

Retombeées sociétales pour contribuer a la maitrise des dépenses de sante

Avoir développé un modeéle économique « soutenable » : les industriels et la Région sont
préts a abonder une fois I'institut crée

Avoir suscité la création de nouvelles entreprises



IGEMIC

= Une opportunité pour nos patients
= Un projet phare pour notre Région

Pour réussir... gagner sur ses points forts !



Conclusions

« Strasbourg (Alsace): un environnement « Santé » exceptionnel
= une « marque » reconnue
« Une excellence soutenue
* Des projets ambitieux
* Une réorganisation majeure
* Une culture de la collaboration et de 'humanisme rhénan bienveillant

Favoriser l'excellence

. ‘o, - ’ Lo pmm—
Université de Strasbourg | & développer P Les Hopitaux

Universitaires

[68 connaissances de STRASBOURG

i Inserm ®

Institut national FMTS

de |a santé et de la recherche médicale




Nos Forces

Université multidisciplinaire « Fort Chercheur »

Collaborations
Rhénanes
EUCOR
IMIERRE et
Internationales

Campus
Recherche
en santé
« renforcé »

4 Prix Nobels en
Activité
Jules HOFFMANN
Médecine, 2011

Réussite aux PIA
IDEX
Labex

Equipex

Domaines
scientifiques
d’excellence

Hopitaux Universitaires « Fort Chercheur »

Communauté investie
dans la Recherche

Pdle NextMed Fondations
compétitivité TIGA SATT « UDS/HUS
« FORCE

56



(4) Une faculté de médecine innovante et engagée avec tous ses partenaires

* Renforcer notre responsabilité sociale dans des domaines clés comme la précarité,
I"Handicap, les intolérances, 'environnement et 'offre de soins (initiatives "Territoire")

e Se soucier de |a vie et du bien-étre de ses étudiants et de ses enseignants par des
expériences comme la méditation

* Renforcer |'attractivité des métiers de la santé par les missions de recherche,
d’innovation et de formation



