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Table des matières
Chères lectrices, chers lecteurs,

J’ai le plaisir de vous présenter le bulletin d’information d’aout 2012 avec 
d’importantes nouvelles concernant les activités sur le terrain et les avancées 
positives vers la deuxième phase du programme EDCTP (EDCTP-II). Le 
deuxième trimestre 2012 a été très gratifiant. Il a été marqué par les 
approbations publiques du programme EDCTP-II par plusieurs organisations 
partageant notre vision, et par une rencontre des représentants nationaux 
des États membres actuels et potentiels de l’EDCTP. Dans la même optique, 
l’EDCTP a organisé l’atelier de l’industrie pharmaceutique qui s’inscrit dans le 
cadre des efforts de l’EDCTP pour dynamiser sa collaboration avec le secteur 
privé.

Nous sommes très heureux d’informer nos partenaires de l’organisation d’une conférence de 
haut niveau dans l’objectif de consulter nos partenaires africains et internationaux au sujet 
d’EDCTP-II. Elle aura lieu le 5 novembre 2012 au Cap, en Afrique du Sud, et proposera un 
forum pour discuter des besoins et attentes des parties intéressées concernant EDCTP-II 
ainsi que des opportunités que suscitera ce programme.
 
Le Rapport annuel 2011 de l’EDCTP est maintenant disponible sur notre site web. Ce bulletin 
d’information met en lumière les projets de renforcement des capacités pour le vaccin 
contre le VIH, le programme de bourses senior de l’EDCTP et les nouveaux projets dont le 
financement a été approuvé. Certaines visites et rencontres sont également évoquées.

Enfin, nous sommes heureux d’accueillir Mademoiselle Ana Lúcia Cardoso, qui a intégré 
l’équipe de mise en réseau EDCTP (EDCTP Networking) en mai 2012.
 
Dr Michael Makanga
Directeur de la coopération Sud-Sud et chef du Bureau africain

Note du Bureau africain

Vers EDCTP-II
• Approbations publiques du programme 

EDCTP-II
• Atelier de l’industrie pharmaceutique 
• Rencontre avec les nouveaux pays 

membres potentiels de l’EDCTP
• Conférence sur EDCTP-II en Afrique du 

Sud le 5 novembre 2012

Gouvernance de l’EDCTP
• Nouveau membre dans l’équipe
• Assemblée générale 

Appels à propositions et bourses
• Projets financés

Gros plan sur les projets
• Bourses senior 
• L’appel à propositions de 2006 sur le 

renforcement des capacités pour le vaccin 
contre le VIH 

Rencontres
• L’EDCTP visite des sites en Tanzanie 
• Forum 2012
• Réunion du consortium TB-CHILD

Avec en toile de fond l’actuel processus législatif européen et les discussions 
publiques sur l’avenir du programme-cadre de recherche européen Horizon 
2020, les préparations du deuxième programme EDCTP (EDCTP-II) s’intensifient 
progressivement et touchent une audience plus large.

Approbations publiques 
du programme EDCTP-II
Une large gamme d’organisations de 
plaidoyer, de recherche et de financement 
ainsi que de partenariats de développement 
de produits (PDP) ont publiquement exprimé 
leur soutien à un deuxième programme 
EDCTP. Dans trois documents de principe, 
les organisations impliquées ont exhorté 
l’Union européenne et ses États membres 
à investir dans la R&D (recherche et 
développement) sur les maladies liées à la 
pauvreté et les maladies négligées. 
Elles ont également exprimé leur 
soutien à un deuxième programme 
EDCTP élargi. Ces publications 
peuvent être téléchargées depuis le 
site web de l’EDCTP.

Investir dans la R&D pour la 
santé mondiale 
Quatre organisations impliquées 
dans le développement et la 
santé mondiale ont publié le 
document intitulé Créer les outils 
de demain : investir dans la R&D 

sur la santé mondiale. Il met en avant le 
besoin urgent d’investir dans la recherche 
et le développement pour combattre les 
maladies infectieuses, les problèmes liés 
à la maternité et à la santé des nouveau-
nés, ainsi que les carences alimentaires. 
L’EDCTP y est brièvement mentionné 
comme « exemple de partenariat réussi 
pour le développement de produits ». 
Les organisations qui ont publié cet appel 
sont la fondation Bill et Melinda Gates, la 
DWS (Deutsche Stiftung Weltbevölkerung, 

une fondation 
allemande pour le 
développement), 
la Global Health 
Technologies Coalition 
(à laquelle participent 
40 organisations 
à but non lucratif) 
et Policy Cures, un 
groupe indépendant 
de recherche et 
de conseil dans 
le domaine des 
maladies négligées. 

Le rapport annuel 2011 de l’EDCTP est 
maintenant disponible sur notre site web en 
anglais, français et portugais, sous forme de 
documents PDF téléchargeables. Ces derniers 
sont complétés par un composant interactif en 
ligne donnant accès aux dernières informations 
relatives à tous les projets financés par l’EDCTP.
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Vers EDCTP-II (Suite de la page 1)

Les maladies liées à la pauvreté et les 
maladies négligées dans Horizon 2020 
Plus de 30 organisations ont recommandé que 
le nouveau programme-cadre de recherche 
européen Horizon 2020 accorde la priorité à la 
recherche sur les maladies liées à la pauvreté. 
Le document de principe intitulé Research 
and Recherche et développement pour les 
maladies liées à la pauvreté et négligées : 
une priorité dans le prochain programme-
cadre de recherche « Horizon 2020 » a été 
porté à l’attention des membres du Parlement 
européen et des gouvernements des États 
membres. Il encourage notamment l’Union 
européenne « à garantir des financements 

suffisants et prévisibles 
à EDCTP-II ».

Le document a été 
approuvé par Action for 
Global Health, Aeras, 
CBM Severo Ochoa, 
le groupe COHRED 
(Conseil de la recherche 
en santé pour le 
développement), 
le Comité Antisida 
de Palencia, CPSS, 
la fondation FIND 
(Foundation for 
Innovative New 
Diagnostics), DNDi 

(Drugs for Neglected Diseases initiative), 
DSW, European AIDS Treatment Group, 
Fundación Cultura de Paz, Fundación Cyca 
(Inesfly), Global Health Advocates, Global 
Health Europe, IAVI (International Aids 
Vaccine Initiative), l’Alliance internationale 
contre le VIH/sida en Ukraine, le Partenariat 
international pour les microbicides, Investen, 
l’Institut de santé Carlos III, l’Institut de 
santé globale de Barcelone (ISGlobal), 
la fondation KNCV de lutte contre la 
tuberculose, Malaria Consortium, Malaria 
No More au Royaume-Uni, MMV (Medicines 
for Malaria Venture), Path, Planeta Salud, 
REDVIH, Results, le partenariat Roll Back 
Malaria, Salud por Derecho (Right to Health 
Foundation), Stop AIDS Alliance, Stop TB, 
Stop TB Lietuva, TB Alert, TBVI (Tuberculosis 
Vaccine Initiative), VIH-DA Associació et 
World Vision.
 
Partenariats mondiaux pour le 
développement de produits
Un groupe de partenariats mondiaux de 
développement de produits (PDP) a publié 
un document similaire, spécifiquement 

consacré aux 
maladies négligées 
et intitulé Principales 
recommandations 
pour l’inclusion 
dans Horizon 2020 
de la recherche et 
l’innovation relatives 
aux maladies 
négligées. Le 
document explique 
l’approche PDP et 
la recommande, 
et présente des 
recommandations 
spécifiques 

concernant EDCTP-II. « Les PDP soutiennent 
fermement l’objectif de l’EDCTP, lequel 
consiste à développer des partenariats et à 
soutenir et faciliter les essais cliniques en 
Afrique. Étant donné l’importance croissante 
de l’EDCTP en tant que mécanisme de 
financement et de mise en place de capacités 
pour la recherche sur la santé mondiale, il 
paraît opportun de revoir son organisation 
et sa portée afin qu’un plus grand nombre 
de PDP puissent utiliser efficacement ce 
mécanisme ». Le groupe est constitué 
d’Aeras (développement de vaccins contre 
la tuberculose), de DNDi, FIND, IAVI, 
IPM (Partenariat international pour les 
microbicides), de MMV, Path catalyst for 
global health et de l’organisation TB Alliance 
(alliance mondiale pour le développement de 
médicaments contre la tuberculose). 

Atelier de l’industrie 
pharmaceutique 

Un atelier de l’EDCTP auquel ont participé des 
représentants de l’industrie pharmaceutique 
s’est tenu à La Haye le 26 juin 2012. La lutte 
contre les maladies liées à la pauvreté et 
les maladies infectieuses négligées dans les 
régions endémiques nécessite une interaction 
préventive de la part de tous les acteurs, 
dont l’industrie pharmaceutique. L’objectif 
de cet atelier était d’explorer les possibilités 
d’une collaboration accrue avec l’industrie 
pharmaceutique dans le cadre du deuxième 
programme EDCTP. 

Ont participé à cet atelier des représentants 
de la Fédération européenne des associations 
et industries pharmaceutiques (EFPIA) et 
de plusieurs laboratoires pharmaceutiques 
: Bayer, Boehringer Ingelheim, Crucell, 
Emergent Biosolutions, GlaxoSmithKline, 
Johnson & Johnson, Merck Serono, et Sanofi. 
Des représentants de la Fondation Medicines 
Patent Pool, du Sabin Vaccine Institute, de 
Quintiles et de la Direction générale de la 
recherche et de l’innovation de la Commission 
européenne ont également pris part aux 
discussions. 

Le Dr Line Matthiessen-Guyader, directrice 
de l’Unité 3 - Maladies infectieuses et santé 
publique de la Direction générale de la 
recherche et de l’innovation de la Commission 
européenne, et le professeur Simon 
Croft, directeur de la faculté des maladies 
infectieuses et tropicales de la London School 
of Hygiene and Tropical Medicine, ont codirigé 
la rencontre et facilité les discussions. 

L’EDCTP a présenté les perspectives qu’offre 
le travail en partenariat avec le programme, 
puis l’EFPIA a présenté le rôle de l’industrie 
pharmaceutique dans la lutte contre les 
maladies liées à la pauvreté et les maladies 
infectieuses négligées. La plus grande partie 
de la réunion a ensuite été consacrée à 
une longue discussion sur les enjeux et les 
perspectives. Elle était axée sur trois thèmes 
principaux : des réseaux d’essais cliniques 
conformes aux bonnes pratiques cliniques, 
le renforcement des capacités en matière 
de personnel, d’infrastructure, d’examens 

éthiques et de questions réglementaires, et 
le rôle de l’EDCTP en tant que représentant 
pour créer des partenariats et tirer parti 
des ressources. Dans ses remarques de 
conclusion, le professeur Mgone, directeur 
exécutif de l’EDCTP, a insisté sur le fait que 
la rencontre s’inscrivait dans un processus 
continu d’échange d’informations et de 
renforcement de la collaboration avec les 
entreprises. 

Prof Simon Croft, co-président du Atelier 
de l’industrie pharmaceutique le 26 Juin 
2012 à La Haye

Rencontre avec les 
nouveaux pays membres 
potentiels de l’EDCTP

Des représentants nationaux des États 
membres actuels et potentiels de l’EDCTP se 
sont réunis le 15 mai 2012 à Copenhague, au 
Danemark. La rencontre a été hébergée par 
l’Institut Statens Serum avec le soutien de la 
présidence danoise de l’Union européenne, 
laquelle était représentée par le ministère 
danois de la science, de l’innovation et de 
l’enseignement supérieur. 

L’objectif de cette rencontre d’une journée 
était d’informer les participants des 
opportunités et des avantages stratégiques 
qu’apporte une participation au programme 
EDCTP-II, ainsi que de constituer un forum de 
discussion entre les pays membres actuels et 
potentiels de l’EDCTP.

Le but était d’initier le processus visant 
à augmenter le nombre de membres 
européens de l’EDCTP en vue du lancement 
du programme EDCTP-II, et de générer ainsi 
des investissements dans les programmes de 
recherche nationaux européens en rapport 
avec les maladies liées à la pauvreté.

Durant cette rencontre, les domaines suivants 
ont été abordés, entre autres : 
1. Les préparations pour Horizon 2020 sous la 

présidence danoise, et les étapes attendues 
lors des prochaines présidences de Chypre 
et de l’Irlande

2. Les expériences des membres actuels de 
l’EDCTP, du point de vue de l’Allemagne, de 
la France et du Ghana

3. Les réalisations de l’EDCTP dans le contexte 
de l’Espace européen de la recherche

4. Les avantages et opportunités stratégiques 
pour les États membres ainsi que leurs 
rôles et responsabilités 

5. La situation actuelle des préparations pour 
l’EDCTP-II et les prochaines étapes.
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Conférence sur l’EDCTP-
II en Afrique du Sud, le 5 
novembre 2012
Une conférence de haut niveau pour 
consulter les parties intéressées africaines 
et internationales sur le programme 
EDCTP-II (2014-2024) se tiendra le 5 
novembre 2012 au Cap, en Afrique du 
Sud. Parmi les participants, on attend 
des représentants africains, européens 
et internationaux de la sphère politique, 
de l’industrie, d’organisations non 
gouvernementales, des partenaires de 
développement de produits et de la 
recherche. Cette conférence est une 
étape importante dans la préparation du 
deuxième programme EDCTP.

La conférence proposera un forum pour 
débattre des besoins et des attentes des 
parties prenantes envers le programme 
EDCTP-II, ainsi que des opportunités qu’il 
apportera. Elle cherchera à obtenir une 
approbation du programme ainsi que des 
engagements et des promesses envers 
ce dernier. Quatre questions stratégiques 
concernant EDCTP-II seront abordées :
1. Les leçons tirées du programme EDCTP-I
2. La portée du deuxième programme
3. Le rôle et l’engagement des pays 

européens et africains participants
4. La participation du secteur privé (en 

particulier les entreprises, les partenaires 
de développement de produits, les 
fondations et les associations caritatives) 
dans EDCTP-II. 

Un rapport final sur la conférence sera 
publié. 

Le département Sciences & technologies 
d’Afrique du Sud, la Commission 
européenne et l’EDCTP organisent 
conjointement la conférence à l’occasion 
du 15e anniversaire de la signature de 
l’accord de coopération scientifique et 
technologique entre l’Union européenne 
et l’Afrique du Sud. Seront également 
organisées des visites de sites et 
d’institutions d’essais cliniques qui 
bénéficient de financements de l’EDCTP, 
dans la région du Cap.

Le Cape Town International 
Convention Centre, lieu de la
Conférence de haut niveau sur 
l’EDCTP-II

Appels à propositions et bourses

Gouvernance de l’EDCTP

Projets financés
L’EDCTP est heureux d’annoncer le financement des projets suivants :

Nouveau membre dans 
l’équipe

Assemblée générale

Appel à propositions : bourse senior

Un essai randomisé pour évaluer les taux de rétention en utilisant 
des téléphones portables au lieu du suivi des contacts, et pour 
caractériser les tendances dans la prévalence et l’incidence du VIH-1 
dans une population évaluable de communautés de pêcheurs autour 
du lac Victoria en Ouganda

Coordinateur du projet : Noah Kiwanuka (Medical Research Council 
Programme on AIDS, Uganda Virus Research Institute, Ouganda)
Budget : 199 365 €
Durée du projet : Avril 2012–Avril 2014 

Ana Lúcia 
Cardoso, chargée 
du réseautage 
Nord-Nord

Ana Lúcia Cardoso 
a rejoint l’équipe 
de réseautage 
de l’EDCTP en 
mai 2012. Elle 
contribuera aux 

activités de réseautage de recherche Nord-
Nord et œuvrera en particulier à renforcer 
la collaboration avec les nouveaux États 
membres de l’UE. Elle a travaillé comme 
assistante à l’université de Tartu où elle a 
soutenu le développement de cours basés 
sur Internet et a effectué des recherches sur 
les droits de l’homme et la mondialisation. 
Avant de rejoindre l’EDCTP, elle a travaillé 
à Bruxelles comme coordinatrice de la 
formation et des communications pour 
l’European AIDS Treatment Group, une 
organisation communautaire luttant pour un 
accès au traitement contre le VIH. Ana Lúcia 
a précédemment travaillé dans les domaines 
des relations publiques, de l’élaboration de 
politiques et de la collecte de fonds. Née 
à Lisbonne au Portugal, elle est diplômée 
de l’université de Lisbonne. Elle détient 
un diplôme en études européennes et en 
sciences politiques et poursuit des études 
en gestion internationale, en particulier en 
gestion des systèmes de santé. 

L’Assemblée générale (AG) de l’EDCTP, 
l’entité qui gouverne l’EDCTP, s’est tenue 
le 14 mai 2012 au Statens Serum Institute 
à Copenhague, au Danemark. Entre autres 
points, l’AG a discuté des activités en cours 
et approuvé les comptes annuels statutaires 
et le rapport annuel pour 2011. Les 10 
propositions sur le renforcement des capacités 
éthiques et le financement des six bourses 
senior recommandées par le conseil d’examen 
scientifique ont également été approuvés. La 
rencontre s’est penchée sur les préparations 
du programme EDCTP-II, et la version 
préliminaire du plan d’activités stratégiques 
pour l’EDCTP-II a été autorisée pour la 
publication sur le site web de l’EDCTP. 
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Gros plan sur les projets

Bourses senior

L’EDCTP gère un programme très réussi 
de bourses senior visant à développer le 
leadership et l’encadrement (mentoring) 
scientifiques en Afrique. Depuis la création 
de ce programme d’attribution de bourses 
en 2004, l’EDCTP a accordé 45 bourses 
senior. Dix-huit de ces boursiers ont achevé 
leurs projets et tous continuent de travailler 
dans le domaine de la recherche en Afrique 
subsaharienne. Il s’agit de Abraham Alabi 
(Nigeria), Wendy Burgers (Afrique du Sud), 
Badara Cisse (Sénégal), Keertan Dheda 
(Afrique du Sud), Abdoulaye Djimde (Mali), 
Daniel Dodoo (Ghana), Didier Ekouevi (Côte 
d’Ivoire), Willem Hanekom (Afrique du Sud), 
Christian Happi (Nigeria), Mawoia Mukhtar 
(Soudan), Pauline Mwinzi (Kenya), Nicaise 
Ndembi (Nigeria), Issa Nebie (Burkina 
Faso), Mark Nicol (Afrique du Sud), Freeya 
Njai (Gambie), Davis Nwakanma (Gambie), 
Alexis Nzila (Kenya/République du Congo), et 
Ambrose Talisuna (Ouganda).

Ce programme de bourses a été fondamental 
pour le développement de la carrière de 
scientifiques africains de rang intermédiaire à 
senior, afin qu’ils deviennent plus compétitifs 

sur le plan international et obtiennent des 
bourses plus importantes de l’EDCTP et 
d’autres organismes de financement. De 
plus, certains boursiers senior ont reçu des 
distinctions internationales prestigieuses. 
Ainsi, l’EDCTP a été informé que des prix 
internationaux ont été décernés à Keertan 
Dheda (Afrique du Sud), Christian Happi 
(Nigeria), Eugene Kinyanda (Ouganda), 
Alexis Nzila (Kenya), et Kamija Phiri (Malawi). 

Normalement, ces bourses senior permettent 
à leurs bénéficiaires de mettre en place 
des équipes de recherche et de contribuer 
directement au développement des 
capacités africaines en matière de recherche 
en supervisant, dans leurs projets, des 
étudiants en maîtrise, doctorat et post-
doctorat. Certains étudiants formés dans le 
cadre de bourses senior ont ensuite obtenu 
des bourses similaires. Dans certains cas, 
le programme d’attribution de bourses a 
contribué à des recherches révolutionnaires 
qui ont conduit à des changements en termes 
de politiques et de pratiques. En septembre 
2010, l’OMS a recommandé de remplacer la 
microscopie des frottis par le test Xpert MTB/

RIF pour le diagnostic de première intention 
dans les régions présentant une prévalence 
élevée de la MDR-TB ou du VIH. Les résultats 
préliminaires d’une étude effectuée par le 
boursier senior Mark Nicol (Afrique du Sud) 
ont énormément contribué aux preuves 
scientifiques dans un rapport soumis au 
groupe consultatif stratégique et technique de 
l’OMS (le STAG). 

Les bourses senior ont également aidé 
des chercheurs dans des États fragiles et 
ravagés par la guerre à mener un travail de 
recherche et à mettre en place des équipes 
de recherche. Le Dr Stephen B. Kennedy 
(UL-PIRE Africa Center, université du 
Libéria) a conduit un projet de bourse senior 
visant à soutenir le développement d’une 
infrastructure de recherche et la formation 
d’un groupe de chercheurs libériens sur 
le VIH/sida. Le projet a également mis en 
place et évalué un programme de recherche 

efficace fondé sur la science 
et sur les preuves pour 
réduire la transmission 
du VIH et des MST dans la 

jeunesse rurale à haut risque 
du Libéria de l’après-guerre. 

Ce projet a posé les bases d’une 
recherche biomédicale sur le VIH 

dans ce pays sortant d’un conflit.

En mai 2012, l’Assemblée générale de 
l’EDCTP a approuvé six bourses senior 
supplémentaires.

Uganda
(10)

Soudan
(1)

Gabon
(2)

Ghana
(1)

Burkina 
Faso (3)

Libéria (1)

Kenya
(3)

Sénégal (3)

Gambie (2)

Nigeria
(1)

Cameroun
(2)

Zimbabwe
(1)

Afrique du Sud
(10)

Malawi
(1)

Cote 
d’Ivoire

(1)

Mali
(2)

Congo
(1)

Nombre de projets boursiers 
senior, par pays

Tuberculose  11
(25%)

VIH/SIDA  19
(42%)

Paludisme  15
(33%)

Nombre de projets bénéficiant 
d'une bourse senior, par maladie
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Gros plan sur les projets (Suite de la page 4)

L’appel à propositions de 2006 sur le renforcement des capacités pour le 
vaccin contre le VIH

L’appel à propositions conjoint de 
l’EDCTP et de la Fondation Bill & Melinda 
Gates lors de la journée mondiale contre 
le sida en 2006 a débouché sur six 
projets. Ces études visaient à développer 
les capacités pour mener les futurs 
essais cliniques sur le vaccin contre 
le VIH en Afrique, conformément aux 
normes réglementaires internationales. 
Trois projets ont été achevés ; ils étaient 
dirigés par le professeur Linda-Gail 
Bekker (Desmond Tutu HIV Centre, 
Afrique du Sud), le Dr Saidi Kapiga 
(London School of Hygiene and Tropical 
Medicine, Royaume-Uni) et le professeur 
Pontiano Kaleebu (Uganda Virus 
Research Institute/Medical Research 
Council, Ouganda).  

Le projet SASHA du professeur Bekker a 
étudié la faisabilité de la conduite d’essais de 
prévention vaccinale en Afrique du Sud auprès 
d’adolescents, un groupe présentant un risque 
particulièrement élevé d’infection par le VIH. 
En utilisant comme médium le vaccin contre 
le VPH, le projet a montré qu’il est possible 
d’enrôler et de retenir dans un essai clinique 
des adolescents de 12 à 17 ans. Le projet a 
également développé un guide éthico-légal 
pour conduire des essais cliniques auprès 
d’adolescents. En outre, l’ensemble des six 
sites impliqués dans cette étude dispose 
maintenant de l’infrastructure nécessaire 
pour les futurs essais de vaccins sur des 
adolescents.

Le Dr Kapiga a conduit un projet de 
renforcement des capacités en préparation 

d’essais de vaccins contre le VIH au Burkina 
Faso et en Tanzanie. Les principaux objectifs 
étaient de développer et d’entretenir une 
cohorte d’étude pour des essais de vaccins 
contre le VIH dans une population à haut 
risque, de caractériser des isolats viraux 
VIH-1 et d’évaluer les facteurs associés aux 
génotypes viraux au sein de populations 
cibles identifiées, ainsi que de déterminer les 
facteurs immunologiques et génétiques qui 
pourraient conférer une résistance à l’infection 
par le VIH ou ralentir la progression de la 
maladie. L’étude a montré que la cohorte 
nouvellement créé de Moshi en Tanzanie 
convient aux futurs essais de vaccins contre 
le VIH. Selon les résultats préliminaires, 
plusieurs sous-types de VIH sont présents à 
Moshi et Mwanza, avec une proportion notable 
de virus recombinants. Ceci suggère que 
la Tanzanie présente des opportunités pour 
tester de nouveaux vaccins contre un éventail 
de sous-types du virus. Le projet a également 
contribué au renforcement des capacités de 
la Mwanza Intervention Trials Unit (MITU) et 
développé un système de gestion des données 
conforme aux bonnes pratiques cliniques 
(BPC) pour les sites du Burkina Faso et de la 
Tanzanie. 

Le professeur Kaleebu a mené une étude sur 
les communautés de pêcheurs au Malawi et 
en Ouganda, identifiés comme des groupes 
à haut risque pour l’infection par le VIH. Les 
pêcheurs sont en effet mobiles, et passent 
souvent de longues périodes en mer et loin de 
leur domicile. Ils ont un accès limité, voire nul 
aux services de santé, et ont été largement 
exclus des programmes et de la recherche sur 

le sida. De ce fait, ces communautés souffrent 
de taux élevés d’infection par le VIH. L’étude 
avait deux objectifs majeurs. Le premier 
était de cartographier la prévalence du VIH 
et les façons dont il se propage au sein de 
ces communautés mobiles. Ces informations 
apportent des éléments sur la meilleure façon 
de prévenir la propagation du VIH et du sida. 
En second lieu, l’étude a évalué la souche 
de VIH circulant dans ces populations, dans 
la perspective de futurs essais de vaccins. 
L’étude se penchera également sur les 
réponses immunitaires précoces observées 
chez les individus infectés par le VIH durant 
l’étude. Les résultats pourraient apporter des 
informations importantes pour la conception 
d’un vaccin. L’étude a révélé une prévalence 
élevée et des taux élevés d’incidence dans le 
site en Ouganda, qui indique l’aptitude du site 
pour des recherches futures sur la prévention 
du VIH. Dans la population du Malawi, les 
taux de VIH étaient étonnamment similaires 
à ceux de la population générale, malgré une 
forte indication de comportements à haut 
risque (taux élevé de l’herpès) dans cette 
communauté

Les travaux cliniques en cours sur les 
vaccins contre le VIH sont l’étude PedVacc 
conduite par le professeur Tomáš Hanke de 
l’Université d’Oxford (Royaume-Uni), et les 
études TaMoVac conduites par le professeur 
Muhammad Bakari de la Muhimbili University 
of Health and Allied Sciences (MUHAS, 
Tanzanie), et l’étude AfrEVacc (African-
European HIV Vaccine development network) 
conduit par le professeur Jonathan Weber de 
l’Imperial College London (Royaume-Uni). 

Consulter également la vidéo récente de l’EDCTP présentant certains projets consacrés 
au VIH, sur la chaîne YouTube de l’EDCTP (www.youtube.com/edctpmedia).

Bateau utilisé dans le projet conduit par le Prof Pontiano 
Kaleebu pour atteindre les communautés pêcheurs



The EDCTP Newsletter is available in three 
languages namely English, French and 
Portuguese in electronic format on our 
website (www.edctp.org). To receive the 
electronic format, please subscribe online  
(www.edctp.org, click on Newsletter sign up).
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Rencontres

L’EDCTP visite des sites 
en Tanzanie

Forum 2012

Réunion du consortium TB 
CHILD

Du 16 au 20 avril 2012, l’EDCTP a effectué 
des visites sur plusieurs sites importants 
en Tanzanie. L’équipe comprenait M. 
Abdoulie Barry, directeur des finances et 
de l’administration, le Dr Thomas Nyirenda, 
responsable du réseautage Sud-Sud et 
du renforcement des capacités, et le 
professeur Omu Anzala, membre du Comité 
de coordination des pays en développement 
(DCCC). 

Au Kilimanjaro Clinical Research Institute 
(KCRI) à Moshi, l’équipe a rencontré les 
coordinateurs et les chefs d’équipe du 
réseau de l’East African Consortium for 
Clinical Research (EACCR) afin de discuter 
des activités du réseau d’excellence pour 
les deux années à venir, ainsi que des 
nouvelles activités planifiées dans le cadre 
d’EDCTP-Plus pour 2012 et 2013. 

Les journées suivantes ont été consacrées 
aux évaluations techniques et financières 
de projets au KCRI (Moshi), au Muhimbili 
University of Health and Allied Sciences 
(MUHAS) Research Institute (Dar es 
Salaam), au Ifakara Research Institute 
(IHI) de Bagamoyo, et au Mbeya Medical 
Research Programme (MMRP) de Mbeya. 
Plusieurs doctorants ont présenté leurs 
travaux. Les évaluations étaient axées sur 
la progression des projets EDCTP menés 
sur les différents sites et sur les aspects liés 
à la gestion et au contrôle financiers.

Participants d’une rencontre entre 
l’EACCR et l’EDCTP au KCRI pendant une 
visite de sites en Tanzanie le 16 avril 
2012

Le Forum 2012, la 14e rencontre mondiale du 
Forum mondial pour la recherche en santé, a 
été organisé conjointement par le Conseil de 
la recherche en santé pour le développement 
(COHRED) et les départements Sciences 
& technologies et Santé d’Afrique du Sud. 
Sur le thème « Beyond Aid… Research and 
Innovation as key drivers for Health, Equity 
and Development » (« Au-delà du sida… la 
recherche et l’innovation comme éléments 
moteurs pour la santé, la justice et le 
développement »), le COHRED et le Forum 
mondial pour la recherche en santé se sont 
penchés sur les potentiels, les solutions et le 
renforcement des capacités dans les pays à 
revenus faibles et moyens et les économies 
émergentes, et sur la manière dont une 
collaboration mondiale peut les exploiter 
en vue d’une nouvelle ère de soutien au 
développement mondial. La rencontre s’est 
déroulée du 24 au 26 avril 2012 au Cap, en 
Afrique du Sud. Elle a regroupé des acteurs 
clés qui contribuent aux travaux de recherche 
et d’innovation pour la santé, la justice et 
le développement, dont des représentants 
des gouvernements, de l’industrie, 
d’entreprises sociales et d’organisations 
non gouvernementales, des chercheurs, des 
médias, des financiers-donateurs-sponsors et 
des organisations internationales.

Le professeur Hannah Akuffo, présidente de 
l’Assemblée générale de l’EDCTP, et le Dr 
Michael Makanga, directeur de la coopération 
Sud-Sud et chef du Bureau africain de 

l’EDCTP, ont activement participé aux deux 
sessions présentant le modèle du programme 
de l’EDCTP et des études de cas de projet 
individuels. Le travail de l’EDCTP a également 
été présenté sur la place de marché du Forum 
2012. 

Le Dr Pascoal Mocumbi, Haut Représentant 
de l’EDCTP, et le Dr Michael Makanga, 
Directeur de la coopération Sud-Sud et 
chef du Bureau africain de l’EDCTP au 
Forum de 2012

Le projet TB CHILD, financé par l’EDCTP, 
évalue les diagnostics nouveaux et émergents 
pour la tuberculose infantile dans les pays 
sévèrement touchés. Le projet mène deux 
études principales sur trois sites d’essais 
cliniques. Une étude est consacrée au test de 
diverses nouvelles techniques de diagnostic 
chez les adultes. La deuxième est consacrée 
aux enfants de 6 semaines à 14 ans suspectés 
d’être atteints de tuberculose, et elle teste 
onze techniques de diagnostic. Les sites 
d’essai se trouvent à l’Ifakara Health Institute 
(IHI) à Bagamoyo et au National Institute of 
Medical Research-Mbeya Medical Research 
Programme (NIMR-MMRP) à Mbeya, tous deux 
en Tanzanie, ainsi qu’au Nsambya Hospital 
à Kampala, en Ouganda. Le projet doit 
s’achever en mai 2013.

Le consortium a organisé sa deuxième réunion 
générale le 10 juillet 2012 à Rome, en Italie. 
Des questions techniques et scientifiques y 
ont été abordées. Le recrutement pour l’étude 
sur les adultes se déroule bien. L’étude sur 
les enfants rencontre certaines difficultés de 
recrutement et de rétention mais l’équipe 
pense pouvoir recruter le nombre d’enfants 
ciblé. Quatre études post-universitaires 
sont en cours. De nombreux membres du 
consortium ont participé à la réunion qui était 
présidée par le Dr Klaus Reither, responsable 
de projet. L’EDCTP était représenté par le 
chargé de projet pour TB Child. 


