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COMMUNIQUE DE PRESSE

Paris, le 30 septembre 2011

Ensemble Contre le Sida

Sidaction réunit 49 jeunes chercheurs lors de I’Université des jeunes chercheurs
avec la participation du Pr. Frangoise Barré-Sinoussi, prix Nobel de médecine 2008.

Du 1er au 7 octobre, Sidaction organise une formation pluridisciplinaire présentant tous les domaines de
la recherche sur le VIH

L’objectif est d’'amener des jeunes chercheurs brillants a avoir une vision globale de la recherche sur le
VIH et de les motiver a s’engager sur le long terme dans cette thématique de recherche.

49 jeunes chercheurs, 35 intervenants, 6 pays représentés

Un jury de spécialistes a sélectionné les candidats pour la pertinence de leurs travaux, la qualité et la di-
versité de leur profil. Les 49 jeunes chercheurs sélectionnés, dont la majorité est en cours de doctorat,
vont bénéficier d’'une semaine de formation riche et dense, et échanger sur leurs travaux.

38 viennent de France et 11 de pays en développement (3 du Bénin, 5 du Burkina Faso, 1 du Cambodge,
1 du Cameroun, 1 du Sénégal). Toutes les disciplines sont représentées, avec des jeunes chercheurs en
recherche fondamentale (21), en sciences sociales (17), en recherche clinique (10) et en biostatistiques
(1). Les profils trés riches et variés des participants annoncent une université de qualité.

On compte sur les jeunes chercheurs pour relever les défis scientifiques du 21° siécle

« Ce sont les jeunes chercheurs qui demain apporteront les réponses a ces défis scientifiques et partici-
peront a 'amélioration de la santé globale des populations. lls bénéficient des technologies de pointe qui
permettront non seulement d’aller plus vite dans la connaissance mais aussi de mieux collaborer.

Alors, nous comptons sur eux, sur leur créativité, leur motivation et leur esprit d’équipe pour répondre aux
attentes des patients et a la confiance qu'ils placent dans de la science et ses retombées en termes de
santé publique. Certes, le métier de chercheur n’est pas toujours facile, mais il est passionnant et surtout,
la plus belle récompense, c’est d’apporter notre petite contribution a la vie » affirme Frangoise Barré-
Sinoussi, prix Nobel de médecine 2008, qui ouvrira I'Université 2011 des jeunes chercheurs.

Contact presse : Francis Gionti 0153264564 /0673216397
f.gionti@sidaction.org
www.sidaction.org
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PRESENTATION ET OBJECTIF

Présentation

L’'UJC est une formation multidisciplinaire d’'une semaine présentant tous les domaines de la recherche sur le
VIH. Elle a été initialement mise en place par la délégation régionale « Rhéne Alpes Méditerranée » de I'asso-
ciation Aides en 1995.

Sidaction s’est impliquée dés 2004, lors de la 6° édition, et a permis d’ouvrir la participation de 'UJC a des
jeunes chercheurs des pays en développement et en transition.

En 2009, Sidaction a repris I'organisation de cette formation ayant constaté a plusieurs reprises qu’il existait
une véritable attente pour le renouvellement de I'événement. Forte de I'expérience de cette 7° Université, I'as-
sociation organise a nouveau en 2011 cette formation.

En effet, la précédente édition, en 2009, a suscité beaucoup d’enthousiasme chez les participants et les inter-
venants et Sidaction est régulierement sollicitée pour maintenir son organisation.

Pour l'association I'enjeu principal est de motiver les jeunes chercheurs a s’engager sur le long terme dans la
recherche sur le VIH.

Elle poursuit son appui aux jeunes chercheurs dans toutes les disciplines sur cette thématique. De plus, I'as-
sociation dans son fonctionnement réuni les différents acteurs de la lutte contre le sida, chercheurs, soi-
gnants, représentant associatifs, et soutien et mene des travaux qui sont pertinents pour les personnes vivant
avec le VIH.

Ainsi, organiser une semaine de formation permettant d'aborder les aspects scientifigues et médicaux les plus
marquants de l'infection et d'avoir une vision épidémiologigue et sociale de la pandémie, placant la recherche
autour de la personne séropositive, est au coeur des valeurs de Sidaction.

Objectifs de 'UJC 2011

. Présenter l'infection par le VIH avec une approche pluridisciplinaire de la recherche sur le VIH/sida.

. Nouer des liens collaboratifs entre des jeunes chercheurs issus de toutes les disciplines et appren-
dre a travailler ensemble au travers d'ateliers.

. Amener une réflexion sur les problématiques de la recherche et les difficultés rencontrées par les
personnes vivant avec le VIH au Sud et au Nord.

. Motiver les jeunes chercheurs a s'engager sur le long terme dans le domaine de la lutte contre le
VIH/sida.
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LE MOT DE FRANCOISE BARRE SINOUSSI

On compte sur les jeunes chercheurs pour relever les défis scientifiques du 21° siécle!

Trente ans se sont écoulés depuis I'identification des premiers cas de sida. Gra-

ce au travail acharné des chercheurs, des cliniciens et des associations de formi-
dables progrés ont été accomplis. lls ont permis le développement et favorisé I'ac-
ces de tests de diagnostics, de traitements antirétroviraux efficaces et de nom-
breux outils de prévention.

L’infection par le VIH, autrefois mortelle, est aujourd’hui considérée comme chronique chez les patients traités avec
succes.

Pour autant, le combat que nous menons depuis trois décennies contre le VIH est loin d’étre gagné ! Il n’existe pas
de vaccin contre le VIH/sida et nous sommes toujours a la recherche de corrélats de protection qui faciliteraient son
développement.

La persistance de I'infection, conséquence du maintien de réservoirs viraux et d’'une inflammation chronique méme
aprés des années de succés thérapeutique, oblige les patients a poursuivre leur traitement a vie. Les avancées ré-
centes de la science nous permettent aujourd’hui d’espérer, qu’'a terme, nous serons capables de développer de
nouvelles stratégies thérapeutiques qui permettront, au minimum, une rémission des patients.

Face a ces enjeux scientifiques, nous avons besoin de mieux comprendre la pathogenése du virus du sida. Au-dela
méme du VIH, cette plus grande connaissance de l'infection, nous éclairera sur bien d'autres pathologies chroniques
humaines en expansion comme le cancer ou les maladies liées a I'age.

Pr Francgoise Barré-Sinoussi,
prix Nobel de médecine et de physiologie 2008, Institut Pasteur et administratrice de Sidaction.
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LE MOT D’YVES LEVY

Aux cotés des chercheurs d’aujourd’hui et de demain, Sidaction organise I’Université des
jeunes chercheurs 2011

A Sidaction nous sommes dans une grande proximité avec les cher-

cheurs, les soignants et les associations de terrain. Cette position nous
permet d’étre au plus prés des besoins, notamment en termes de sou-
tien et de recherche. En méme temps, I'association permet une ren-
contre des générations : depuis les acteurs de la lutte contre le sida qui
ont connu les débuts de I'épidémie dans les années 80, jusqu’aux jeu-
nes chercheurs qui débutent leur carriére. C’est pourquoi c’est pour nous une évidence d’organi-
ser, en 2011, une nouvelle édition de I'Université des jeunes chercheurs.

En effet, nous attendons beaucoup de ces derniers. C’est a eux que reviendra le défi de vaincre le
VIH ; par leurs idées, nouvelles et audacieuses, pour faire avancer la connaissance et trouver des
solutions. Il y a des personnes séropositives, des familles qui comptent sur eux, il ne faut pas I'ou-
blier. Mais cela ne pourra se faire que si nous portons a leur connaissance I'histoire de la maladie
afin qu’ils en aient une vision globale. Les solutions ne viendront pas d’'une personne isolée, mais
de travaux collaboratifs avec des chercheurs qui auront appris a travailler ensemble, a mettre leur
compétence en commun et a comprendre les contraintes et les enjeux de I'autre, dans sa discipli-
ne. Pourtant, les jeunes chercheurs sont souvent trés spécialisés dans un domaine avec peu d’op-
portunités de rencontres transversales.

En outre, aujourd’hui il est difficile de trouver des financements pour la recherche et parallélement
les travaux codtent de plus en plus cher. Savoir monter des projets, les présenter pour obtenir les
fonds nécessaires et valoriser les résultats sont des compétences indispensables pour les cher-
cheurs, mais trés peu enseignées.

Toutes ces raisons, font de I'Université des Jeunes Chercheurs un événement central pour prépa-
rer la recherche sur le VIH de demain. Si nous souhaitons avoir des chercheurs ouverts, compé-
tents, qui pourront établir des collaborations fructueuses, le principal ici est d’avoir des jeunes cher-
cheurs extrémement motivés a l'issu de la formation. Parce que la recherche dans le domaine du
VIH est une recherche de militant.

L’engagement de Sidaction en organisant I'Université des Jeunes Chercheurs est crucial, pour
susciter des vocations durables et, ainsi, de I'espoir pour les chercheurs et pour les malades.

Pr Yves Lévy,
Président du comité scientifique et médical de Sidaction.
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LE COMITE DE PILOTAGE

Le comité de pilotage est composé d’experts de toutes les disciplines de la recherche, de certains
membres du Comité scientifique et médical de Sidaction, de représentants de I'équipe de Sidaction,
d’anciens participants a l'université des jeunes chercheurs et de chercheurs des pays en développe-
ment.

Son réle est de définir le programme et de sélectionner les participants (Il a expertisé 80 candidatures)

o AMARA Ali, Paris, France, Hopital Saint Louis, Virologue

. BECQUET Renaud, Bordeaux, France, Inserm, ISPED, Epidémiologiste

. DE CARLI Paola, Paris, France, Sidaction, Directrice des programmes scientifique et médicaux
. DESGREES DU LOU Annabelle, Paris, France, IRD, Démographe

. ESPERT Lucile, Montpellier, France, CNRS, équipe "Autophagie et infections" du CPBS, Virolo-
gue

. HEJOAKA Fabienne, Marseille, France, IRD, Anthropologue

. LELIEVRE Jean-Daniel, Créteil, France, Hopital Henri Mondor, Clinicien, Immunologiste
. LHUILLIER Sophie, Paris, France, Sidaction, Chargée de la communication scientifique
. MOUSCADET Jean-Frangois, Cachan, France, ENS, Pharmacologue

o SAWADOGO Adrien, Bobo-Dioulasso, Burkina Faso, CHU-Sourd, Clinicien

. SCHWARTZ QOlivier, Paris, France, Institut Pasteur, Virologue

. SPIRE Bruno, Marseille, France, Inserm, Maladies transmissibles, systéemes de santé, sociétés
(MATSS) chercheur en santé publique et Président de I'association AIDES,

. SUPERVIE Virginie, Paris, France, Inserm, Hépital de la Pitié Salpétriére, Epidémiologiste
. TALOM Jean-Marie, Yaoundé, Cameroun, Président de I'association REDS
. TUBIANA Roland, Paris, France, Hopital de la Pitié Salpétriere, Clinicien

. VIARD Jean-Paul, Paris, France, Hopital de I'Hotel Dieu, Clinicien
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LE PUBLIC

Participants et intervenants

L’Université des jeunes chercheurs s’adresse a un public francophone de toutes les disciplines
(recherche fondamentale, clinique et en sciences sociales) impliqué dans des recherches sur le
VIH/sida (et n'ayant jamais participé a I'Université des jeunes chercheurs) : doctorants, post-
doctorants, médecins, pharmaciens et représentants associatifs déja engagés dans des travaux de
recherche. Les participants sont sélectionnés sur dossier suite a un appel a candidature.

La formation accueille des jeunes chercheurs venant de France et des pays en développement et
en transition. Cette diversité des nationalités et des formations participe a la richesse de cette ren-
contre, favorise les échanges et stimule les curiosités.

Par ailleurs, si la plus-value de I'Université tient notamment a la dimension de rencontre et d’é-
change inter-disciplines et entre chercheurs de différents pays, elle est également due a la ren-
contre des chercheurs avec le monde associatif.

49 jeunes chercheurs
Les participants ont été sélectionnés sur dossier et pour assurer la qualité des formations et des
ateliers, le nombre de participants a été limité.

49 participants ont été sélectionnés, dont 38 sont résidant en France et 11 dans les pays en déve-
loppement.
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Répartition des participants
par domaine

1
9
21 B fondamentale
B sciencessociales
M clinique
B Bjostatistiques
18

Répartition des participants
par statut

2 1
5 M Doctorant
29
3 B Médecin
4 B Master 2
M Ingénieur
7 B Associatif engagé dans des
travaux de recherche
B Pharmacien
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LES INTERVENANTS

35 intervenants

Les intervenants ont été choisis par le Comite de Pilotage de l'université des jeunes chercheurs, qui a
également élaboré le programme. lls sont pour la plupart chercheurs, soignants ou responsables asso-
ciatifs de haut niveau couvrant 'ensemble des disciplines ayant trait au VIH, réputés pour leurs qualités
de vulgarisateurs et de communicateurs :

° Volontaires de I'association Aides PACA, MARSEILLE

. Nathalie BAJOS, Hobpital Paul Brousse - Centre de Recherche en Epidémiologie et Santé des Populations - IN-
SERM U1018, VILLEJUIF

Aimée BANTSIMBA, association BONDEK, GONESSE

Franck BARBIER, Aides - Tour Essor, PANTIN

Frangoise BARRE-SINOUSSI, Institut Pasteur - Unité Régulations des Infections rétrovirales, PARIS

Vincent BASTIEN, association KASABATI, OUAGADOUGOU

Renaud BECQUET, Université Victor Segalen Bordeaux 2 - Institut de Santé Publique Epidémiologique Déve-
loppement (ISPED) - INSERM U897, BORDEAUX

° Jacqueline CAPEAU, Faculté de Médecine Saint Antoine - Centre de Recherche Saint-Antoine - INSERM U893,
PARIS

. Guislaine CARCELAIN, Hbpital de la Pitié-Salpétriere - Laboratoire d'Immunologie Cellulaire et Tissulaire - IN-
SERM U543, PARIS

° Francgois CLAVEL, Hépital Saint Louis - CENTRE HAYEM - Inserm U941, PARIS

o Dominique COSTAGLIOLA, Université Pierre et Marie Curie - Paris VI - Epidémiologie clinique de l'infection a
VIH de ses complications et de ses traitements - INSERM U943, PARIS

. Annabelle DEGREES DU LOU, CEPED - Département Sociétés et Santé (DSS) - UMR 196 Paris Descartes-
INED-IRD, PARIS

. Eric DELAPORTE, Institut de Recherche pour le Développement (IRD) - Laboratoire Rétrovirus, SIDA Et Mala-
dies Associées - UMR 145, MONTPELLIER

Constance DELAUGERRE, Hépital Saint Louis - Institut Universitaire d'Hématologie IUH - Inserm U941, PARIS
Frangois DUPRE, Sidaction, PARIS
Eric FLEUTELOT, Sidaction, PARIS

Samira GUENNIF, Centre d'économie de Paris Nord (LEIl) - Centre d'Economie de I'Université Paris Nord
(CEPN) - CNRS FRE3256, VILLETANEUSE

. Fabienne HEJOAKA, Ecole des Hautes Etudes en Sciences Sociales (EHESS) - Centre d'Etudes Africaines
(CEA(), PARIS

Caroline IZAMBERT, Centre de recherche historique — EHESS, PARIS

Jean-Daniel LELIEVRE, Hépital Mondor - Service d'immunologie clinigue, CRETEIL

Yves LEVY, Hopital Henri Mondor - Service d'Immunologie Clinique, CRETEIL

Michaela MULLER-TRUTWIN, Institut Pasteur - Unité de Régulation des Infections Rétrovirales, PARIS
Renaud PERSIAUX, association Aides, PANTIN

Janine PIERRET, Centre de recherche médecine, sciences, santé, santé mentale, société (Cermes) — CNRS/
INSERM/EHESS, VILLEJUIF

° Christine ROUZIOUX, Hépital Necker-Enfants Malades - Unité de Virologie, PARIS

° Frangois SIMON, PU - PH - Faculté de Médecine Paris -Diderot Paris 7 - Service de Microbiologie, PARIS

° Bruno SPIRE, ORS PACA - Maladies transmissibles, systémes de santé, sociétés (MATSS) - UMR 912
(INSERM-IRD-U2), MARSEILLE

° Jean-Marie TALOM, association REDS, YAOUNDE

° Aristophane TANON, CHU de Treichville, ABIDJAN

. Jean-Paul VIARD, Hétel-Dieu - Unité fonctionnelle de Thérapeutique en Immuno-infectiologie (T2i) - Centre de
Diagnostic et de Thérapeutique, PARIS
. Laurent VIDAL, Institut Paoli-Calmettes - Sciences Economiques et Sociales, Systémes de Santé, Sociétés

(SE4S) - INSERM U912, MARSEILLE
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Présentation des jeunes chercheurs

Lucille ADAM
Fontenay aux roses, France
Recherche fondamentale

Sujet de recherche: Etude des événements cellulaires précoces dans la mise en place d'une réponse
vaccinale anti-VIH

Contexte : La forte représentation des cellules dendritiques (DC) dans la peau confére a cet organe un
intérét particulier pour I'administration de vaccins. Nos résultats antérieurs suggérent qu'il existe un lien
entre la localisation de I'expression de I'antigéne (Ag) dans la peau et l'intensité de la réponse immune.
Nous cherchons a mettre en évidence le recrutement cellulaire local et le traitement de I’Ag, au niveau
de la peau, ainsi que les cellules le présentant aux lymphocytes dans les nceuds lymphatiques (NL)
apres vaccination.

Ezin Jocelyn AKAKPO
Cotonou, Bénin
Recherche clinique

Sujet de recherche : Prévention du paludisme chez la femme enceinte infectée par le VIH au Bénin:
essai randomisé comparant la prophylaxie par cotrimoxazole au traitement préventif intermittent par
méfloquine.

Contexte : Chez la femme enceinte séropositive, les conséquences du paludisme gestationnel sont
séveres : faible poids de naissance et risque de mortalité. En prévention primaire contre la pneumocys-
tose et la toxoplasmose, 'OMS recommande la mise sous cotrimoxazole (CTM). Cette prophylaxie
constitue une mesure de prévention du paludisme. Cependant I'efficacité du CTM n’a jamais été éva-
luée en prévention du paludisme gestationnel.

Farah AMMAR
Paris, France
Recherche fondamentale

Sujet de recherche : Caractérisation de I'Inhibition de I'intégrase du VIH-1 par des Anticorps Monoclo-
naux Anti-Hélice a4

Contexte : Trois molécules sont les moteurs de la réplication du VIH-1 : la transcriptase inverse, la pro-
téase et I'intégrase (IN). Toutes trois sont des cibles privilégiées de médicaments anti-VIH. L’IN du VIH-
1 assure une étape clé, l'intégration du génome viral dans le génome cellulaire et il existe des anticorps
I'inhibant en cours d’études.

Charline BACCHUS
Paris, France
Recherche clinique

Sujet de la recherche : Caractérisation immunologique et virologique du réservoir viral lors d’une pha-
se précoce de la primo-infection VIH-1

Contexte : Dés les premiéres étapes de l'infection par le VIH, lors de la primo-infection, le virus infecte
certaines cellules dans lesquelles il reste tapi, a I'abri des traitements, ce sont les réservoirs viraux.
Pour comprendre les mécanismes d’établissement de ces réservoirs, il faut connaitre les paramétres
immunologiques et virologiques en place lors des phases précoces de I'infection.
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Estelle BALDUCCI
Marseille, France
Recherche fondamentale, recherche clinique

Sujet de la recherche : Contribution des Microparticules circulantes au risque vasculaire du patient
VIH.

Contexte : Les complications cardio-vasculaires sont la 4° cause de mortalité chez le patient VIH en
France apreés les causes sida, carcinologiques et hépatiques. La compréhension des mécanismes im-
pliqués dans le risque cardio-vasculaire du patient VIH apparait donc comme une étape importante
pour une meilleure prise en charge.

Eurydice Victoria BEDIE
Cotonou, Bénin
Recherche en sciences sociales

Sujet de la recherche : Evaluation des demandes communautaires des enfants et adolescents infec-
tés par le VIH au service de pédiatrie de I'Hépital d'Instruction des Armées de Cotonou.

Contexte : Problématique de la prise en charge communautaire et de I'offre des soins dans la stratégie
de prise en charge holistique de I'enfant dans le contexte du VIH.

Anne BEKELYNCK
Paris, France
Recherche en sciences sociales

Sujet de recherche : Initiatives des entreprises privées et action publique dans la lutte contre le VIH/
sida au Cameroun.

Contexte : Au Cameroun, alors que le pays est marqué par une forte prévalence (5,3% de la popula-
tion est séropositive), seulement 30 % des personnes éligibles au traitement en bénéficient, malgre la
gratuité des ARV instaurée en 2007. C’est dans ce contexte que I'apparition d’'un acteur inédit — les
entreprises privées, dans une action publique de lutte contre le VIH/sida composée d’une multitude
d’acteurs (gouvernement, organisations de coopération bi- et multilatérales, ONG, associations, méde-
cins, etc...) suscite de nombreux intéréts.

Sokhna BOYE
Dakar, Sénégal
Recherche en sciences sociales

Sujet de la recherche : Pratiques de I'allaitement au Sénégal

Contexte : L'étude tente d’interroger les pratiques de l'allaitement au Sénégal et les obstacles, les
contraintes et les stratégies lorsque la femme ne peut pas allaiter pour diverses raisons en général et
dans le contexte d’une atteinte de la mere par le VIH en particulier.
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Eve BUREAU
Marseille, France
Recherche en sciences sociales

Sujet de la recherche : La participation profane dans les programmes de lutte contre le sida
au Cambodge.

Contexte : Rares sont les programmes de lutte contre le sida qui n'impliquent pas les usa-
gers pour la mise en ceuvre des activités les concernant et la discussion des choix collectifs.
Au Cambodge, ce nouveau leitmotiv institutionnel a eu un écho considérable. La priorité de
cette recherche est d’identifier les usages de cette participation conférée « par le haut ».

Céline CAMUS
Rennes, France
Recherche fondamentale

Sujet de recherche : Identification de facteurs du liquide séminal modulant la transmission
sexuelle du VIH

Contexte : Le sperme représente le principal vecteur de dissémination du VIH. C’est pour-
quoi il est trés important de connaitre, au sein du tractus génital méale, les facteurs qui in-
fluencent l'infectivité et la transmission sexuelle du VIH.

Bridgette CONNELL
Grenoble, France
Recherche Fondamentale

Sujet de recherche : Des molécules pour empécher I'attachement et I'entrée du VIH dans
les cellules.

Contexte : Les tri-thérapies anti-retroviral (HAART) ne peuvent pas éradiquer le virus VIH-1
De nouvelles stratégies thérapeutiques, tels que les inhibiteurs de I'entrée virale sont donc
nécessaires. Une nouvelle molécule a été sélectionnée qui bloque I'entrée du VIH-1. Le
concept qui vise a inhiber I'entrée virale en bloquant simultanément deux domaines différents
et essentiels pour l'entrée virale, ouvre une nouvelle stratégie pour l'inhibition de l'infection
par le VIH-1.

Flore COULIBALY
Ouagadougou, Burkina Faso
Recherche en sciences sociales

Sujet de recherche : Problématique de la prise en charge de l'infection a VIH chez I'enfant
au Burkina Faso.

Contexte : La séroprévalence au Burkina Faso est passée de 7,17 % en 1997 a 1,6 % en
2008 selon 'ONUSIDA. Selon ce méme rapport de TONUSIDA 2008, le nombre de person-
nes vivant avec le VIH atteignait 130 000 dont 61 000 femmes et 10 000 enfants de moins de
15 ans. 3 modes de transmission sont reconnus au Burkina Faso mais c’est la transmission
hétérosexuelle qui est responsable de la majeure partie des contaminations.
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Pierre-Marie DAVID
Bangui, RCA; Lyon, France; Montréal, Canada
Recherche en sciences sociales

Sujet de la recherche : Evaluation des aspects sociaux de la prise en charge antirétrovirale de
l'infection a VIH, a Bangui en République Centrafricaine (RCA).

Contexte : Autour de I'utilisation des antirétroviraux (ARV), la problématique globale du travail de
recherche consiste en une évaluation des aspects sociaux de la prise en charge (pec) ARV du
VIH/sida a Bangui.

Les hypothéses sont : i) que les ARV transforment le contexte socio-culturel (pratiques, socialités,
et 'administration de la santé), ii) que le contexte socio-politique (et non uniquement culturel) mo-
difie la pec dans sa mise en place et améne a des usages spécifiques du médicament et iii) que
la pec produit a la fois de la différenciation sociale mais aussi biologique.

Gwenaél DOMENECH-DORCA
Nanterre, France
Recherche en sciences sociales

Sujet de la recherche : Normes sociales et comportements sexuels a risques.

Contexte : Les femmes ont recours a l'utilisation de préservatifs de maniére différentes selon
I'image qu’elles se font de leurs partenaires (Edward & Barber, 2010).

Charline DUQUENNE
Montpellier, France
Recherche fondamentale

Sujet _de recherche : Interactions de S1P1, récepteur couplé aux protéines G, avec le co-
récepteur CCR5 du VIH et son influence sur l'infection.

Contexte : CCR5 appartient a la famille des récepteurs couplés aux protéines G et joue un réle
fondamental dans I'infection pour le VIH. L’équipe a montré que sa densité a la surface des lym-
phocytes T CD4 est corrélée a I'infectabilité, a la production virale et a la progression de la mala-
die. Moduler son activité dans le but de diminuer l'infection semble donc une piste thérapeutique
potentielle.

Jacques DUTRIEUX
Paris, France
Recherche fondamentale

Sujet de la recherche : Différents sous-types d’Interférons alpha sont produits de maniére sé-
quentielle dans les organes de macaques rhésus au cours de I'infection aigué par le SIV.

Contexte : Les interférons alpha sont des petites molécules nommées cytokines, essentielles
pour l'initiation d’'une réponse immune antivirale. Il en existe une grande diversité au sein d’'un
organisme, et celle-ci est trés conservée chez les mammiféres, suggérant que cette diversité est
d’'une importance majeure. Pourtant les variations de cette population ne sont pas encore explici-
tées.

Université des jeunes chercheurs
Du ler au 7 octobre 2011
15/27




Lionel FUGON
Marseille, France
Recherche en sciences sociales

Sujet de recherche : Dépistage Rapide Auprées des Gays

Contexte : Actuellement en France, le test de dépistage du VIH est principalement réalisé sur pres-
cription d’'un médecin, par une prise de sang, effectuée par un infirmier ou un laborantin. Ce dispositif
de dépistage médicalisé n’est pas toujours adapté aux besoins des hommes ayant des relations
sexuelles avec d’autres hommes. Il semble nécessaire de proposer des lieux alternatifs non médica-
lisés de dépistage. L’arrivée récente sur le marché des tests a résultats rapides de dépistage du VIH
rend cette proposition réalisable.

Marjorie GERBIER-AUBLANC
Paris, France
Recherche en sciences sociales

Sujet de recherche : Les associations de femmes "africaines" face au VIH/sida en lle-de-France :
entre actions de prévention et redéfinition du statut des femmes migrantes.

Contexte : En France, les femmes d’origine africaine sont lourdement touchées par le VIH/sida. Dés
la fin des années 90, elles se mobilisent collectivement autour de cette maladie. Considérant leur
socialisation de genre au sein des sociétés d’origine et leur situation sociale en France, notre travail
a pour double objectif 'analyse du réle des associations de femmes africaines dans la lutte contre le
sida et I'impact de ces initiatives sur le statut des femmes au sein du couple, de la famille, de la cité.

Santiago GUERRERO
Strasbourg, France
Recherche fondamentale

Sujet de la recherche : La protéine Vif du VIH-1 se lie a TARNm d’APOBEC3G et inhibe sa traduc-
tion.

Contexte : APOBEC3G est une protéine cellulaire qui bloque la réplication du VIH-1, on dit que c’est
un facteur de restriction. Cette immunité cellulaire est contrecarrée par la protéine virale Vif du VIH
qui intervient a plusieurs niveau contre APOBEC3G par des mécanismes qui ne sont pas tous bien
connu a ce jour.

Marléne GUILLON
Paris, France
Recherche en sciences sociales

Sujet de la recherche : Une nouvelle approche des analyses colt-bénéfice des traitements ARV:
"Treatment as prevention" et capital humain

Contexte : Le calcul du colt-efficacité des traitements antirétroviraux doit prendre en compte les
résultats récents de la recherche pour donner des estimations au plus juste.
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Meoin HAGEGE
Paris, France
Recherche en sciences sociales

Sujet de la recherche : Parcours de soins de sortant-e-s de prison séropositive-fs aux VIH et/ou VHC

Contexte : Pour appréhender les enjeux du recours au soin et a I'aide sociale de cette population, et il
s’agit ici de I’hypothése principale de cette recherche, 'apport de la sociologie de la santé est d'impor-
tance : il permet de restituer la problématique dans les parcours de soins des individus. Ce prisme de la
biographie permet d’en aborder les questions fondamentales et renouvelle I'approche des problémes
de santé publique qui la fagonnent.

Arséne HEMA
Ouagadougou, Burkina Faso
Recherche en sciences sociales

Sujet de recherche : Prévalence et facteurs associés a la néphropathie chez les adultes infectés par le
VIH au Burkina Faso.

Contexte : Les néphropathies se rencontrent chez 10 a 30 % des personnes vivant avec le VIH. Elles
peuvent étre liées au VIH lui-méme, aux médicaments (antirétroviraux ou non), ou aux co-morbidités
(HTA, tabac, dyslipidémie, diabéte). Il a également été rapporté une néphro-susceptilité génétique
(MYH-9) dans la population de couleur.

Stéphane HUA
Le Kremlin Bicetre, FRANCE
Recherche fondamentale

Sujet de recherche : Activation spécifique des lymphocytes T CD8+ lors de I'infection par le VIH.

Contexte : Les patients HIV controllers (HIC) constituent une population trés minoritaire de patients
chez qui la réplication virale est indétectable en I'absence de traitement. Ce contréle prolongé de la
réplication virale et 'absence quasi-totale de progression témoignent d’'un équilibre hbte-pathogéne
optimal chez ces patients. Le contrble de la réplication est lié a une puissante activité spécifique anti-
VIH-1 de cellules spécifiques du systéme immunitaire.

Mikaila KABORE
Ouagadougou, Burkina Faso
Recherche clinique

Sujet de la recherche : Les "perdus de vue" au cours du suivi des personnes vivant avec le VIH a I'H6-
pital du Jour du Centre Hospitalier Universitaire Yalgado Ouédraogo

Contexte : En fin 2010, le Burkina Faso prenait en charge l'infection a VIH dans 92 structures de santé:
publiques, privées et communautaires. Avec I'extension des files actives dans les centres de prise en
charge, on a constaté parallelement une augmentation de la fréquence des déperditions au suivi médi-
cal et/ou thérapeutique. D'ou l'intérét de notre travail qui était d'étudier les aspects épidémiologiques et
clinigues de l'infection a VIH chez les patients « perdus de vue » ainsi que les facteurs déterminants de
la perte de vue au cours du suivi des patients vivant avec le VIH a I'Hépital du Jour, CHUYO.
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Momory KEITA
Toulouse, France
Recherche clinique

Sujet : Durabilité et facteurs prédictifs de I'arrét des premiéres lignes de traitement antirétroviral dans
les pays du sud et du nord. Cas de la Guinée et de la cohorte multicentrique NADIS en France

Contexte : Le traitement du VIH/sida comporte plusieurs lignes de combinaison de traitement (L1,
L2, etc.). Son succeés et son efficacité dépend essentiellement de la durabilité des 1éres lignes (L1).
Pourtant en pratique les arréts précoces sont fréquents malgré I'amélioration des antirétroviraux
(tolérance, simplification). Notre hypothése est que des mécanismes complexes sociaux, cliniques et
biologiques agissant avant ou aprés l'initiation du traitement, favorisent la survenue de l'arrét. L'ob-
jectif est d'estimer dans un contexte de «pays riche» et «pays du sud» l'incidence a long terme des
arréts de la L1 et d’identifier les facteurs par cause d’arrét en prenant en compte ou non la compéti-
tion des risques.

Larissa KOJOUE KAMGA
Bordeaux, France
Recherche en sciences sociales

Sujet de la recherche : Agenda politique et VIH/sida au Cameroun. La prise en charge des enfants
(1987-2010).

Contexte : Partant du constat de I'écart entre la prise en charge des adultes vivant avec le VIH/sida
et celle des enfants qui y sont confrontés au niveau des pays a faibles revenus comme le Cameroun,
notre travail de recherche se propose de décrire et d’analyser la maniére dont les questions de prise
en charge des enfants ont été inscrites sur 'agenda politique en tant que probléme de santé publi-
que. La prise en charge de I'infection a VIH chez I'enfant est-elle un enjeu a part de I'action publique
et des activités politiques autour du sida ?

Ayrin KOK
Créteil, PARIS
Recherche fondamentale

Sujet de recherche : Etude des signaux de régulation d’IL17.

Contexte : Les cytokines sont de petites molécules essentielles pour la régulation de la réponse im-
munitaire, dont les modes d’action ne sont pas encore tous bien connus.

Tano Hubert KONAN
Nanterre, France
Recherche en sciences sociales

Sujet de la recherche : Familles et personnes vivant avec le VIH/sida dans la région du Moyen Co-
moé en Cbte d'lvoire.

Contexte : En Coéte d'lvoire, pays qui connait la plus forte proportion des personnes vivant avec le
virus du sida en Afrique de I'Ouest, la région du Moyen Comoé enregistre la prévalence VIH la plus
élevée (5,8 %) aprés la capitale économique Abidjan (6,1 %). Le VIH survient dans un pays qui se
distingue par un manque, voire une inexistence des institutions sociales d'aide aux personnes dému-
nies. Par conséquent, la famille constitue un soutien important aux personnes séropositives, mais
son réle est méconnu.
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Blahima KONATE
Bobo-Dioulasso, Burkina Faso
Recherche en sciences sociales

Sujet de recherche : Les facteurs associés a l'utilisation du préservatif féminin dans la ville de Bobo-
Dioulasso (Burkina Faso) : une approche sociologique.

Contexte : Au Burkina Faso, la féminisation de I'épidémie a VIH ainsi que les multiples problémes liés a la
santé de la sexualité des jeunes et des adolescentes nécessitent I'utilisation du préservatif féminin, le seul
moyen de protection a la fois contraceptif et anti-infectieux contrélé par la femme. Depuis le lancement de
ce produit en 2003, de nombreuses campagnes et actions ont été menées et sont en cours pour promouvoir
ce produit. Malgré cette acceptation et ces multiples actions, le préservatif féminin est peu utilisé par les
populations. Cette recherche a donc pour objectif de cerner le pourquoi de cette utilisation mitigée du pré-
servatif féminin.

Arséne KPANGON
Parakou, Bénin
Recherche clinique

Sujet de la recherche : Fréquence des lésions précancéreuses du col utérin chez 179 femmes séropositi-
ves au VIH du Centre Hospitalier Départemental du Borgou, Benin.

Contexte : Les femmes infectées par le VIH présentent un risque accru de Iésions précancéreuses du col
de l'utérus. La prévention passe par le dépistage précoce et la vaccination contre les types de Human Papil-
loma Virus (HPV) oncogénes.

Lara MAHI
Paris, France
Recherche en sciences sociales

Sujet de recherche : VIH/sida et justice pénale : quatre temporalités.

Contexte : A partir de quatre moments de la chaine pénale (le jugement, I'application de la peine, la déten-
tion et la sortie de prison), nous interrogeons I'existence d'un facteur « état de santé » dans les décisions
judiciaires et I'expérience de la répression pénale pour les justiciables souffrant d'une affection chronique :
les sociétés contemporaines sur condamnent-elles les malades ou, a l'inverse, les excusent-elles?

David MAMAN
Paris, France
Recherche clinique

Sujet de recherche : Réponse au traitement antirétroviral en Afrique sub-saharienne: survie augmentée
chez les patients avec des CD4 supérieurs a 500 cells/pL.

Contexte : En Afrique subsaharienne, des millions de patients vivant avec le VIH bénéficient maintenant de
traitements antirétroviraux. Si la mortalité précoce apres l'initiation du traitement a déja été fréquemment
étudiée, les facteurs associés a la mortalité plus tardive sous traitement sont peu connus. Nous avons décrit
la mortalité aprés les 9 premiers mois sous ARV et exploré I'association entre la réponse immunitaire et la
mortalité dans 4 programmes VIH supportés par Médecins Sans Frontiéres.
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Mégane MERESSE
Marseille, France
Recherche en sciences sociales

Sujet de la recherche : Evolution du comportement d’'observance et réponse virologique a long ter-
me dans I'essai Stratall ANRS 12110/ESTHER : L'importance de I'observance précoce.

Contexte : Bien que le maintien de l'observance soit un challenge majeur en Afrique sub-
saharienne, on ne sait toujours pas quels comportements d'observance sur le plan longitudinal sont
les plus nuisibles pour la réponse virologique aux traitements basés sur un inhibiteur non-
nucléosidique de la transcriptase inverse (INNTI). Cette question a été explorée a partir des données
longitudinales issues de I'essai STRATALL ANRS 12110/Esther au Cameroun. Le but de cette ana-
lyse était d’étudier l'influence du comportement d’'observance dans le temps sur la réponse virologi-
que aprées 24 mois de traitement chez des individus naifs infectés par le VIH.

Joelle MEZHER
Strasbourg, France
Recherche fondamentale

Sujet de recherche : Immunité antivirale innée et contre-mesure virale : Etude du complexe hAPO-
BEC3/VIH-1 Vif.

Contexte : La protéine Vif du VIH permet de bloquer I'action antivirale de la protéine cellulaire APO-
BEC. Trés peu de données structurales sont connues sur l'interaction ViffAPOBEC.

Fadimatou MOUNSADE
Yaoundé, Cameroun
Anthropologie

Sujet de recherche : Sida et mutations professionnelles dans les structures de santé au Cameroun :
L'exemple de la prise en charge psychosociale

Contexte : Dans le circuit de prise en charge globale du VIH dans les structures de santé au Came-
roun, le suivi psychosocial prend essor du fait de la gestion de la dimension sociale du VIH/sida. Ce
suivi entraine de nouvelles compétences autres que celles jusqu'alors déployées par les acteurs de
soins traditionnels que sont les médecins et les paramédicaux.

Olfa MZOUGHI
Toulouse, France
Recherche fondamentale et appliquée en biologie

Sujet de recherche : Développement d'inhibiteurs de I'entrée du VIH-1.

Contexte : L’entrée du VIH-1 est essentielle a I'infection : Son blocage conduit a une inhibition de la
réplication virale. Nous nous intéressons a un acteur primordial de I'entrée du virus et de la fusion
membranaire : gp41.
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Janin NOUHIN
Phnom Penh, Cambodge
Recherche fondamentale et clinique

Sujet de recherche : Profils de résistance aux antirétroviraux chez les patients en échec de
traitement de 2e ligne associant LPV/r au Cambodge.

Contexte : L'échec thérapeutique des traitements ARV de 2e ligne associant un inhibiteur de
la protéase (IP) du VIH-1 devient un probléme majeur dans les pays a ressources limitées en
absence de traitement de 3e ligne et dans un contexte de suivi biologique limité.

Eric OUATTARA
Cote d'lvoire
Recherche clinique

Sujet de recherche : Projection des bénéfices cliniques et des risques de I'utilisation de com-
binaisons antirétrovirales contenant I'efavirenz chez les femmes infectées VIH en age de pro-
créer en Afrique sub-saharienne.

Contexte : L’efavirenz est généralement mieux toléré que la névirapine mais semblerait induire
une toxicité foetale plus importante. Nous nous proposons d’estimer les bénéfices pour des
femmes débutant un traitement ARV avec efavirenz ou nevirapine en Cote d’lvoire et les ris-
ques potentiels pour leurs enfants.

Sophie PERRIN
Marseille, France
Recherche clinique

Sujet de la recherche : VIH-1 et traitements antirétroviraux : Effets différentiels sur les mito-
chondries des lymphocytes et des monocytes.

Contexte : Les patients infectés par le VIH et recevant un traitement antirétroviral présentent
un vieillissement accéléré. Le projet explore les mécanismes cellulaires impliqués dans ce phé-
noméne. La mitochondrie, organelle connu pour son role dans le vieillissement cellulaire, a été
particulierement étudiée en tant que cible directe ou indirecte de l'infection ou des traitements
antirétroviraux.

Mélanie PLAZY
Bordeaux, France
Recherche en sciences sociales

Sujet de recherche : Conséquences d'un conseil VIH prénatal orienté vers le couple sur la
communication conjugale autour du VIH.

Contexte : Afin d'augmenter I'implication des hommes dans la prévention du VIH, une nouvelle
intervention a été définie par le projet Prenahtest (ANRS 12127) : Le Conseil post-test du VIH
Orienté vers le Couple (COC). Délivré a la femme, il prend en compte son contexte conjugal et
s’efforce de l'aider, par le biais de jeux de roles, a améliorer sa communication conjugale au-
tour du VIH. Notre objectif est de vérifier les bénéfices du COC sur cette communication.
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Mélanie PRAGUE
Bordeaux, France
Recherche fondamentale, recherche clinique, biostatistique

Sujet de la recherche : Modélisation de l'interaction VIH-systéme immunitaire et diminution
de la dose de traitement antirétroviral.

Contexte : Pour la majorité des patients la charge virale peut étre rendue indétectable par
des traitements antirétroviraux hautement actifs, cependant, le virus ne peut pas étre éradi-
qué. Réduire les doses de traitements antirétroviraux pourrait permettre de diminuer l'inciden-
ce des effets secondaires. Nous modélisons donc l'interaction entre le systeme immunitaire et
le VIH en prenant en compte le traitement antirétroviral dans le but de proposer une stratégie
individuelle de réduction de doses.

Alizé PROUST
Strasbourg, France
Recherche fondamentale

Sujet de recherche : Inhibition du transfert du VIH-1 des macrophages aux lymphocytes T-
CD4 primaires par les anticorps neutralisants.

Contexte : L'infection par voies sexuelles est le mode de transmission majeur du VIH. Les
macrophages, présents dans la muqueuse génitale, sont parmi les premiéres cellules ren-
contrant le virus. En plus de leur capacité a reproduire le VIH-1, de propager l'infection au
cerveau et de représenter réservoir au virus, il a été démontré que les macrophages sont
également impliqués dans la capture et la transmission du VIH.

Omar RIFI
Strasbourg, France
Recherche fondamentale

Sujet de la recherche : Etude structurale des séquences d’épitopes issus des glycoprotéines
d’enveloppe du VIH-1.

Contexte : Pour comprendre les mécanismes biologiques et notamment dans le cas d’inte-
ractions entre des anticorps et des protéines, les analyses structurales permettent de donner
des informations trés précises et utiles.

Nina SALABERT
Fontenay aux Roses, France
Recherche fondamentale

Sujet de recherche : Imagerie in vivo des événements précoces de la réponse immunitaire
chez le primate non humain

Contexte : Une meilleure connaissance des mécanismes moléculaires et cellulaires associés
a la réponse immune aux infections naturelles ou induite par les vaccins est essentielle pour
améliorer l'efficacité et I'innocuité des stratégies de vaccination chez I'homme.
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Abdoulaye SAWADOGO
Ouagadougou, Burkina Faso
Recherche clinique

Sujet de recherche: Evaluation du traitement par le maraviroc (MVC) a 24 semaines chez les pa-
tients infectés par le VIH-1 multi traités suivis dans le service des maladies infectieuses et tropicales
de la Pitié Salpétriere, Paris.

Contexte : Le défi posé par la prise en charge des patients infectés par le VIH au cours des ces der-
niéres années, est la réduction de la morbidité liée a l'utilisation au long cours de certains antirétrovi-
raux (ARV) et par la mise au point de molécules moins toxiques. Le maraviroc, un ARV différent de
part son mécanisme d’action qui constitue un atout pour les alternatives thérapeutiques en cas de
toxicité des ARV classiques.

Rachel TERRASSE
Saint-Etienne, France
Recherche fondamentale

Sujet de recherche : Etude in vitro du franchissement trans-epithelial du VIH-1 a travers la muqueu-
se génitale féminine.

Contexte : La transmission hétérosexuelle du VIH s’effectue majoritairement par exposition de la
mugqueuse génitale féminine aux sécrétions séminales masculines infectées. La contamination peut
avoir lieu au niveau des différentes structures épithéliales du tractus génital féminin (endocol, exo-
col). La majorité des études utilisent des souches de laboratoire sous forme libre. Pourtant, la notion
de compartimentation du VIH dans le tractus génital masculin est bien établie par la démonstration
de I'existence de populations virales distinctes entre le secteur sanguin et génital, notamment au ni-
veau de I'enveloppe virale gp160.

Audrey THOMAS
Lyon, FRANCE
Recherche fondamentale

Sujet de recherche : Rdle des petites RhoGTPases Rac1 et RhoA dans I'assemblage et la produc-
tion des particules du VIH-1.

Contexte : L’étude des mécanismes moléculaires et des acteurs cellulaires de I'assemblage et du
bourgeonnement du VIH-1.

Zhicheng ZHOU
Paris, France
Recherche fondamentale

Sujet de la recherche : Entrée du VIH-1 a travers le prépuce humain.

Contexte : Selon des études récentes, le prépuce est considéré comme une des portes d’entrée du
VIH lors de rapports sexuels. La circoncision contribuerait a baisser le taux d’infection de '’homme
pendant ses rapports sexuels. Malheureusement, les mécanismes biologiques d’entrée du virus res-
tent méconnus.
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La politique de Sidaction dans la recherche

Sidaction soutient les jeunes chercheurs : chercheurs militants de demain

Sidaction a toujours été aux c6tés des jeunes chercheurs que cela soit pour financer le début de leur
carriére, ou pour défendre leur statut de travailleur.

Depuis 2008, I'association a renforcé ce soutien en finangant également des doctorants pour toute la
durée de leur theése. Sélectionnés pour I'excellence de leurs profils, ils sont aujourd’hui 20 a bénéfi-
cier de ce dispositif avec un engagement global d’environ 1,8 M d’euros. Cet effort financier permet
de prendre en charge le salaire des trois années de thése (incluant les charges sociales). D'un point
de vu financier, c’est un investissement important, mais primordial pour assurer la reléve et encoura-
ger les jeunes chercheurs a s’orienter vers la thématique VIH.

Sidaction va au-dela du soutien matériel et accompagne les doctorants tout au long de leur travail de
thése. L’association leur propose des occasions d’échanges avec d’autres jeunes chercheurs, d’ac-
quérir une connaissance plus large et approfondie de la lutte contre le VIH/sida, de présenter leur
travail et d’apprendre a valoriser leurs résultats.

C’est pourquoi I'Université des jeunes chercheurs rentre aujourd’hui dans les missions importantes
de 'association.

Le soutien aux jeunes chercheurs en chiffres

Sidaction encourage I'implication des jeunes chercheurs dans la recherche contre le sida. Ainsi 85
financements jeunes chercheurs étaient en cours en 2010, pour 1,9 million d’euros. Ce sont 39 post-
doctorants, 12 pharmaciens, médecins qui font une thése, 14 personnes qui bénéficient de quelques
mois de salaire pour finir un doctorat et 20 jeunes doctorants soutenus pour trois ans, soit pour toute
la durée de leur thése..

Sidaction soutient la participation de jeunes chercheurs, brillants et engagés, a des conféren-
ces internationales.

Permettre aux acteurs de la recherche de demain de participer a des conférences c’est important,
pour leur motivation et leur implication. Pour donner des résultats prometteurs, la recherche ne peut
pas se faire de maniére isolée. Pour cela Sidaction soutient la participation a des conférences inter-
nationales des jeunes chercheurs, brillants, engagés et pour qui il n'est pas évident de trouver un
financement.
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La politique de Sidaction
dans la recherche

50 % des fonds nets collectés par Sidaction servent a financer des programmes de prévention et d’aide aux
malades. 50 % servent a soutenir la recherche et les soins.

Sidaction est la seule association francgaise de lutte contre le sida a soutenir la recherche.

Répartition des financements de Sidaction en 2010 pour la recherche par discipline

® Recherche Appliquée 14 % soit
24 financements pour 518095 €

® Recherche Clinique 9 % soit 15
financements pour 437 192 €

® Recherche Fondamentale 56 %
s0it 96 financements pour 1,6
milliond'€

m Recherche en Sciences Sociales
21 % soit 36 financements pour
851875€

L’excellence des travaux soutenus

Les recherches soutenues par Sidaction donnent lieu a des publications scientifiques de haut niveau,
avec des travaux réguliérement cités. L’étude bibliométrique 2010 réalisée par la cellule Mesures,
Indicateurs,

Bibliométrie de I'lnserm le confirme. Elle recense au total 845 publications parues entre 2004 et 2010
auxquelles Sidaction a contribué, soit plus de 120 publications par an. Cela représente 16,5 % de la
production scientifique frangaise dans le domaine du VIH/sida, pourcentage en hausse par rapport
au premier bilan bibliométrique, qui montrait 13 % sur la période 2003-2008.

Université des jeunes chercheurs
Du ler au 7 octobre 2011
25/27




REMERCIEMENTS

L’université des jeunes chercheurs 2011 recgoit le soutien de 'ANRS, de la
Fondation Mérieux et de Gilead.

ANRS

Agence nationale de recherches
sur le sida et les hépatites virales

() GILEAD

Advancing Therapeutics.
Improving Lives.

Sidaction remercie tous les bénévoles pour leur contribution au bon déroulement de
cette semaine d’échanges.

Toutes nos excuses aux structures et aux personnes que nous aurions pu
oublier.

Université des jeunes chercheurs
Du ler au 7 octobre 2011
26/27




Crédit photos: Bruno Thomas/Sidaction

ENSEMBLE CONTRE LE SIDA

Sidaction
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Tél.: 01 53 26 45 55

sidaction@sidaction.org

www.sidaction.org

Université des jeunes chercheurs
Du ler au 7 octobre 2011
27/27


mailto:sidaction@sidaction.org�
http://www.sidaction.org�


<<

  /ASCII85EncodePages false

  /AllowTransparency false

  /AutoPositionEPSFiles true

  /AutoRotatePages /None

  /Binding /Left

  /CalGrayProfile (Dot Gain 20%)

  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)

  /CalCMYKProfile (U.S. Web Coated \050SWOP\051 v2)

  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)

  /CannotEmbedFontPolicy /Error

  /CompatibilityLevel 1.4

  /CompressObjects /Tags

  /CompressPages true

  /ConvertImagesToIndexed true

  /PassThroughJPEGImages true

  /CreateJobTicket false

  /DefaultRenderingIntent /Default

  /DetectBlends true

  /DetectCurves 0.0000

  /ColorConversionStrategy /CMYK

  /DoThumbnails false

  /EmbedAllFonts true

  /EmbedOpenType false

  /ParseICCProfilesInComments true

  /EmbedJobOptions true

  /DSCReportingLevel 0

  /EmitDSCWarnings false

  /EndPage -1

  /ImageMemory 1048576

  /LockDistillerParams false

  /MaxSubsetPct 100

  /Optimize true

  /OPM 1

  /ParseDSCComments true

  /ParseDSCCommentsForDocInfo true

  /PreserveCopyPage true

  /PreserveDICMYKValues true

  /PreserveEPSInfo true

  /PreserveFlatness true

  /PreserveHalftoneInfo false

  /PreserveOPIComments true

  /PreserveOverprintSettings true

  /StartPage 1

  /SubsetFonts true

  /TransferFunctionInfo /Apply

  /UCRandBGInfo /Preserve

  /UsePrologue false

  /ColorSettingsFile ()

  /AlwaysEmbed [ true

  ]

  /NeverEmbed [ true

  ]

  /AntiAliasColorImages false

  /CropColorImages true

  /ColorImageMinResolution 300

  /ColorImageMinResolutionPolicy /OK

  /DownsampleColorImages true

  /ColorImageDownsampleType /Bicubic

  /ColorImageResolution 300

  /ColorImageDepth -1

  /ColorImageMinDownsampleDepth 1

  /ColorImageDownsampleThreshold 1.50000

  /EncodeColorImages true

  /ColorImageFilter /DCTEncode

  /AutoFilterColorImages true

  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG

  /ColorACSImageDict <<

    /QFactor 0.15

    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]

  >>

  /ColorImageDict <<

    /QFactor 0.15

    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]

  >>

  /JPEG2000ColorACSImageDict <<

    /TileWidth 256

    /TileHeight 256

    /Quality 30

  >>

  /JPEG2000ColorImageDict <<

    /TileWidth 256

    /TileHeight 256

    /Quality 30

  >>

  /AntiAliasGrayImages false

  /CropGrayImages true

  /GrayImageMinResolution 300

  /GrayImageMinResolutionPolicy /OK

  /DownsampleGrayImages true

  /GrayImageDownsampleType /Bicubic

  /GrayImageResolution 300

  /GrayImageDepth -1

  /GrayImageMinDownsampleDepth 2

  /GrayImageDownsampleThreshold 1.50000

  /EncodeGrayImages true

  /GrayImageFilter /DCTEncode

  /AutoFilterGrayImages true

  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG

  /GrayACSImageDict <<

    /QFactor 0.15

    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]

  >>

  /GrayImageDict <<

    /QFactor 0.15

    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]

  >>

  /JPEG2000GrayACSImageDict <<

    /TileWidth 256

    /TileHeight 256

    /Quality 30

  >>

  /JPEG2000GrayImageDict <<

    /TileWidth 256

    /TileHeight 256

    /Quality 30

  >>

  /AntiAliasMonoImages false

  /CropMonoImages true

  /MonoImageMinResolution 1200

  /MonoImageMinResolutionPolicy /OK

  /DownsampleMonoImages true

  /MonoImageDownsampleType /Bicubic

  /MonoImageResolution 1200

  /MonoImageDepth -1

  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000

  /EncodeMonoImages true

  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode

  /MonoImageDict <<

    /K -1

  >>

  /AllowPSXObjects false

  /CheckCompliance [

    /None

  ]

  /PDFX1aCheck false

  /PDFX3Check false

  /PDFXCompliantPDFOnly false

  /PDFXNoTrimBoxError true

  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [

    0.00000

    0.00000

    0.00000

    0.00000

  ]

  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true

  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [

    0.00000

    0.00000

    0.00000

    0.00000

  ]

  /PDFXOutputIntentProfile ()

  /PDFXOutputConditionIdentifier ()

  /PDFXOutputCondition ()

  /PDFXRegistryName ()

  /PDFXTrapped /False



  /CreateJDFFile false

  /Description <<



    /BGR <>

    /CHS <FEFF4f7f75288fd94e9b8bbe5b9a521b5efa7684002000410064006f006200650020005000440046002065876863900275284e8e9ad88d2891cf76845370524d53705237300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c676562535f00521b5efa768400200050004400460020658768633002>

    /CHT <FEFF4f7f752890194e9b8a2d7f6e5efa7acb7684002000410064006f006200650020005000440046002065874ef69069752865bc9ad854c18cea76845370524d5370523786557406300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c4f86958b555f5df25efa7acb76840020005000440046002065874ef63002>

    /CZE <>

    /DAN <>

    /DEU <>

    /ESP <>

    /ETI <>

    /FRA <>

    /GRE <>



    /HRV (Za stvaranje Adobe PDF dokumenata najpogodnijih za visokokvalitetni ispis prije tiskanja koristite ove postavke.  Stvoreni PDF dokumenti mogu se otvoriti Acrobat i Adobe Reader 5.0 i kasnijim verzijama.)

    /HUN <>

    /ITA <>

    /JPN <FEFF9ad854c18cea306a30d730ea30d730ec30b951fa529b7528002000410064006f0062006500200050004400460020658766f8306e4f5c6210306b4f7f75283057307e305930023053306e8a2d5b9a30674f5c62103055308c305f0020005000440046002030d530a130a430eb306f3001004100630072006f0062006100740020304a30883073002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee5964d3067958b304f30533068304c3067304d307e305930023053306e8a2d5b9a306b306f30d530a930f330c8306e57cb30818fbc307f304c5fc59808306730593002>

    /KOR <FEFFc7740020c124c815c7440020c0acc6a9d558c5ec0020ace0d488c9c80020c2dcd5d80020c778c1c4c5d00020ac00c7a50020c801d569d55c002000410064006f0062006500200050004400460020bb38c11cb97c0020c791c131d569b2c8b2e4002e0020c774b807ac8c0020c791c131b41c00200050004400460020bb38c11cb2940020004100630072006f0062006100740020bc0f002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e00300020c774c0c1c5d0c11c0020c5f40020c2180020c788c2b5b2c8b2e4002e>

    /LTH <>

    /LVI <>

    /NLD (Gebruik deze instellingen om Adobe PDF-documenten te maken die zijn geoptimaliseerd voor prepress-afdrukken van hoge kwaliteit. De gemaakte PDF-documenten kunnen worden geopend met Acrobat en Adobe Reader 5.0 en hoger.)

    /NOR <>

    /POL <>

    /PTB <>

    /RUM <>

    /RUS <>

    /SKY <>

    /SLV <>

    /SUO <>

    /SVE <>

    /TUR <>

    /UKR <>

    /ENU (Use these settings to create Adobe PDF documents best suited for high-quality prepress printing.  Created PDF documents can be opened with Acrobat and Adobe Reader 5.0 and later.)

  >>

  /Namespace [

    (Adobe)

    (Common)

    (1.0)

  ]

  /OtherNamespaces [

    <<

      /AsReaderSpreads false

      /CropImagesToFrames true

      /ErrorControl /WarnAndContinue

      /FlattenerIgnoreSpreadOverrides false

      /IncludeGuidesGrids false

      /IncludeNonPrinting false

      /IncludeSlug false

      /Namespace [

        (Adobe)

        (InDesign)

        (4.0)

      ]

      /OmitPlacedBitmaps false

      /OmitPlacedEPS false

      /OmitPlacedPDF false

      /SimulateOverprint /Legacy

    >>

    <<

      /AddBleedMarks false

      /AddColorBars false

      /AddCropMarks false

      /AddPageInfo false

      /AddRegMarks false

      /ConvertColors /ConvertToCMYK

      /DestinationProfileName ()

      /DestinationProfileSelector /DocumentCMYK

      /Downsample16BitImages true

      /FlattenerPreset <<

        /PresetSelector /MediumResolution

      >>

      /FormElements false

      /GenerateStructure false

      /IncludeBookmarks false

      /IncludeHyperlinks false

      /IncludeInteractive false

      /IncludeLayers false

      /IncludeProfiles false

      /MultimediaHandling /UseObjectSettings

      /Namespace [

        (Adobe)

        (CreativeSuite)

        (2.0)

      ]

      /PDFXOutputIntentProfileSelector /DocumentCMYK

      /PreserveEditing true

      /UntaggedCMYKHandling /LeaveUntagged

      /UntaggedRGBHandling /UseDocumentProfile

      /UseDocumentBleed false

    >>

  ]

>> setdistillerparams

<<

  /HWResolution [2400 2400]

  /PageSize [612.000 792.000]

>> setpagedevice



