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ANOS DONATEURS

Grace au soutien des donateurs et aux testateurs
duFonds Erasme, 50 projets de recherche et/ou
d'équipement seront menés durantl’année
académique 2022-2023,un nombre en croissance
constante quiillustre l'importance donnée a

larecherche au sein del'Hopital académique Erasme.

Quel magnifique encouragement apporté
partoutes celles et ceux qui souhaitent, a nos cotés,
investir pourle futur!

Sans cetindispensable appui, certaines recherches
ne pourraient pasvoirlejour, faute de financement.

Grace avosdons, plusde 100 chercheurs osent
l'audace deleurimagination.

N’'hésitez pas anous contacter sivous souhaitez
encourager unerecherche dansundomaine
ouunservice spécifique.

Nous vous remercions de nous offrir les moyens
de faire progresserla connaissance pour apporter
une bouffée d’'espoir a de nombreux malades.
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LA MISSION
DU FONDS ERASME

Le Fonds Erasme favorise et soutient

le développement delarecherche et

les avancées médicales a'Hopital

académique Erasme, au bénéfice de tous:

- enencourageantlarecherche
aupres desjeunes médecins etdes
paramédicaux oudes groupes de
chercheurs plus expérimentés

- encréantles conditions pour une
recherche d'excellence

C'est LE pole recherche del'Hopital
académique Erasme au sein
del'Université Libre de Bruxelles.

L'ADN
DU FONDS ERASME

L'ADN du Fonds Erasme estla «liberté »
laissée aux postulants de proposer

leur projet de recherche sanslimitation
de domaine thérapeutique.

L'expertise reconnue du Comité
Scientifique assurel'excellence
delasélection des projets proposés.

Lavalidation parnotre Conseil
d’Administration assure a nos chercheurs
de pouvoir menerleur projeta

bonne fin dansle cadre financier fixé.
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EDITORIAL

Pr Paul Alain Foriers
PRESIDENT FONDS ERASME

LE FONDS ERASME FETE SON QUARANTIEME ANNIVERSAIRE. ILA ETE CREE EN 1982.
EN 1983, IL OCTROYAIT SES CINQ PREMIERS MANDATS DE RECHERCHE A DE JEUNES

MEDECINS DE L'HOPITAL POUR L'ANNEE ACADEMIQUE 1983-1984.

Nous n'étions quaux prémices du
monde dans lequel nous vivons au-
jourd’hui. Un monde hyperconnecté, hy-
perglobalisé, dominé par la culture de
limmeédiateté et de la rentabilité écono-
mique a court terme. Unmonde aussiou le
progres des nouvelles technologies donne
l'illusion quel’homme le maitrise.

Mais un monde paradoxal dans lequel
plus les distances se réduisent, plus il se
ferme et se replie sur lui-méme au fil des
conflits qui le parsément. Un monde fra-
gile qui apparait bien démuni face aux
effets du réchauffement climatique, qui
étaient annoncés mais auxquels on n'a
pas voulu croire - ou si peu- remettant a
demain ce qui pouvait se faire aujourd'hui.
Un monde qui vacille et se fige a I'appa-
rition d'un nouveau virus. Un monde ou
regnel'angoisse dulendemain.

Un monde cependant qui a du ressort,
quirésiste et qui montre les ressources de
la science et donc de la recherche, ceci en
dépit de la désinformation véhiculée par
lesréseaux sociaux.

Plus que jamais, la recherche médicale
apparaita cet égard comme une nécessité.
Plus que jamais est mise en lumiére l'im-
portance d'une interaction entre les disci-
plines et donc d'une réunion des savoirs.
Qui ne voit en effet que la recherche mé-
dicale ne peut se passer de I'apport d'une
technique de plus en plus sophistiquée.
Elle ne peut se passer non plus de I'apport
des mathématiques, des statistiques, de

la biochimie, de la biologie cellulaire... et
donc d'une étroite collaboration avec no-
tamment les Facultés des Sciences et des
Sciences appliquées.

Les mécénes, qui accompagnent le
Fonds Erasme depuis prés de quarante
ans, l'ont compris de longue date en lui
permettant aujourd’hui d'investir chaque
année trois ou quatre millions d’euros
dans la recherche a I'Hopital Erasme.
Ceci n'est pas «un luxe» écrivait, en 1984,
Pierre Van Ommeslaghe, premier pré-
sident du Fonds Erasme, «c'est une néces-
sité vitale» pour un hopital universitaire
qui se doit de développer une médecine
de pointe. Alain De Wever, quinous a quit-
té trop tot, insistait, a la méme époque,
sur la nécessité d'«une interaction per-
manente entre fondamentalistes et clini-
ciens» afin de «maintenir la rigueur et la
créativité dans une institution de soins qui
a lambition de servir de modeéle a la fois
aux futurs praticiens en formation et aux
autres hopitaux».

Rigueur et créativité, mais aussi humi-
lité, caril faut pouvoir affronterles échecs,
douter et se remettre en question, car
rares sontles vérités définitives.

Soutenir une recherche de qualité
au sein d'un hopital universitaire sup-
pose non seulement de susciter des vo-
cations chez les jeunes diplomés c’est le
but des mandats de recherche que nous
attribuons chaque année -et de soute-
nir des projets de recherche - initiés par

des équipes de chercheurs plus anciens
-c’est le but de nos conventions de re-
cherche mais suppose aussi de créer un
environnement favorable a I'éclosion de
nouvellesinitiatives.

C'est ainsi qu'en collaboration étroite
avec 'hopital, le Fonds Erasme a décidé,
ces derniéres années, de financer l'acqui-
sition de matériel et d'équipements de
pointe indispensables au développement
d'unerecherche de qualité.

A quarante ans, le Fonds Erasme est
confronté a un nouveau défi qu'il est prét
a relever. Alors que la nécessité de déve-
lopper une recherche de pointe est impé-
rieuse, les pressions exercées surlesinsti-
tutions hospitaliéres risquent, en effet, de
lamenacer.

Or sila pratique d'une activité clinique
constitue une source d’inspiration pour le
chercheur, il faut encore qu'il puisse dis-
poser d'un espace de liberté, de réflexion,
deréve. Carlesuccés dunerecherche sup-
posenonseulement un travail assidu mais
aussi que le chercheur puisse laisser libre
cours a son imagination et puisse faire
preuve d'audace.

2022-2023
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LA FORCE DES RESEAUX
ET DES COLLABORATIONS

Luc Préaux
DIRECTEUR DU FONDS ERASME

Quelle sera la part de bio-ingénieurs, de bio-informaticiens, de
bio-statisticiens, de biochimistes ou de médecins dans les équipes
de recherche de demain? Ilya Prigogine Prix Nobel de Chimie
en 1977 et ancien administrateur du Fonds Erasme écrivait en
1992, pour les 10 ans du Fonds Erasme: «Je souhaite le plus grand
succes aux jeunes médecins engagés dans la recherche et les en-
joins a des collaborations toujours plus étroites entre les Facultés
de Médecine d'un coté et des Sciences de 'autre ». Aujourd’hui plus
que jamais, nous observons le role primordial des réseaux et des
collaborations interfacultaires dans la réussite des projets de re-
cherche que nous soutenons.

Pour ouvrir notre réflexion sur les recherches en médecine, j'ai
demandé au Pr Michel Goldman, ancien administrateur du Fonds
Erasme, de nous entretenir de la mise en ceuvre des nouvelles solu-
tions thérapeutiques au bénéfice du patient. Dans son essai intitulé
«La Médecine d’apres. Lecons du Covid 19», aux éditions de I'Aca-
démie Royale de Belgique, il décrit une médecine plus précise, plus
centrée surle patient et plus dépendante del'intelligence collective.

Mes discussions avec nos donateurs m'ont, cette année encore,
montré que la motivation de donner se renforce lorsque vient I'his-
toire de nos chercheurs, I'histoire de leurs succes et de leurs hési-
tations, I'importance de I'imagination qui leur est nécessaire. J'ai
donc demandé a quelques médecins-chercheurs, confirmés ou en
formation, de nous relater leur aventure avec un focus sur I'impor-
tance deleurs réseaux et collaborations.

Vous pourrez également découvrir, par théme de recherche,l'en-
semble des chercheurs que nous soutenons et'objet deleur étude.

Que vous soyez médecin ou mécéene, nous serions ravis de nous
asseoir avec vous, d' écouter vos défis ou vos motivations pour, en-
semble, oserl'audace de votre imagination.

JEVOUS SOUHAITE
UNE BONNE LECTURE.

Because sharing matters

NON-EXHAUSTIVE LIST OF OUR RESEARCHERS' PUBLICATIONS

PSYCHOGERIATRIC

-
Myocardial metaiodobenzylguanidine SCANDINAVIAN JOURNAL
o i . OF RHEUMATOLOGY
MARIE tomoscintigraphy for the diagnosis ‘ o .
pascralis  Antibodies against carbamylated

of Lewy body disease in patients with high clinical
suspicion and non-diagnostic ioflupane single-photon

emission computed tomography.
Marie Le Moine, Ephraim Cytryn, Anne-Sophie Hambye,

Alain Bizimungu, Catherine Colson, Murielle Surquin, Kurt Segers

First published» 18 March 2019 | https:/doi.org/10.1111/psyg. 12436

g UNITED EUROPEAN

™ GASTROENTEROLOGY
JOURNAL

ALIA Metabolic

endoscopy: Today'’s science—

tomorrow’s treatment.

Alia Hadefi,Marianna Arvanitakis,
Vincent Huberty, Jacques Deviéreers

First published>01July 2020
https:/doi.org/10.1177/2050640620926837

proteins: prevalence and associated disease
characteristics in Belgian patients with

rheumatoid arthritis or other rheumatic diseases.
P Sidiras, D Spruyt,V Gangji,V Imbault, T Sokolova,P Durez, show all

Pages 118-123 | Accepted 16 Jul 2020, Published online: 07 Oct 2020

= OXFORD ACADEMY
HUMAN REPRODUCTION

marcHerITA  Impact of ARTs on

& :i'
& Y HEALTH SCI REP oncological outcomes in young
DAVID Impact of cancer breast cancer survivors

M Condorelli, M De VVos, S Lie Fong, C Autin,
ADelvigne, F Vanden Meerschaut, C Wyns,
R Imbert, C Cheruy, ] Bouziotis ... Show more

on cryopreserved sperm quality
and fertility: a cohort stud

David Pening, Marnie Constant, Manon
Bruynbroeck, Anne Delbaere, | Demeestere

Published online 2022 Jul 20. doi: 10.1002/hsr2.726

Human Reproduction, Volume 36, Issue 2,
February 2021, Pages 381-389
https:/doi.org/10.1093/humrep/deaa319

WORLD JOURNAL

OF GASTROENTEROLOGY
, . = y PULMONARY CIRCULATION
Crohn’s disease- =

related ‘gastrocnemius myalgia syndrome’
successfully treated with infliximab:

A casereport

Catherine J, Kadhim H, Lambot F, Liefferinckx
C, MeurantV, Otero Sanchez L

sl

CLAIRE LUKAS
Pulmonary arterial hypertension-associated

LAURA genetic variants in combined post-capillary
and pre-capillary pulmonary hypertension: a case report
Chomette L,Caravita S,Dewachter C,Abramowicz M,Vachiery JL,Bondue Antoine

First published> 01 March 2021 | https:/doi.org/10.1177/204589402199657 1

World ] Gastroenterol 2022; 28(7): 755-762
[PMID: 35317272 DOI: 10.3748/wjg.v28.i7.755]

CANCERS

The Role of SMAD4 Inactivation
marie-Lucie  in Epithelial-Mesenchymal
Plasticity of Pancreatic Ductal
Adenocarcinoma: The Missing Link?

Marie-Lucie Racu, Laetitia Lebrun, Andrea Alex Schiavo,
Claude Van Campenhout, Sarah De Clercq, Lara Absil,
Esmeralda Minguijon Perez, Calliope Maris, Christine
Decaestecker, Isabelle Salmon and Nicky D'Haene

"y ’ LANCETONCOLOGY

Common genetic variation in alcohol-
ERIC related hepatocellular carcinoma:
a case-control genome-wide association study

Eric Trépo, StefanoCaruso, JieYang, Sandrinelmbeaud, GabrielleCouchy, QuentinBayard,
EricLetouzé, Nathalie Ganne-Carrié, Christophe Moreno, Abderrahim Oussalah,

Cyrille Féray, Jean, Frédéric Blanc, Bruno Clément, PatrickHillon, Jerdme Boursier,
ValérieParadis, JulienCalderaro, VivianeGnemmi, Jessica Zucman-Rossi

Cancers 2022, 14(4),973 | https:/doi.org/10.3390/cancers 14040973
Published» 15 February 2022

The Lancet Oncology Volume 23, Issue 1, January 2022, Pages 161-171
DOI: 10.1016/51470-2045(21)00603-3
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INTELLIGENCE
COLLECTIVE,

10 exemples derecherche collaborative
d’excellence ayant impliqué
des médecins del'Hopital Erasme

Le Pr Michel Goldman
vient de publier un es-
sai intitulé «La Méde-
cine d’apres. Lecons du
Covid 19», aux éditions
de l'Académie Royale
de Belgique. Alors que
le secteur des soins de santé et ses ac-
teurs viennent d'étre secoués par une
pandémie, les évolutions technolo-
giques se poursuivent dans un contexte
de sous-financement des soins de santé
et de manque de personnel. Pourtant,
I'échange des connaissances et le travail
enréseaux- n'ont jamais paru aussiindis-
pensables qu'aujourd hui.

Sur la base de son expérience en tant
que Chef du service dImmunologie-
Hématologie-Transfusion de I'Hopital
Erasme de1990a2008 et Directeur exécu-
tif de 'Agence Européenne pour les Médi-
caments Innovants (IMI) de2009 42014, le
Pr Michel Goldman partage ses réflexions
sur l'innovation en médecine en souli-
gnant que «le partenariat entre le public
et le privé est essentiel pour accélérer la
mise en ceuvre de nouvelles solutions thé-
rapeutiques aubénéfice des patients. C'est
la mobilisation de l'intelligence collective
qui a permis le développement rapide des
vaccins anti-Covid qui ont sauvé des mil-
lions devies », rappelle-t-il.

Lesatoutsdel'Europe

L'Union Européenne posséde plu-
sieurs atouts pour promouvoir cette
mobilisation nous dit Michel Goldman:
«Avant tout, 'excellence de la recherche,
la culture du partage des connaissances,
et le souci du bien commun. Mais I'Eu-
rope a aussi ses faiblesses, a commencer
par une aversion au risque tant chez les
investisseurs que chez les chercheurs. A
cet égard, nous avons certainement des
lecons a prendre aux Etats-Unis ». Il sou-
ligne aussila dispersion des efforts, entre

CLE DE LINNOVATION

MEDICALE

Pr Michel Goldman

pays, entre universités, entre hopitaux.
«La recherche clinique reste trés frag-
mentée au sein de 'Union Européenne.
C'est apparu de facon évidente durant la
pandémie ou le Royaume-Uni a été bien
meilleur pour identifier les traitements
les plus efficaces du Covid grave. Il faut en
tirer les lecons car nous avons un devoir
éthique vis-a-vis des patients qui se sou-
mettentades traitements expérimentaux
pourlebien delacollectivité.»

Médecine translationnelle et
rechercheclinique, raison d'étre
del'hgpitalacadémique

La médecine translationnelle re-
pose sur l'expérimentation clinique bien
conduite. C'est elle qui permet de tra-
duire les avancées de la recherche dans
la pratique médicale. Voici ce qu'en dit
Michel Goldman; «Interdisciplinaire par
nature, elle permet de développer de
nouvelles techniques de diagnostic, des
médicaments innovants, des dispositifs
médicaux et des matériaux implantables
pour le remplacement des tissus. Sa mise
en ceuvre remet en cause les schémas
conventionnels qui attribuent a la science
biomédicale et a I'industrie pharmaceu-
tique le monopole de l'innovation. Au-
jourd'hui, les chimistes, les physiciens, les
ingénieurs ont desroles essentiels ajouer.
Le grand défi est de mobiliser toutes ces
intelligences et de les aligner sur des ob-
jectifs de santé communs. L'hopital aca-
démique est I'environnement naturel au
sein duquel cette intelligence collective
doit se déployer.

Michel Goldman est conscient de la
situation particuliére des hopitaux au-
jourd’hui: «Siles gestionnaires se doivent
de prioriser 'équilibre budgétaire, ils ne
peuvent le faire au détriment de la mé-
decine translationnelle et de larecherche
clinique qui est étroitement associée. 11
fautrappeler que c'est une mission essen-

tielle de I'hopital académique. Le finan-
cement de la recherche par les pouvoirs
publics étant notoirement insuffisant,
le Fonds Erasme a un role majeur a jouer
pour quel'Hopital académique Erasme ne
perde passaraison d'étre.»

Avec l'arrivée des réseaux et de cer-
tains regroupements dans le secteur,
des tensions apparaissent entre les ins-
titutions et parfois entre les médecins.
Michel Goldman relativise : « Pour 'hopi-
tal Erasme, la création de 'Hopital Uni-
versitaire de Bruxelles (H.U.B) est une
formidable opportunité. Il va en effet
permettre d'assembler la masse critique
nécessaire pour mener une recherche
clinique etune médecine translationnelle
de haut niveau. Grace a des partenariats
avec l'industrie mais aussi grace au sou-
tien d'organismes de recherche comme
le FNRS-FRS et de contributions philan-
thropiques, le HUB devrait devenir un
acteur majeur de la recherche médicale
européenne. L'enjeu est considérable. Il
s'agit de participer aux grandes initiatives
quise mettent en place pour se préparer a
de nouvelles pandémies et a lutter contre
les autres fléaux majeurs qui menacent
la santé publique comme la résistance
bactérienne aux antibiotiques et les dé-
mences. Sans oublier la recherche sur
les maladies rares qui progresse de facon
spectaculaire.»

L'H.U.B regroupe I'Hopital académique
Erasme, I'Institut Jules Bordet et I'Hopital
universitaire des Enfants Reine Fabiola.

AToccasiondelaproclamation
desdiplomé.e.senmédecine
22-23,lesnouveaux médecins se
sont vu offrir, parle Fonds Erasme,
lelivre du Pr Michel Goldman
«Lamédecine d'apres».

1 9 9 6 Découverte parl'équipe des professeurs

Gilbert Vassart et Marc Parmentier de larésistance a
l'infection parle VIH des personnes porteuses d une
mutation du géne codant pour le récepteur CCR-5.
Cette découverte, réalisée avec la collaboration des
docteurs Corinne Liesnard et Claire-Michéle Farber
estalorigine du développement du maraviroc,
médicament anti-VIH qui est toujours surle marché.
- NATURE, 382: 722-725, 1996

2 O O O Démonstration des cancers urinaires

induits parles herbes chinoises contenant del'acide
aristolochique. Ce travail mené parles professeurs
Joélle Nortier (€ Lauréate 1998), Jean-Louis
Vanherweghem et leur équipe, en collaboration avec
la division de toxicologie moléculaire du German
Cancer Research Center a Heidelberg, a permis
d'identifierlerdle del'acide aristolochique dans

des cancers associés a une maladie rénale.

- NENGLJMED, 342: 16861692, 2000

2 O O 8 Démonstration de l'efficacité de

I'anticorps monoclonal mepolizumab dansle
traitement de syndrome hyperéosinophilique. Le
professeur Florence Roufosse (€ Lauréate 2003)
estl'une des chevilles ouvriéres de cette recherche
internationale qui a débouché surlamise surle
marché d'un nouveau traitement pour le syndrome
hyperéosinophilique.

- NENGLJMED, 358>1215-1228, 2008

Démonstration duréle du facteur de transcription
MESP1dans le développement du systéme cardio-
vasculaire. Ce travail mené parle professeur

Antoine Bondue au sein de'équipe de Cédric Blanpain
apermislidentification delabase génétique de
certaines cardiopathies congénitales et ouvert

lavoie a desthérapies cellulaires pourl'insuffisance
cardiaque sévere.

> CELLSTEM CELL, 3>69-84.358, 2008

Découverte parles professeurs Nicolas Gaspard,
Pierre Vanderhaeghen et son équipe d'une voie de
différenciation des cellules du cortex cérébral, ouvrant
denouvelles perspectives pourla compréhension
etletraitement de maladies frappantle cerveau.

- NATURE 455>351-357, 2008

2 O 1 O Démonstration par les professeurs
Daniel De Backer etJean-Louis Vincent et leurs
colléegues de différents hopitaux belges et étrangers
delanorépinéphrine comme médicament de choix
dansle traitement du choc.

- NENGLJMED, 362>779-789, 2010

2 O 14 Découverte parl'équipe du professeur
Cédric Blanpain durdle du géne SOCS2dansle
développement des cancers épidermoides de la peau.
Les docteurs Véronique del Marmol, Isabelle Salmon

(@ Lauréate 1989) et Sandrine Rorive (€} Lauréate 2006)
ont participé a cette découverte qui ouvre de nouvelles
perspectives en oncologie.

- NATURE, 511>246-250, 2014

2 O 2 1 Démonstration de l'effet thérapeutique
du Lanifibranor dansla stéato-hépatite non alcoolique.
Le professeur Christophe Moreno (& Lauréat 2003)
estundesinvestigateurs principaux de cette étude
internationale qui ouvre la voie au traitement d'une
cause majeure de cirrhose et d'insuffisance hépatique.
> NENGLJMED, 385> 1547-1558, 2021

2 O 2 2 Découverte de facteurs génétiques et
immunologiques qui conditionnent le développement
des Covid-19 graves, par le consortium « Covid Human
Genetic Effort», dontles professeurs Isabelle Migeotte
et Guillaume Smits sont membres. Cette recherche est
alorigine du développement del'interféron comme
traitement précoce du Covid-19.

- NATURE, 603>587-598, 2022

Découverte de facteurs génétiques qui prédisposent

au cancer du foie chez les sujets atteints de cirrhose
éthylique. Cette recherche a été dirigée parle professeur
Eric Trépo (€ Lauréat 2009) dansle service du
professeur Jacques Deviére (& Lauréat1988),

en collaboration avec plusieurs centres francais.

- LANCET ONCOL23>161-171,2022

2022-2023
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Nos
recherches
en Cardiologie

MIEUX COMPRENDRE
LES MALADIES GRACE

ALINTELLIGENCE ARTIFICIELLE (IA)

Dr Alexandre Unger
SERVICE DE CARDIOLOGIE

L'intelligence artificielle passionne.
De plus en plus de jeunes médecins l'in-
tégrent aleur formation. En premiére an-
née de cardiologie, le Dr Alexandre Unger
estl'undeux.

Dans le cadre dun mémoire de mas-
ter en génétique de I'épilepsie (avec le Pr
Guillaume Smits et le Pr Tom Lenaerts), il
a découvert les possibilités de cette tech-
nique, pu se former aux rudiments de la
programmation informatique et décou-
vert divers techniques d'IA. C’est dans ce
contexte qu'il adécidé de poursuivre cette
formation translationnelle via la réali-
sation d'un mandat de recherche finan-
cé par le Fonds Erasme. «En Belgique, les
jeunes médecins ne sont pas formés a ces
techniques. Cela explique un retard dans
l'application des nouvelles technologies a
la pratique clinique. » constate-t-il.

Avec son projet qui vise a améliorer
le diagnostic étiologique* des hypertro-
phies ventriculaires par I'apport de I'TA
aux données cliniques, échographiques et
génétiques, il va étudier in vivo les modi-
fications associées aux diverses maladies
provoquant des hypertrophies ventricu-
laires. « Actuellement, on utilise 'IRM etla
génétique pour poser un diagnostic étio-
logique mais cela représente un cofit im-
portant. Avec ma recherche, via 'analyse
par IA des modifications échographiques
associées auxdiverses maladies, on pour-
ra mieux caractériser celles-ci et ainsi

* Etiologique: Qui a trait aux causes des maladies

permettre dans le futur un diagnostic
précoce et une médecine plus personna-
lisée chez les patients atteints ».

Pour sa recherche, il a besoin d'une
approche multidisciplinaire rendue
possible griace a l'aide du Pr Antoine
Bondue (généticien et cardiologue) et
du Pr Bijnens (bio-ingénieur spéciali-
sé dans les maladies cardiovasculaires).
Cette formation lui permettra de mieux
comprendre ce que sont les données en
santé, comment elles sont enregistrées,
traitées et enfin analysées par des logi-
ciels d'apprentissage machine. L'objectif
est de mieux comprendre les résultats
fournis afin d'appréhender les biais de
cette nouvelle technique. L'intelligence
artificielle en médecine en est a ses dé-
buts. Bien que le nombre de travaux et
publications explosent, les retombées
cliniques concrétes ne sont pas encore
la. «Le Fonds Erasme m'aide a mener ma
recherche et me permet d’acquérir des
techniques que je pourrai appliquer dans
ma carriére future.»

Pour affiner sa formation et pour-
suivre ses recherches, le Fonds lui permet
d’aller se former aux USA afin de travailler
sur un projet concret d'analyse de patient
présentant des mutations responsables
d’hypertrophies cardiaques.

Par son partenariat avec un ingénieur,
il met en évidence le caractére essentiel
du travail en réseau dans cette recherche
translationnelle. «La frontiére entre mé-
decin et ingénieur, il faut la franchir et
échangernos connaissances.»

Bien que trés enthousiasmé par cette
nouvelle technologie il garde un certain
recul critique face a I'Al: «L'idée derriére
I'TA est d'améliorer les compétences des
médecins mais aucunement de les rem-
placer.» En effet, par son expérience
clinique des 3 derniéres années, le Dr
Alexandre Unger constate avec amer-
tume que l'on passe beaucoup de temps
derriére nos écrans. «Ces projets en IA
permettront dans un futur pas si éloigné,
de réduire les taches administratives,
de faciliter le diagnostic et la prise en
charge des maladies. L'objectif est un gain
de temps pour le médecin qui pourra se
consacrer a ce que nous humain faisons
de mieux, le contact humain. »

Fils de parents cardiologues,

le Dr Alexandre Unger a également suivi
cette voie. Son intérét pour la science

lui est venu trés tot grace a des revues
de vulgarisation scientifique. Egalement
passionné de science-fiction, il a pu
appréhender les dystopies souvent
associées aux nouvelles technologies.
L'éthique doit rester un pilier central de
toutes recherches en science pour que
le monde de demain ne ressemble pas

a celuide big brother. Il est donc crucial
de questionner continuellement notre
recherche. «Quel est le but de notre
recherche? Augmenter I'espérance

de vie oujuste améliorer sa qualité ?
Quid de I'apport de nouvelles techniques
colteuses a la santé dans un monde
déja dichotomisé par les inégalités ? »

MARGHERITA

SERGE

« NOUS étudions Iimpact
cardiovasculaire suite a une
infection virale au COVID 19:
lien entre Systéme Rénine
Angiotensine et dysfonction
endothéliale.»

Dr Margherita Tiezzi
Service de Cardiologie

Mandat de recherche «llya Prigogine »
financé par une mécéne anonyme.

SPECT-CT

a trés haute définition acquis pour la
détection précoce et ultra-rapide des
altérations de la circulation coronaire.
Il facilite le diagnostic des maladies
coronaires et permet d'exclure
d'éventuels autres problémes comme
les maladies du muscle cardiaque.

Pr Serge Goldman
Service de Médecine Nucléaire

Equipement financé
par feu Monsieur et Madame Lepage

PHILIPPE

ALEXIS

ANTOINE

«NOUS étudionsla

médecine personnalisée

dansles cardiomyopathies

hypertrophiquesvial'apport

delintelligence artificielle. »
Dr Alexandre Unger

Service de Cardiologie

Mandat de recherche « Xénophilia »
financé par feu Monsieur et Madame Lepage

«NOUS utilisons une

plateforme statique de
posturographie associée
alaréalité virtuelle
dansl'évaluationetla
rééducation del'équilibre
chezles patients ayant subi
unaccidentvasculaire
cérébral (AVC).»

Mme Chloe Sauvage

Kinésithérapeute
DrJohanne Garbusinski

Service Médecine Physique
et de Réadaptation

Recherche clinique financée
par les Mécénes du Fonds Erasme

«Nouveau dispositif

d'imagerie intra-coronaire
par OCT. Appareil permettant
une prévention plus efficace
chezlespersonnesahaut
risque cardiovasculaire. »

Pr Philippe van de Borne
Pr Antoine Bondue

Equipement financé par un mécéne anonyme

« NOUS élaborons

une stratégie thérapeutique
enrevalidation pourles
malades cardiovasculaires.
Cette étude aurades
répercussions a plus grande
échelleendehorsdela
population des patients
cardiaques que nous étudions. »

Pr Philippe van de Borne
Service de Cardiologie

Mr. Alexis Gillet
Kinésithérapeute

Recherche clinique financée
par les Mécénes du Fonds Erasme

1
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Nos
recherches
en Cancérologie

SE FORMER

POUR MIEUX COMPRENDRE
LES COMPETENCES DES AUTRES

ET AMELIORER NOTRE RECHERCHE

Pr Nicky D'Haene

SERVICE D'ANATOMIE PATHOLOGIE

Les techniques de pathologie mo-
léculaire sont utilisées pour mettre en
évidence des altérations moléculaires
spécifiques a une pathologie, le plus sou-
vent cancéreuse. Cette discipline permet
de préciser le diagnostic, le pronostic ou
d'orienter la prise en charge thérapeu-
tique du patient. Le projet Fatima Ribeiro
et José Areias applique cette technique
sur un panel de next génération sequen-
cing dédié aux tumeurs pancréatiques.»
Cette discipline relativement récente a
connu une progression spectaculaire au
cours des derniéres années grace au dé-
veloppement de nouvelles technologies
comme le Next Génération Sequencing
(NGS), etaladécouverte de nouveaux bio-
marqueurs.

Les tests de pathologie moléculaire
font partie intégrante de la pratique quo-
tidienne en Anatomie Pathologique. Pre-
nons pour exemples, le diagnostic des
gliomes qui est défini par le type d’altéra-
tion moléculaire ou les cancers du pou-
mon a petites cellules, pour lesquels la
recherche des cibles thérapeutiques fait
partie de la prise en charge clinique du
patient. En2019, dans le cadre d'une étude
pilote du gouvernement fédéral, la mise
en place du réseau VUB-ULB de séquen-
cage de nouvelle génération (NGS, pour
Next Generation Sequencing - Réseau
NGS lié aux laboratoires de I'UZ Brus-
sel, de I'Institut Jules Bordet, de I'Hopital
académique Erasme et du LHUB-ULB), a
permis de poursuivre cette approche in-
novante du diagnostic moléculaire, lequel
peut se révéler décisif pour le diagnostic
précis des cancers et le choix thérapeu-
tique de certains patients. A I'époque,
la Pr Nicky D'Haene, directrice de la cli-
nique de pathologie moléculaire du ser-

vice d'Anatomie Pathologique de I'Hopital
Erasme était déjaimpliquée dansle projet
etacetravail en réseau: «La médecine de
précision en oncologie associe plus étroi-
tement les expertises des pathologistes,
des généticiens et des cliniciens, permet-
tant un diagnostic le plus précis possible
etune thérapie personnalisée ».

Cependant, ces avancées majeures ont
trouvé peu d’applications pour les adé-
nocarcinomes pancréatiques qui restent
associés a un mauvais pronostic.

ranostique de ce panel au sein d'une série
rétrospective de patients atteints d'un
adénocarcinome pancréatique.

Mettre en place unpanel
pour caractériser les tumeurs

«Nous voulons tester ce panel NGS afin
de pouvoir offrir aux patients qui souffrent
d'un cancer du pancréas un profil molécu-
laire de leur tumeur. On travaille en équipe
en combinant I'aspect médical et I'aspect
scientifique. Nous collaborons avec des
scientifiques (pour ce qui concerne le de-

<< Mon épouse Fatima est décédée en 2021 d'un cancer du pancréas

al'Hopital académique Erasme. Elle luttait depuis des années
avecl'équipe du Pr Van Laethem contre un premier cancer qui
était sous controéle. Hélas, nous avons vu venir le second cancer
bien trop tard. Fatima m'a demandé de financer une étude du
Fonds Erasme pour tenter que cecin’arrive a d'autres. »

JOSE AREIAS-RIBEIRO

Néanmoins, différentes études ont
démontré que certaines altérations mo-
léculaires détectées dans les adénocar-
cinomes pancréatiques pourraient avoir
un role diagnostique, pronostique ou thé-
ranostique. Dans ce contexte,comme nous
l'avons déja développé pour d'autres pa-
thologies comme les nodules thyroidiens
ou les tumeurs gliales, nous avons déve-
loppé un panel NGS dédié aux tumeurs
pancréatiques. Ce panel a été construit
pour inclure non seulement la recherche
demutations ponctuelles, mais également
pour étudier les amplifications, délétions
ou pertes dhétérozygotie de certains
génes. Le but de ce projet est d'étudier la
valeur diagnostique, pronostique et thé-

signdes panels,lesaspects technologiques
et l'impact biologique des altérations dé-
tectées), des biostatisticiens et des bio-in-
formaticiens (pourtout ce qui concerneles
big data) ; Les oncologues et les patholo-
gistes vont s'intéresser a I'impact clinique
des altérations détectées (Est-ce que cela
modifie le diagnostic? Est-ce qu'une thé-
rapie ciblée peut étre proposée?).»

Ce travail en équipe nécessite de res-
ter curieux et de se former: «Je veux com-
prendre ce qui se fait et donc je me forme
pour éviter la perte d'information et la
mauvaise communication. Il faut toujours
connaitre et comprendre ce que fait'autre
etcommentille fait.»

NATHALIE

« NOUS étudionslavaleur
diagnostique, pronostique
etthéranostique dun
panel de Next Generation
Sequencing (NGS) dédié aux
tumeurs pancréatiques. »

Pr Nicky D’'Haene

Service d’Anatomie-Pathologie

Recherche clinique -
Fatima Ribeiro et José Areias

«NOUS étudions
lerolede SMAD4. »

Dr. Marie-Lucie Racu
Département d’Anatomie Pathologie

Mandat de recherche « Dédale »
financée par une mécéne anonyme

«NOUS cherchonsa

mieux comprendre 'adéno-

carcinome pancréatique. »
DrJulie Navez

Service de Gastro-entérologie

Recherche clinique financée
par la famille Van Gansberghe

FLORENCE

« NOUS caractérisons
l'agressivité des
tumeurs cérébrales chez
I'enfant: corrélation
radiologique, chirurgicale,
histologique, moléculaire
et épigénétique.»

Dr Nathalie Gilis

Service de Neurochirurgie

Recherche clinique financée
par les Féli's days

«NOS patients

ontaccesadesessais
cliniques innovants encas

de tumeur cérébrale. Etudes

Strateglio et Dosyndigo. »

Pr Florence Lefranc
Service de Neurochirurgie

Recherche clinique financée
par lasociété Interparking

Les10 et 11septembre
dernieraeulieu
latroisiéme édition
desFeli's Days
aBaisieux-Quiévrain

Cetteinitiative orchestrée de main
de maitre par la maman de Félicien
Tomme, son mari, sa famille et leurs
amis vise a récolter des fonds pour
financer larecherche contre

les tumeurs cérébrales chezl'enfant.

Un projet clinique, mené par la
neurochirurgienne Nathalie Gilis
sous la supervision du Pr Olivier

De Witte, porte le nom de Félicien
décédé en 2018 de cette pathologie.
Depuis sa création, cet élan a permis
de collecter prés de 80.000 €.

Le message des organisateurs aux
chercheurs présents aux Feli's Days est

«Travaillez bien
et sauvez desvies svp ».
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Nos

recherches

en Psychiatrie
Infanto-Juvenile

TENDRESSE,
RECHERCHE
ETNUTRITIO

Pour accueillir le nombre croissant de
jeunes patients de 14 a 20 ans souffrant
de troubles mentaux, nous évoquions en
21-22 le besoin de créer au sein de 'HOpi-
tal académique Erasme un “Cocon de Ten-
dresse pour réapprendre a s'aimer”. Cer-
tains équipements qu'ilnous estdemandé
definancer sont desbijoux de technologie,
d’autres, comme dans ce cas-ci, sont bien
moins spectaculaires et peuvent méme
paraitre, pour certains, anodins.

Nous avons fait des progres impor-
tants dans notre soutien a la Psychiatrie
Infanto-Juvénile depuis un an. Leur stra-
tégie que nous soutenons se compose
toujours de deux axes, d'une part la ré-
duction du temps passé dans la structure
hospitaliére classique et d'autre part la
créationd'un centre de jour.

Sur ce dernier axe, la direction de 'H6-
pital académique Erasme a validé la mise
a disposition progressive a compter de
mi-octobre 2022 de deux étages d'une aile
de 'Erasme Medical Center. Ces locaux
permettront d’accueillir plus de patients
en consultation mais également d'offrir
un espace de prés de 1000m? pour créer
un centre dejouroules patients viendront
poursuivre leur convalescence apres avoir
quitté I'unité d’hospitalisation de psychia-
trie Infanto Juvénile. Nous allons travailler
a y créer les conditions optimales pour
concrétiser ce «Cocon de Tendresse ». Di-
vers mécénes ont marqué leur volonté de

de soins Infanto-Juvénile.

TARA

\

nous accompagner dans cette aventure.
Nous les remercions d’avance. Vous pou-
vezaussiy contribuer en faisantundon.

Les patients souffrant de troubles de
la conduite alimentaire et en particulier
les anorexiques représentent la majeure
partie des patients hospitalisés. A leur ar-
rivée, I'objectif est de travailler a remettre
leur corps en ordre de fonctionnement
optimal le plus rapidement possible, pour
diminuer les impacts a long terme de leur
pathologie. Le processus de renutrition
est fondamental. Nous soutenons une
étudeacesujet.

Dés qu’ils sont préts, les patients
peuvent alors passer en centre de jour
pour y poursuivre leur convalescence.
Cette réduction du temps d’hospitalisa-
tion nous permettra l'accueil d'un plus
grand nombre de patients paran.

3

CREATION
D’UNE APP SMARTPHONE

Installation d'une application de suivi
du rythme alimentaire des patients
souffrant de troubles alimentaires.

Pr Marie Delhaye
Service de Psychiatrie Infanto-Juvénile

Equipement financé par la société SODEXO

Aidez-nousaleur offrirun coconde tendresse.
Faitesundonviace QR code.

Les fonds serviront a I'amélioration des conditions d'accueil
etlaqualité de vie des patients dans I'unité psychiatrique

APOLLINE

« NOUS analysonsle

role dela supplémentation
enacides grasachaine
courte surl'anorexie
mentaledansune
populationd’'adolescents
etdejeunesadultes.»

Dr Apolline Till
Dr Celine Roman

Service Pédiatrie

Dr Tara Berenbaum
Service de Psychiatrie Infanto-Juvénile

Recherche clinique soutenue
par le Fonds Jeanne et Alice Van de Voorde

«NOUS étudionsles

effetscomparatifsdela
renutritionrapide etdela
renutrition classique surla
prise de poids, I'évolution
biopsychosociale etla
composition corporelle a
moyen etlongterme.»

Dr Tara Berenbaum

Service de Psychiatrie Infanto-Juvénile

Dr Celine Roman
Service de Pédiatrie

Recherche clinique soutenue
par Nestlé Health Sciences
etles mécénes du Fonds Erasme

CELINE

Nos
recherches
en Neurologie

e
A

VIRGINIE

« NOUS étudions
I' Angiopathie amyloide
associée a une hémorragie
cérébrale:impactde
l'inflammation dans!'histoire
naturelle etle pronostic (étude
multicentrique d'imagerie
etde protéomique).»

Dr Gilles Naeije

Service de Neurologie
Recherche clinique financée
parla Convention APBD

«NOUS étudions

lagénomique complexe
del'épilepsie pédiatrique
etadulte.»

Dr Sarah Duerinckx
Service de Neurologie

Bourse financée par le FNRS
et les Mécénes du Fonds Erasme

«Nous analysonsle

role du cerveletdansla
perception somatosensorielle
chezlessujetssainsetchez
les patients atteints d'un
tremblement essentiel. »

Dr. Virginie Destrebecq
Service de Neurologie

Mandat de recherche Hemingway
financé par une mécéne anonyme

LISE

«NOUS étudionsle

pronostic neurologique
multimodal destroubles
delaconscience.»

Dr Lise Jodaitis

Service de Neurologie et
Neuroradiologie Interventionnelle

Formation a des techniques
émergentes financée par
les Mécénes du Fond Erasme

«INOUS étudionsles

roles des faisceaux denta-
to-thalamo-corticaux dans
I'architecture cérébrale
fonctionnelle etl'impactde
lamodulation de leur activi-
té chezlessujetssainsetles
patients atteints d'ataxie de
Fried Freich.»

Pr Gilles Naeije

Service de Neurologie et
Neuroradiologie Interventionnelle

Recherche clinique financé
par les Mécénes du Fonds Erasme

LISE

GILLES

NATHAN

« NOUS étudions

I'impactdel'activité

épileptique interictale

surle fonctionnement

cognitif de patients avec

maladie d'’Alzheimer par

magnétoencéphalographie.»
Dr Lise Tombroff

Service de Neurologie

Mandat de recherche financé
par les Mécénes du Fonds Erasme

«INOUS étudionslersle de

l'inflammation et delavoie
Cox-2/Prostaglandines dans
I'état de mal épileptique
réfractaire.»

Dr Nathan Torcida Sedano
Service de Neurologie

Mandat de recherche financé
par les Mécénes du Fonds Erasme
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Nos
recherches
en Néphrologie

« NOUS caractérisons

les réponses alloimmunes
chezlestransplantés
rénaux traités pardes
inhibiteurs de points de
controlesimmunitaires. »
~ DrTessVan Meerhaeghe
Service de Néphrologie

Bourse financée par le FNRS
etles Mécénes du Fonds Erasme

«« NOUS étudions
I'immunogénicité lors de
lavaccination anti-Sars-Cov2
chezletransplanté rénal

et chezle patient dialysé.»

~ Dr.Delphine Kemlin

Service de Néphrologie,
dialyse et transplantation

Bourse FNRS financée par le FNRS
et les Mécénes du Fonds Erasme

NICOLAS

CHARLOTTE

«Nous analysons

les déterminantsdela
réponse immunitaire

lors delavaccination par
ARN contrele Sars-Cov2
chezles patients transplantés
rénaux et hémodialysés.»

__Dr.Nicolas Gemander

Service de Néephrologie

Mandat de recherche financé
par les Mécénes du Fonds Erasme

«NOUS étudionsla
réponse humorale secondaire
alinfection parlevirus

BK chezles patients
transplantés rénaux.»

~ Dr Charlotte Vanhomwegen

Service de Néphrologie

Mandat de recherche financé
par les Mécénes du Fonds Erasme

en Rhumatologie

CELINE

DORIAN

« NOUS étudions

lerole des celluleslymphoides
innéeshumainesdans

le développement des
spondylarthropathies. »

~ DrcCélinela

Service de Rhumatologie

Mandat de recherche financé
par les Mécénes du Fonds Erasme

« NOUS cherchonsa

savoir sile régime hypersalé
et’hyperosmolarité

locale jouentunrole
danslacomposante
inflammatoire de lamaladie
du Syndrome de Sjogren. »
~ DrDorian Parisis

Service de Rhumatologie

Bourse FNRS financée par le FNRS
etles Mécénes du Fonds Erasme

Nos
recherches
en Neurosciences

UNE PROMESSE

D'AVANCEES MAJEURES

DANS LA COMPREHENSION DE LA MALADIE D'ALZHEIMER
ET D'AUTRES AFFECTIONS IMPORTANTES DU CERVEAU

Pr Xavier De Tiege

SERVICE DE NEUROSC

IENCES

Le cerveau est l'organe corporel qui
permet aux étres humains d’'accéder a la
conscience, de percevoir et d’interagir
avec lemonde. Il est composé de cent mil-
liards de neurones interconnectés en une
toile d'une complexité proche de l'intan-
gible. Les neurones sont des processeurs
microscopiques qui traitent l'informa-
tion. Pour fonctionner pleinement, ils ont
besoind'énergie.

Alors que le cerveau ne représente
que 15 a 3% de la masse corporelle, ce-
lui-ci consomme au repos jusqu'a 20%
du glucose présent dans le corps humain.
Paradoxalement, lorsqu’il s'active pour
traiter de l'information ou générer une
action, sa consommation en substrat
énergétique n'augmente que de quelques
pourcents auniveau des structures impli-
quées dans la tache. L'oxygéne incorporé
grace a la respiration pulmonaire contri-
bue auniveau cérébralaladégradationdu
glucose en énergie utilisable par les neu-
rones. Oxygéene et glucose forment donc
I'essentiel de ce qui est requis sur le plan
énergétique pour permettre un fonction-
nementneuronal optimal.

Les mécanismes physiologiques qui
lient les variations de l'activité cérébrale a
sa consommation énergétique (couplage
neuromeétabolique) sont trés complexes et
fondamentaux pour assurer le bon fonc-
tionnement cérébral. Ils impliquent dif-
férents types cellulaires (les neurones et
les astrocytes) ainsi que des modulations
fines et locales de la consommation en
oxygene et de son apport sanguin. C'est ici
qu'intervient un autre couplage essentiel
au bon fonctionnement du cerveau, celui
qui lie le flux sanguin a la consommation
locale d’énergie par les neurones. 11 est
aisé de comprendre les liens qui existent
entre ces deux couplages: le couplage
neurométabolique assure que les neu-
rones consomment ce qui leur est néces-
saire en fonction d'une activité variable au
cours du temps; le couplage neurovascu-
laire assure que le sang apporte les subs-
trats nécessaires pour que la régulation
neurométabolique puisse sopérer.

Les maladies qui touchent le cerveau
humain peuvent perturber les équilibres
physiologiques fins et complexes qui
réglent le fonctionnement des neurones
en touchant ces deux couplages interdé-
pendants. Par exemple, une des théories
les plus récentes sur les mécanismes
a lorigine de la maladie dAlzheimer
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Nos
recherches

en Neurosciences

-

o

1

e —————

énonce que la mort neuronale progres-
sive dans cette affection serait causée par
untrouble del'apport glucidique et de son
utilisation par les neurones. L'interven-
tion dans ce processus de modifications
vasculaires qui perturbent le couplage
neurovasculaire implique qu'une étude
paralléle du fonctionnement neuronal,
du couplage neurométabolique et du
couplage neurovasculaire permettrait
d'importantes avancées dans la compré-
hension de la maladie d’Alzheimer, une
affection dontl'impact humain et sociétal
estenpleine croissance.

Une combinaison originale en neuroi-
magerie multimodale.

Comment pratiquer chez]'Homme ces
études paralléles de processus complexes
interdépendants ? La solution idéale est
de pouvoir acquérir les informations re-
latives aux trois processus qui nous oc-
cupent - l'activité neuronale, le couplage
neurométabolique et le couplage neu-
rovasculaire - de facon simultanée, aussi
bien chez des sujets sains que chez des
patients. Nous disposons dune TEP-
IRM qui permet d'étudier par la TEP la
consommation de glucose et par I'IRM le
couplage neurovasculaire. En y intégrant
une méthode denregistrement électro-
physiologique de l'activité neuronale, en
l'occurrence un module d’enregistrement
électroencéphalographique IRM-compa-

tible et & haute résolution (EEG haute den-
sité), nous disposerons de cet outil parfait
permettant de caractériser des phéno-
meénes fondamentaux de la physiologie
cérébrale et de mieux comprendre leurs
dysfonctionnements induits par diffé-
rentes maladies du cerveau.

A notre connaissance, l'acquisition
simultanée de données TEP, IRM et EEG
n'a pas encore été réalisée. Elle nécessite
d'une partunappareillage sophistiqué que
nous sommes en mesure de constituer et
d’autre part une grande maitrise de l'ac-
quisition et du traitement des différents si-
gnaux acquis, une maitrise que nous avons
atteinte dansnotrelaboratoire.

Si nous insistons sur les bénéfices at-
tendus pour mieux comprendre la mala-
die d’Alzheimer, une affection surlaquelle
nous développons déja de vastes projets
de recherche soutenus par différents or-
ganismes (le Fonds Erasme, le Fonds de
la Recherche Scientifique ou la Région
bruxelloise a travers son organe de finan-
cement de la recherche Innoviris), notre
projet pourra certainement sétendre a
d’autres affections majeures du cerveau,
telles que les tumeurs primitives qui s'y
développent.

Enrésumé, nousallons développerune
approche inédite permettant d'étudier

avec une grande précision la dynamique
spatiale, temporelle et spectrale de I'acti-
vité neuronale al'origine du traitement de
I'information parle cerveau.

Undéfimajeur, pourvalider des études
réalisées depuistrois décennies.

Cette combinaison de techniques de
neuroimagerie fonctionnelle représente
tout d’'abord un défi majeur d'un point de
vue méthodologique. Nos publications
de haute tenue confirment que nous dis-
posons des compétences théoriques et
pratiques nécessaires. Enregistrer des
signaux EEG dans l'aimant de I'IRM sera
le premiervolet du défi a relever. Un autre
sera celui d'adapter nos protocoles expé-
rimentaux aux dynamiques temporelles
trés différentes de I'activité neuronale (de
l'ordre delamilliseconde) et des couplages
neurométabolique (plusieurs minutes) et
neurovasculaire (quelques secondes). Une
fois développée, cette combinaison nous
permettrade caractériserlesmécanismes
physiologiques d'intérét au repos, lors de
stimulations sensorimotrices etdetaches
cognitives, ou dans des conditions qui
modifient ces mécanismes de couplages.
Nous pourrons appliquer, par exemple,
desprocédures que nous maitrisons et qui
modifient la réactivité cérébrovasculaire
(modification contrdlée de l'acide carbo-
nique respiré) ou 'apport en glucose (ad-
ministration d'une charge glucosée). Nous
pourrons ensuite étudier la maniére dont
les maladies cérébrales (en particulier les
démences et les tumeurs cérébrales) per-
turbentlesrelations entrel'activité neuro-
nale etles couplages neurométabolique et
neurovasculaire. Ces investigations dans
des conditions pathologiques s'avérent
cruciales pour mieux déterminer la vali-
dité des études réalisées depuis prés de
trois décennies dans ces affections en
IRM fonctionnelle et pour tester les hypo-
théses causales de certaines maladies du
systéme nerveux.

Recherche clinique financée
par asBL Association VVingcotte Nuclear

«INOUS étudionsles

aspects développementaux

delaperceptiondela

paroledansle bruiten

magnétoencéphalographie.»
Dr Maxime Niesen

Service Oto-Rhino-Laryngologie

Mandat de recherche financé
par la Convention Bernheim

«Nous développons

desthérapies ciblées contre

lestroubles du sommeil liés

alasclérose en plaques (SEP).»
Dr Mélanie Strauss

Service de Psychiatrie — Neurologie

Recherche clinique financée par la vente
aux enchéres « ART & ACT 2021 »

«Nous comprenons

mieux, grace ala MEG
(Magnétoencéphalographie),
leréle du cerveaudans
certaines maladies.»

PrXavier De Tiege

Service de Médecine Nucléaire,
Département de Neuroimagerie Fonctionnelle

Recherche clinique « Les voies du savoir »
financée par une mécéne anonyme
du Fonds Erasme

MELANIE

XAVIER

«Nous développons

de nouveaux outils
diagnostiques et pronostiques
pour mieux prendre en charge
lamaladie d'’Alzheimer»

Pr Xavier De Tiege

Service de Médecine Nucléaire,
Département de Neuroimagerie Fonctionnelle

Recherche clinique financée
par la Convention Alzheimer

« NOUS menonsune

recherche surlasclérose en
plaques. »

Pr Xavier De Tiege

Service de Médecine Nucléaire,
Département de Neuroimagerie Fonctionnelle

Recherche clinique financée grace
au legs effectué par Monsieur Marc Errens

« NOUS menonsgrace
au TEP/IRM desrecherches
pour nous permettre de
mieux appréhenderles
dysfonctions du cerveau.»

Pr Xavier De Tiege

Service de Médecine Nucléaire,
Département de Neuroimagerie Fonctionnelle

Recherche clinique financée
par la Convention AVN

«Nous comprenons

mieux, grace alaMEG
(Magnétoencéphalographie),
leréle du cerveaudans
certaines maladies.»

Pr Xavier De Tiege

Service de Médecine Nucléaire,
Département de Neuroimagerie Fonctionnelle

Convention « Les voies du savoir »
financée par une mécéne anonyme
du Fonds Erasme
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Nos
recherches
en Genetique

TOUTES LES SPECIALITES
MEDICALES PEUVENT
AVOIR BESOIN DE LA GENETIQUE

Pr Guillaume Smits

Dans le domaine de la génétique, les
chercheurs ont l'habitude de collabo-
rer avec d'autres spécialités (ingénieurs,
biochimistes, bio-informaticiens..). Le
Pr Guillaume Smits est le directeur du
Centre de Génétique Humaine de 'ULB
basé a I'Hopital Erasme et qui dessert le
H.UB et ses hopitaux partenaires. Ses
thémes de recherche étant la bio-infor-
matique, la génomique, et le continuum
entre les maladies rares et complexes, il
rappelle que «la génétique est une mé-
decine particulierement scientifique et
multidisciplinaire». «Nous travaillons
surtout sur les maladies rares. Il y en a
plus de 7000 et elles touchent tous les
systémes, tous les ages delavie. Plus dela
moitié concerneles enfants. »

Pour lui, presque toutes les spécialités
médicales pourront avoir besoin de la gé-
nétique: « Peut-étre pas encore la chirur-
gieenphaseaigué, dit-il en souriant, mais
cela viendra peut-étre avec des séquen-
ceurs en temps réel. Par exemple, nous
pourrionsimaginer desvariations d'éten-
due opératoire suivant qu'une tumeur
présentetelle ou telle mutation. »

S’entourer d'expertise
Docteur en médecine, spécialiste en
biologie clinique (génétique et biologie

moléculaire), généticien, cette volonté de
senrichir des compétences des autres, il
I'améme développée en étant un membre
fondateur de IlInstitut Interuniversi-
taire ULB-VUB de Bio-informatique de
Bruxelles (en 2013). «L'objectif a été dés
le début de rassembler des groupes de re-
cherche ayant une expertise en bio-infor-
matique et en biologie computationnelle.
L'(IB)? est un espace collaboratif interuni-
versitaire et interfacultaire (Médecine,
Sciences et Sciences Appliquées) quinous
a rapproché des bio-informaticiens de
toutelaBelgique etdes7autres Centresde
Génétique. »

Avec le Pr Tom Lenaerts et son équipe
dechercheursdel'(IB?),ils ont mis au point
une méthode d'intelligence artificielle
permettant de suggérer les causes oligo-
géniques de maladies rares. Avec le Pr Pa-
trick Mardulyn, spécialiste dela génétique
évolutive en biologie, ils ont supervisé la
création d'un algorithme permettant de
mieux définir les séquences génomiques
des chloroplastes et mitochondries des
plantes et animaux dont le génome n'est
pas encore connu. Avec le Pr Catheline
Vilain, lors de ses années a I'Hopital des
Enfants, ils ont trouvé 'explication du syn-
drome de Hartsfield et d'une déficience
intellectuelleliée au géne DLG2.

Lesablier

Généticien général, quand il parle
de son travail et de la démarche que cela
sous-tend, le Pr Guillaume Smits utilise
l'analogie du sablier: «La génétique peut
étre vue comme un sablier dont le labo-
ratoire est le goulot. Nous devons arriver
a fournir des tests génétiques a une mul-
titude de cliniciens traitant des patients
trés variés (de la pédiatrie a I'Alzheimer).
Si on imagine que 'ADN est une grande
bibliothéque, nous avons d'une part des
tests quantitatifs qui vont nous permettre
de voir la structure des bibliothéques (les
chromosomes) et compter le nombre
de livres (les génes), et, d'autre part, des
techniques de séquencages quivontlirele
contenu des livres. Dans un futur proche,
nombre de ces techniques seront rassem-
blées en une seule, comme le séquencage
alongueslectures (‘longreads en anglais).

Souvent, ces demandes de tests
viennent de spécialistes qui s'intéressent
alagénétique ou qui ont fait une thése en
génétique dans leur spécialité. Ces mé-
decins spécialistes formés a la génétique
sont trés importants: «Idéalement, nous
devrions en avoir dans toutes les spé-
cialités médicales. Ces spécialistes sont
capables de prescrire et cliniquement in-
terpréter des tests génétiques, et font un

«Comprendrelelangage des
personnes avec quion collabore»

Soutenu par le Fonds Erasme, le projet de thése développé par
la Dr Sorya Fagnoul et la Pr Isabelle Migeotte est cliniquement

important et permettra au Dr Fagnoul de devenir néphro-généticienne.

L'application de cette thése est concréte: « Nous recrutons des patients

quiont une maladie rénale et diagnostiquons quelle en est la raison
génétique. Un diagnostic permettra de potentiellement traiter le
patient par un médicament ciblé ou une future thérapie génique.

ISABELLE

Lors de greffes rénales, un espoir du projet sera d'apparier le génome
du donneur et du receveur afin d'encore mieux réduire le risque
derejet et d'améliorer la survie du greffon. »

La Dr Fagnoul pourra compter sur la Pr Isabelle Migeotte,
chercheuse FNRS qui enseigne la génétique en Faculté de
Médecine et médecin généticienne. Elle a, en outre,
fondé al'lRIBHM (ULB) un laboratoire dédié a I'étude de
lamorphogenése de I'embryon: « Dans un autre projet, nous
avons collaboré avec des informaticiens ayant créé un software

enregistrant les trajets de basketteurs afin de suivre des mouvements
de cellules. Pour bien travailler avec eu, il nous a fallu comprendre
leur langage et savoir ce qui peut se faire ou non. »

Pour la Dr Fagnoul, cette thése est une formation importante:

« Afin de digitaliser efficacement les données cliniques et mieux
analyser les génomes des patients, je vais suivre des cours de base
de programmation pour acquérir un vocabulaire commun avec les
informaticiens. En créant des cohortes standardisées, nous pourrons

les partager avec d'autres équipes comme celle du Pr Laurent Mesnard,

néphro-généticien a I'Hopital Tenon de Paris, qui collabore au projet.
Celanous permettra de mieux collaborer a travers le monde et d'aider
plus efficacement les patients et leurs familles. »

lien efficace entre leur département et
le Centre de Génétique parce qu'ils com-
prennent en détail ce que l'on fait. Il est
cruciald’'en former continuellement. »

Les collaborations

Au quotidien, il collabore avec d’'autres
disciplines: «Quand on obtient des sé-
quences génomiques, on se retrouve
avec d'énormes fichiers informatiques.
Des bio-informaticiens programmeurs
créent des logiciels et algorithmes nous
permettant d’avoir acces a tous les livres
avec toutes les phrases correctement
mises en place. Ainsi, nous pouvons uti-
liser leurs outils pour donner du sens aux
variations d'orthographe et de grammaire
que porte chaque humain. »

Pour certains variants, il y a des certi-
tudes (bénin, pathologique) basées sur de

grandes bases de données et la littérature
scientifique. Toutefois il existe de nom-
breuxvariants pourlesquelsles médecins
etlesbiologistes ne peuvent trancher. Se-
lon les pathologies, ils trouveront de 0 a
50% de diagnostics génétiques.

Aujourd’hui, on ne connait pas 'entié-
reté des causes des maladies génétiques.
«Un des défis actuels est d’avoir acces a
des cohortes de 100.000, 200.000, 1 mil-
lion de patients pour atteindre une puis-
sance statistique capable de tirer des
enseignements applicables en clinique.
Nous faisons de la recherche exploratoire
et collaborative qui permet d'ensuite par-
ticiper a ces études mondiales pour avan-
ceretprogresser chaquejour.»

GUILLAUME

SORYA

«INOUS réalisons une

approche oligogénique dans
le diagnosticdes maladies
rénales héréditaires.»

Dr Sorya Fagnoul
Service de Néphrologie

Mandat de recherche financé
par les Mécénes du Fonds Erasme

« NOUS recherchons

les facteurs génétiques
affectantlaréponse clinique
alinfectionau SARS-CoV-2.»

Pr Guillaume Smits
Service de Génétique Médicale

Recherche clinique financée
par les Mécénes du Fonds Erasme,
ULB, UAE et la Fondation ULB
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Nos
recherches
en Soins Intensifs
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«NOUS étudions

larégulation desréponses
vaccinales dunourrisson par
les anticorps maternels. »

~ DrLoicDe Doncker
Service des Soins intensifs/pédiatrie

Mandat de recherche financé
par les Mécénes du Fonds Erasme

«Nous développons

desthérapies cérébrales
cibléesdurantlaréanimation
cardiopulmonaire
extracorporelle.»

~ Dr Anthony Moreau

Service des Soins Intensifs

Mandat de recherche financé
par les Mécénes du Fonds Erasme

« NOUS évaluons

l'effet de nouveaux
traitements potentiels
pourles patients atteints
de COVID-19.»

~ Dr.Filippo Annoni

Département des Soins Intensifs,
Laboratoire Expérimental de soins intensifs

Recherche clinique financée
par I'action # CLAPANDACT

en _ .
Endocrinologie

SILVIO

MARIA

FILIPPO

« NOUS allons utiliser

leneuromonitorage
multimodal pour mieux
comprendre le dysfonc-
tionnement cérébral. »
~ Pr Silvio Fabio Taccone
Service des Soins Intensifs

Recherche clinique financée
lavente aux enchéres « ART & ACT 2021 »

«NOUS contrélonsune

température cible de 33°
comparée alanormothermie
apresunarrét cardiaque
Intra-Hospitalier»

___PrSilvio Fabio Taccone

Service des Soins Intensifs

Recherche clinique financée
par les Mécénes du Fonds Erasme

REBECCA

« NOUS étudions
I'Hypoparathyroidie
Chronique:registre belge
etretentissement osseux
d'untraitement substitutif
alongterme parla PTH
recombinante(1-34).»

~ DrRebeccaFischler

Service d'Endocrinologie

Mandat de recherche financé
par les Mécénes du Fonds Erasme

«NOUS étudionsles

mécanismes d'adaptation
oude décompensationdes
cellules béta pancréatiques
humaines dans un modéle
murin humanisé soumis a
unrégimeriche engraisse. »
_DrMaria Lytrivi

Service d'Endocrinologie

Bourse financée par le FNRS
etles Mécénes du Fonds Erasme

Nos autres
recherches

BENJAMIN

« NOUS développons

untraitement endo-
bronchique delésions
pulmonaires malignes
parlatechnique d’'ablation
parmicro-onde apres
guidage parnavigation
électromagnétique.»

~ PrBenjamin Bondue

Service de Pneumologie

Recherche clinique financée
par les Mécénes du Fonds Erasme

«NOUS étudions

desréponsesimmunitaires
antivirales pour des patients
atteintsde COVID-19.»

__PrBenjamin Bondue

Clinigue des pneumopathies
interstitielles diffuses,
Service de Pneumologie

Projet clinique financé
par les Mécénes du Fonds Erasme,
ULB, UAE et la Fondation ULB

ARTHUR

PHILOMENE

«NOUS étudions

lerole du systéeme
chémérine-ChemR23
danslaphysiopathologie
despneumoniesvirales
etdusyndromede
détresse respiratoire. »
__ DrPhiloméne Lavis

Service d’Anatomie Pathologie

Bourse financée par le FNRS
etles Mécénes du Fonds Erasme

«NOUS étudions
I'impactdel'infection par
levirus d Epstein Barr (EBV)
surla programmation
fonctionnelle des monocytes
humains.»

__ Dr Arthur Poncelet
Service d'Hématologie

Mandat de recherche «Alain Dewever »
financée par les Mécénes du Fonds Erasme

« NOUS étudionsle

role delaméthylationetde
I'expressiondel’Aquaporine-1
dansladifférenciation

et dédifférenciation de
I'épithélium pigmentaire
rétinien humain et dansdes
pathologies prolifératives
rétiniennes. »

_ DrAzine Datlibagi
Service d'Ophtalmologie

Mandat de recherche financée
par les Mécénes du Fonds Erasme

« NOUS étudionsla

détresse émotionnelle et
I'engagement professionnel
des soignants danslacadre
duregroupementetde
lI'intégration de deux hopitaux

universitaires en Belgique. »
_ M.Julien Tiete
PrJean-Michel Hougardy

Service Psychologie
et Direction Générale Médicale.

Recherche clinique financée
par les Mécénes du Fonds Erasme

JULIEN
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Nos
recherches

en Gastro-entérologie

NOTRE ROLE EST DE TRAVAILLE
EN RESEAU POUR AMELIORER

LES SOINS AUX PATIENTS

~_ PrJacquesDeviére

La recherche, les soins au service du
patient, le Professeur Jacques Deviére,
Lauréat du Fonds Erasme en 1988, Chef
de service en Gastro-entérologie médi-
cale a I'Hopital académique Erasme, y
a toujours investi toute sa compétence
médicale et son énergie tout en soignant
le travail en réseau: « Quand je suis arrivé
dans ceservice,j'airencontré mon patron,
le PrMichel Cremer, quiréalisait des actes
tellement innovants que cela m'a donné
l'envie d’accomplir la méme démarche.
Depuis lors, je n'ai jamais imaginé prati-
quer lamédecine en dehors d'un environ-
nement académique ou je peux combiner
recherche originale et le meilleur soin
clinique au patient.» nous dit-il pour rap-
peler I'importance de larecherche et d'un
soutien tel que celui du Fonds Erasme.

Celui qui fut Secrétaire général de la
Société Royale Belge de Gastro-Entérolo-
gie de 1996 a 2001 et Président de 'Euro-
pean Society of Gastrointestinal Endosco-

py de 2006 a 2008, rappelle I'importance
de toutes ces rencontres: «Je le dis tou-
jours,l'unde nos premiers réseaux de dis-
cussion est celui de toutes les personnes
que l'on a formées. J'ai diplomé 150 gas-
troentérologues aveclesquels, je continue
d’échanger. Je pense sincérement que, si
on ne travaille pas en réseau, et en parti-
culier celui de nos anciens étudiants, nous
n'accomplissons pas pleinement notre
mission. C'estnotrerole delefaire.»

Unréseauinternational

Aufildesans,ila entretenu et complé-
té son réseau: «J'ai la chance d'étre dans
un réseau international, le Master Fo-
rum, avec huit représentants de chaque
continent qui se rencontrent une fois par
an. Je connais des professeurs de Sidney,
Orlando, Rome, Marseille, Dusseldorf, ...
C'est un héritage du Pr Michel Cremer.
Grace a nos échanges, j'ai pu développer
des études randomisées multicentriques
trés facilement. »

ENDOTOOLS THERAPEUTICS
pouruntraitement del'obésité

Un projet phare qui a évolué au fil des années. Avec 15 millions apportés par un
investisseur privé, deux ingénieurs brillants qui sortaient de polytechnique ont été
recrutés. Alexandre Chau (CEQ) et Martin Yernaux (CTO) dirigent EndaTools
Thérapeutics, une des principales sociétés candidates a |a chirurgie endoluminale.

Plus petite que son concurrent, elle a cependant plusieurs études cliniques randomisées
pour laréduction gastrique, pour un traitement de I'obésité et une autorisation de mise
surle marché aux USA. Cette recherche améliore notre pratique et le soin aux patients.

«L'appareil passe par labouche, ce qui est trés important puisque I'obésité est une maladie

chronique. Endothools a permis I'aboutissement de deux théses d'ingénierie et une
thése de doctorat. Cela montre lacomplémentarité du réseau », précise Jacques Deviére.

* Chirurgie qui utilise les voies naturelles du corps (vaisseaux, conduits et cavités).

Ce fut notamment le cas pour une
étude randomisée contre le reflux. «kEn 20
minutes, nous avions l'accord de quatre
centres dans le monde pour commencer
I'étude qui a été publiée dans Gastroente-
rology qui estlarevue la plus prestigieuse
dansledomaine. »

En forme de testament, il dévoile un
élément indispensable pour avoir un ré-
seau de qualité et qui s'inscrit dans la du-
rée:«Quelqu'un quiveut gérerune équipe
en médecine doit étre ouvert a toutes les
collaborations possibles et les prendre
avec beaucoup de respect mutuel. Que la
personne travaille dans un grand ou un
petit hopital, il faut un échange égalitaire.
C’estune complémentarité. »

Lacomplémentarité des ingénieurs
etdesmédecins

Dans ses multiples réseaux, sarelation
avecsoncomplice,le Pr Alain Delchambre
delafaculté d'Ingénieursluitient particu-
lierement a cceur. Il se rappelle du lance-
mentdeleuraventure « Triangulation» en
2003. «Depuis 20 ans avec les ingénieurs
de la faculté polytechnique, des colla-
borations sont réalisées avec succés. A
I'époque, je pratiquais de 'endoscopie, et
jelui ai dit qu'on avait besoin d'une trian-
gulation pour progresser. Il a demandé a
unjeune ingénieur qui souhaitait faire un
doctorat, Nicolas Cauch, de s'investir dans
le projet. Nous avons réalisé une premiére
application chez’homme vers 2008, sou-
tenue en partie parle fonds Théodorus. »

Pour lui, ce projet symbolise la force
de la mise en commun des compétences:
«Notre atout a toujours été de travailler

BMDC

pourdesoutilsd'endoscopie digestive

Ceréseau s'agrandit au fil des collaborations notamment avec le Brussels Medical
Device Center (BMDC) dont le CEO est Nicolas Cauche. Ce centre est le fruit de
laréflexion de plus de 10 ans de collaboration entre médecins du service de
gastro-entérologie de I'Hopital académique Erasme et ingénieurs du service BEAMS
(Bio-, Electro- And Mechanical Systems) de I'Ecole polytechnique de Bruxelles (ULB).
Cette collaboration a permis le développement et |a valorisation d'outils d'endoscopie
digestive tels qu'Endomina (commercialisé par la spin-off EndoTools Therapeutics),

le Sensendo ou I'Endovision. «Lafiliére d'ingénieur civil en science biomédicale qui

a été créée en 2005-2006 a connu un succés plus important que dans n'importe quelle
autre université avec des personnes qui travaillent notamment sur I'endoscopie. »

Comme le Fonds Erasme soutient les médecins mais pas les ingénieurs, «nous avons
donc créé la Fondation Michel Cremer. Elle vise @ mettre ensemble les chercheurs

de BMDC et a fournir une plateforme d'aide clinique pour les hopitaux avec lesquels

on travaille.» La aussi, la complémentarité joue commeiil I'explique: « Un médecin
aregu une bourse du Fonds Erasme pour son projet sur « L'effet du plasma froid sur
lamuqueuse duodénale » et uningénieur, une bourse de la Fondation Michel Cremer
pour développer ce projet ensemble. Il s'agit donc a la fois d'un travail académique mais
aussi d'une collaboration interdisciplinaire avec les médecins, les ingénieurs civils
etavec Francois Renier, Chef du service de chimie organique a la Faculté des sciences

et spécialiste du plasma. »

entre médecins et ingénieurs sans jamais
montrer d’arrogance les uns envers les
autres. Les ingénieurs font partie de notre
Team. IIs y sont accueillis comme les mé-
decins en formation.»

Des projetsencascade

Ce travail quotidien a fait naitre
d'autresidées au fil des années: « De notre
recherche est née Lys médical, dont le
CTO, Benjamin Mertens, est un ancien
ingénieur de notre Team. Ils ne sont pas
encore au stade de la commercialisation.
Au départ, le systeme devait étre utilisé
pour la coloscopie afin de mesurer des
polypes. Finalement, ils se sont penchés
surlavisualisationdesfinesbronches.»

Il évoque aussi le travail de Claire
Liefferinckx, une chercheuse du Fonds
Erasme/FNRS qui développe avec l'uni-
versité de Mons des projets sur les mala-
diesinflammatoires du tube digestif. «Elle
a créé un réseau belge pour son recrute-
ment, et a maintenant un projet d'utili-
sation de l'intelligence artificielle pour la
reconnaissance des lésions en endosco-
pie (reconnaissance de certaines analyses
microscopiques).»

Le Pr Jacques Deviére repart déja
vers d'autres réflexions de recherche..
inarrétable.

3

ACQUISITION D'UN GPS
COUPLE A UNE PLATEFORME
DE VIDEO-TRANSMISSION
POUR LENSEIGNEMENT

Le GPSauservice del'endoscopie
biliopancréatique et des abords
transhépathiques.

Intégrer I'imagerie en 3D pré-opératoire
pour permettre la réalisation
d’examens complexes d’endoscopie
bilio-pancréatique et de techniques
transhépatiques ou transveineuses de
facon plus performante et plus sure.
Transmettre ces techniques en direct
ou en différé via une plateforme vidéo
adisposition de médecins référents.

~ EquipeduPrJacques Deviére
Service de Gastro-entérologie

Equipement financé par le Fonds Jacobs

«NOUS étudions

la contribution de profils
d'expression pangénomique
aurisque individuel
d’hépatocarcinome. »

_ DrLukas Otero Sanchez
Service de Gastro-entérologie

Bourse financée par le FNRS
etles Mécénes du Fonds Erasme

«NOUS étudions

I'hépatite alcoolique

sévere: HAS. L'objectif est
d’identifier des génes ou
desvoiesde signalisation
associées au développement
etau pronostic d'une HAS. »
~ PrEric Trepo

Service de Gastro-entérologie

Recherche clinique financée
par le FNRS et les Mécénes du Fonds Erasme
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LA MAGIE DE LA V]

Le12mai2022,dans

le prestigieux cadre

du Chateau delaHulpe,
450 donateurs ont uni
leur générosité pour
donnervieal’avenir.

Les 863.000 € récoltés
financerontles avancées
surlarechercheen
reproduction humaine.

Donnervie al'avenir

A Erasme 7 jours sur 7, tout au long
de l'année, nous prenons en charge a la
Clinique de Fertilité plus d'un millier de
patientes et patients infertiles afin de les
aider a concrétiser leur réve d’avoir un
enfant.

Le laboratoire de Procréation Médica-
lement Assistée de 'Hopital académique
Erasme et le Laboratoire facultaire de
Recherche en Reproduction Humaine de
I'ULB unissent leurs efforts pour offrirles
techniques les plus innovantes et les plus
adaptéesachaque futur parent.

Offrirles techniquesles plus innovantes
L'hépital académique Erasme va se do-
ter d'un nouveau laboratoire de procréa-
tion médicalement assistée équipé dun
matériel de pointe permettant d' optimiser
etde personnaliser chaque traitement.

PN L THES

6 amjmmie:

- '

Les défis

Optimiser la sélection embryonnaire
estun des défis majeurs de la procréation
médicalement assistée. Les nouveaux
incubateurs équipés de caméra et les pro-
grés en génétique permettent de choisir
les embryons qui offrent les meilleures
chances d'aboutir a la naissance d'un en-
fant en bonne santé. L'introduction dans
un avenir proche de lintelligence arti-
ficielle au coeur du laboratoire offre un
grand espoir pour progresser encore dans
l'identification du potentiel de chaque
embryon.

Nous tenons
aremercier

nos généreux
apporteursdedons
ainsiquetous

ceux quipar

leurs talents

ont ceuvré
alaréussite

de cette soirée.

La Rencontre

INSTALLATION
de JEAN-FRANCOIS D'OR
BOZAR, BRUXELLES

«Lamémoire a-t-elle inscrit
quelque part le souvenir de cette
épopée ondulatoire lorsque

le souffle court, par la tangente,
il a 0sé ce premier baiser.»

Installation composée de I'ensemble
des spermatozoides acquis par les
donateurs du diner de Gala. Elle
exprime la symbolique du théme.
Dans un dialogue avec I'architecture
de Victor Horta, plusieurs centaines
de conquérants se meuvent, batifolent
et ondulent en un long flot sinueux
alarecherche éperdue d'un potentiel
devie, d'une rencontre féconde.
Unetunseul sera le vainqueur:

la promesse d'une naissance.

Cette course alarencontre des
deux gamétes est une métaphore
de la complicité entre les mécénes
du Fonds Erasme et les chercheurs
dela Clinique de la Fertilité.

Prodessoeurns Annd Chal-— =m

L. Professeurs Isabally .. “Sslem

De plus, grace a la collaboration étroite
avec l'équipe du laboratoire de recherche,
la Clinique de Fertilité a été une des pre-
miéres au monde a permettre aux jeunes
femmes infertiles apres traitement an-
ticancéreux de concrétiser leur désir de
grossesse. Cette activité en pleine expan-
sion sera complétement intégrée au nou-
veau laboratoire, enl'équipant des techno-
logiesles plus performantes.

Merci.

Notre diner de gala représente un
moment clé dans la collecte de fonds né-
cessaires au financement de nos projets.
Cette année, les participants a cette soirée
d’exception ainsi que le don généreux du
Groupe GBL nous ont permis de collecter
863.000 €. Cette générosité permettra a
noschercheurs de parfairel'équipement de
leurlaboratoire pour donnervie al'avenir.

«INOUS évaluons

le processus de capacitation
danslediagnosticde
l'infertilité masculine et
I'impact des techniques
de cryoconservation
sur ce processus. »

Dr David Pening
Clinique de la Fertilité

Mandat de recherche « Chloé »
financé par une mécéne anonyme
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LA RECHERCHE
PROGRESSERA

UNIQUEMENT
GRACE A VOUS!
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Fonds
Erasme

DANS LE FOND,
POURQUOI SOUTENIR
LE FONDS ERASME ?

Tout simplement pour encourager

le travail de nos chercheurs passionnés
et passionnants dans beaucoup de
pathologies différentes ot ils contribuent
adévelopper des avancées médicales
pour des soins de haute qualité

au profitdes patients.

SAVIEZ-VOUS QUE ...

- notre Conseil dAdministration
se compose dAdministrateurs
indépendants et non rémunérés,

- notre Comité Scientifique est
constitué d'Expertsindépendants
etnonrémunéreés.

- chaquerecherche est évaluée et
classée surbase scientifique.

Elle faitl'objet d'un rapport annuel.

- nousnavonsaucunsoutiende
lapart de sociétés pharmaceutiques.

- latrésorerie du Fonds Erasme est gérée
parla Cellule Patrimoine de 'ULB.

LES DONS

peuvent étre effectués de facon ponctuelle ou récurrente.
Chaque don recu, quel gu’en soit le montant,
estun encouragement a poursuivre notre mission.

A partird’'un montant de 40 €, les dons sont fiscalement déductibles,

qu'ils soient versés par une personne physique ou morale.
\Vos dons peuvent étre versés sur le compte:

ULB - Fonds Erasme

Route de Lennik, 808/ 1070 Bruxelles
IBAN BE45676095022 2389

BIC DEGRBEBB

avec lamention Soutien d la recherche médicale

Vous
faites un dON

C'estvous qui choisissez!

En fonction de vos sensibilités ou de situations vécues,
vous avezla possibilité de faire:

DON POUR LA RECHERCHE EN GENERAL

Votre don nous permettra de répondre a des demandes
spécifiques de chercheurs souhaitant travailler sur
certaines pathologies ou techniques de soin.

DON POUR UNE RECHERCHE A FINANCER

Suite a nos appels a projets, certaines recherches ap-
prouvées et classées par le Comité Scientifique sont en
attente de financement.

Elles sont soit proposées a des donateurs potentielle-
ment intéressés, soit présentées dans le cadre d'un ap-
pel aux dons sur notre site internet ou nos réseaux so-
ciaux. Si le financement n'est pas trouvé, la recherche
ne peut pasdémarrer.

DON POUR UNE RECHERCHE EN PARTICULIER

Certains donateurs souhaitent, pour des raisons
qui leur sont souvent personnelles, soutenir une re-
cherche dans un domaine spécifique.

Dans ce cadre, nous vérifions que I'Hopital académique
Erasme dispose des équipes susceptibles d'entreprendre
un projetderecherche d'excellence.

Lorsque l'enveloppe budgétaire est fixée, nous faisons
évaluer le projet proposé par I'équipe de chercheurs
par un Comité scientifique ad hoc. Des rencontres sont
organisées entre le mécene etles chercheurs.

ACTIONS SPECIFIQUES

Comme nous l'avons vécu dans le cadre de la pandé-
mie de Coronavirus, de nombreuses actions de soli-
darité ont eu lieu pour rassembler de l'argent pour la
recherche. Que ce soit lors d'événements heureux ou
moins heureux, n'hésitez pas a nous contacter pour en
parler. Nous avons aussi beaucoup d'idées.

Vous
faites unlegS

C'estvous qui choisissez!

En tant que Fonds dépendant de I'ULB, nous pouvons
bénéficier de plusieurs types de legs par testament: le
legs particulier, le legs universel ou a titre universel ou
encorelelegsenduo.

En décidant de léguer tout ou partie de votre patrimoine

au Fonds Erasme pourlarecherche médicale:

— vous organisez sereinement votre succession,

- vous pouvez choisir d'obtenir librement votre legs en
faveur delarecherche médicale de votre choix,

- vous avez l'assurance que tous vos souhaits seront
respectés

- vous rendez possible de nouvelles avancées médi-
cales.

QUE FAIRE?

Lors de la rédaction de votre testament, la désigna-
tion du «Fonds Erasme pour la recherche médicale de
I'ULB» doit étre claire et précise. Cette démarche vous
garantira le respect strict de votre volonté. N'hésitez
pas a prendre contact avec nous pour discuter du do-
maine de recherche que vous pourriez souhaiter sou-
tenir.

DROITS DE SUCCESSION

Les droits de succession applicables a I'Université libre
de Bruxelles (ULB) chargée de traiterles dossiers de suc-
cession du Fonds Erasme sont de 7% a Bruxelles, de 7%
enRégionwallonne et de 0% en Région flamande.

SUIVI DES DOSSIERS DE SUCCESSION
___ Elodie Damien

Université libre de Bruxelles

Cellule Gestion du Patrimoine

Avenue Franklin Roosevelt, 50

1050 Bruxelles

+3226502325

patrimoine@ulb.be

«Larecherche progressera

unlquement grace avous!»



LA RECHERCHE
PROGRESSERA
UNIQUEMENT

GRACE A VOUS!

«Aidez nos chercheurs
aoserl’audace
deleurimagination.»

Fonds
Erasme

POUR LA RECHERCHE MEDICALE

CONTACTS

__ Directeur

Luc Préaux

+3225553345

+32 477529600
luc.preaux@erasme.ulb.ac.be

___ Secrétaire scientifique

Pr Myriam Remmelink

+32 25555858
myriam.remmelink@erasme.ulb.ac.be

__ Assistante

Allisson Quintin
+3225554359
allisson.quintin@erasme.ulb.ac.be

® ® @ www.fondserasme.org

Toutes nos recherches sont disponibles sur notre site internet www.fondserasme.org



