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MARCO PINTORE 
DIRECTEUR GÉNÉRAL,  

BIOVALLEY FRANCE

Lorsque nous avons commencé à réfléchir au  
rapport d’activité 2021, notre directrice de la 
communication, toujours pleine de nouvelles 
idées qui puissent mettre en exergue un éco-
système et un pôle de compétitivité en très forte  
évolution et croissance, a proposé : « et si nous 
osions demander à nos adhérents, nos soutiens, 
nos partenaires de corédiger notre rapport  
d’activité ? Qui mieux qu’eux pour parler avec 
force des projets d’innovation que nous accom-
pagnons, des infrastructures que nous contribuons 
à créer sur le territoire, des services à la commu-
nauté que nous proposons, des nouvelles filières 
d’avenir que nous bâtissons ensemble et des  
événements que nous organisons ? ».

C’est ainsi que l’idée a pris forme et que nous 
avons osé vous proposer un nouveau concept de 
rapport d’activité qui s’apparente à un magazine. 
L’idée n’était évidemment pas d’alléger notre  
travail – notre département de communication 
n’aura jamais été autant sollicité dans la rédac-
tion de ce support annuel dont nous sommes 
chaque année de plus en plus fiers – mais tout 
simplement de vous donner la parole, puisque  
BioValley France c’est vous tous, et c’est donc  
naturel que vous soyez les acteurs principaux de  
votre rapport d’activité. 

Tout comme vous avez osé vous réinventer,  
investir pour trouver des solutions innovantes à 
des besoins non couverts ou encore redéfinir 
le parcours de soin, vous avez été nombreux  
à oser prendre la parole dans ces pages. Nous  
vous remercions vivement pour l’enthousiasme 
avec lequel vous avez adhéré à notre proposition  
et pour la qualité de vos contributions. Vous  
découvrirez, en les lisant, un écosystème santé 
du Grand Est qui s’investi fortement pour la santé 
d’aujourd’hui et de demain. Oser, c’est avoir la 
hardiesse, le courage, l’audace de faire quelque 
chose : je suis heureux de faire partie de cet  
écosystème qui sait oser pour accomplir. 

OSER

ÉDITO
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MOTS  
D’INTERVIEW

JEAN ROTTNER 
PRÉSIDENT,  
RÉGION GRAND EST

Jean Rottner, Président  
de la région Grand Est, 
nous livre ses pensées, 
idées et positions qui se 
cachent derrière  
chacun de ces mots.  
Une interview exclusive 
qui donne du sens à  
des mots qui ont  
leur importance.

*Un « living lab » ou « laboratoire vivant » est un concept basé sur l’implication des citoyens, habitants et usagers en tant qu’acteurs clés des processus de recherche et d’innovation.
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GARANT
Parce que la santé nous concerne tous et qu’elle est une 

condition sine qua non à une vie harmonieuse et de qualité, 
la Région a choisi de s’engager en faveur de la santé pu-
blique. Garantir un accès aux soins pour tous, avec une offre 
de qualité, moderne et en adéquation avec les besoins des 
territoires, telles sont les ambitions portées par notre Collecti-
vité. Ces objectifs sont inscrits dans une feuille de route 2021-
2027, réalisée en concertation avec les acteurs publics et les 
professionnels du Grand Est. 

RISQUE / RÉSILIENCE
Face au risque sanitaire du Covid, nous avons su faire 

preuve de résilience pour nous relever de cette crise qui 
ne nous a pas épargnés. Nous avons été proactifs et nous 
avons travaillé main dans la main avec l’ensemble des ac-
teurs du territoire pour accompagner nos commerçants, nos 
artisans, nos entreprises les plus en difficulté. Sur le volet de 
la santé, nous avons mis en place l’appel à projets « Rési-
lience Grand Est » qui a su mobiliser la recherche scientifique 
afin de tirer toutes les conséquences territoriales de la crise 
sanitaire. Une dizaine de projets déposés par des membres 
de Biovalley France ont été financés grâce à ce dispositif.  

AVENIR
Construire la santé de demain, c’est miser aujourd’hui sur 

l’innovation, la recherche, l’intelligence artificielle. C’est pour-
quoi nous soutiendrons de nouveaux projets d’e-santé, nous 
continuerons à favoriser le rapprochement entre concepteurs 
et usagers avec les Living Labs* ou encore la démarche Grand 
Testeur. La coopération transfrontalière est aussi notre force. 
Nous sommes engagés, avec le Luxembourg, le Bade-Wur-
temberg et la Sarre, dans le programme Clinnova pour mieux 
traiter maladies inflammatoire/auto-immunes, qui sont un im-
portant problème de santé publique. Sans oublier bien évi-
demment la formation des personnels soignants, maillon indis-
pensable au bon fonctionnement de la santé publique. Pour 
assurer la relève, nous augmentons les capacités de forma-
tion avec un objectif de 511 places d’infirmiers et 1451 places 
d’aides-soignants supplémentaires à la rentrée 2022. 

NOVATEUR
Pour mieux soigner, il faut être en capacité d’innover 

constamment : biotechnologies médicales pour le diagnostic 
et la thérapie, santé digitale, dispositifs médicaux, etc., au-
tant de domaines dans lesquels Biovalley France intervient. 
Cofinancées par la Région, les actions portées par BVF font 
rayonner l’innovation bien au-delà du Grand Est. Parmi ces 
projets novateurs, on peut citer la structuration de la filière 
de bioproduction, ou encore l’Hôpital virtuel 4.0 destiné à 
accompagner les établissements de santé dans leur transfor-
mation (nouveaux process, technologies numériques, gestion 
des flux, etc.).

DYNAMISME
Le Grand Est compte près de 400 entreprises dans les 

domaines des biotechnologies et technologies médicales : 
sites industriels majeurs, entreprises de R&D, start-ups… Cette 
dynamique économique régionale représente plus de 150 
000 emplois auxquels s’ajoutent les sous-traitants et fournis-
seurs. Le nouveau dispositif Grand Est Transformation Santé, 
destiné à accompagner les transformations des structures, ac-
célérera encore cette dynamique en anticipant les besoins en 
compétences et en captant de nouveaux offreurs de solutions. 

ENGAGEMENT
Au-delà du soutien apporté aux projets en matière de san-

té, la Région Grand Est joue pleinement son rôle de coordina-
teur, en fédérant les acteurs des territoires, en impulsant une 
dynamique forte et structurée, gage d’une politique régionale 
pragmatique et adaptée aux enjeux sanitaires et médicaux 
actuels. Un engagement sans faille, doté d’un budget de près 
de 210 millions d’euros, pour créer des conditions favorables 
au mieux vivre et à l’attractivité du Grand Est.

SOUTIEN
Pour soutenir le secteur médical et social, la Région in-

tervient à différents niveaux. Elle encourage les dynamiques 
territoriales en proposant des actions de prévention et de  
sensibilisation, des soins de proximité, une mutualisation des 
compétences ou des pratiques. C’est le cas des Maisons de 
santé pluri-professionnelles qui apportent une réponse à la 
problématique de la désertification médicale. La télémé-
decine (qui comprend la téléassistance, la téléconsultation, 
la télé-expertise et la télésurveillance) vient également en 
complément de l’offre de soins existante. Avec la feuille de 
route télémédecine 2021-2023, nous ambitionnons d’accom-
pagner 200 sites de télémédecine en Grand Est, dont 100 
nouveaux.Notre Collectivité mise par ailleurs sur la création 
de nouvelles activités. Elle s’est engagée à accompagner la 
création de 100 entreprises et projets de R&D dans le do-
maine de la santé d’ici 2025. En un an, elle a déjà atteint la 
moitié de son objectif ! 

TACTIQUE
Etre et rester en bonne santé, c’est le vœu de chacun 

d’entre nous. Nous ne sommes malheureusement pas toujours 
en mesure de l’exaucer. En revanche, là où nous pouvons agir 
pour améliorer les choses, nous le faisons. Notre politique n’a 
pas d’autre ambition que d’être au service du bien-être de 
tous les citoyens du Grand Est, quel que soit leur âge, leur 
condition physique ou sociale ou leur lieu de résidence. A 
l’instar de l’Environnement, la Santé est un bien précieux qu’il 
faut à tout prix préserver. L’actualité de ces dernières années 
nous a rappelé l’urgence à intervenir pour transformer le sys-
tème médical et apporter des solutions rapidement. Je crois en 
l’intelligence collective. C’est grâce à une action décloison-
née et partenariale, fondée sur les besoins des territoires, des 
professionnels et des habitants, que nous pourrons répondre, 
ensemble, aux défis sanitaires et médicaux.
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34 NOUVEAUX 
MEMBRES

L’ANNÉE  DU PÔLE DÉCHIFFRÉE

        28 EVENTS 
ORGANISÉS OU 
CO-ORGANISÉS

77  
PROJETS 
DÉTECTÉS

5  
NOUVEAUX  
PROJETS  
STRUCTURANTS  
DÉTECTÉS

70 % 
TPE / PME  
MEMBRES

9  
PROJETS 
FINANCÉS

32 
PROJETS 
ACCOMPAGNÉS

22 % 
STARTUPS 
MEMBRES

8 % GRANDS 
GROUPES / ETI 
MEMBRES

7 RECOMMANDATIONS /  
LABELLISATIONS / SOUTIENS 
DÉLIVRÉS PAR BIOVALLEY FRANCE

13  
PROJETS  

STRUCTURANTS 
ACCOMPAGNÉS

9  
PROJETS STRUCTURANTS 
CO-PORTÉS PAR LE PÔLE

RÉPARTITION DES 
MEMBRES ENTREPRISES :
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L’ANNÉE  DU PÔLE DÉCHIFFRÉE

1 APÉROPÔLE QUI DÉTRÔNE 
TOUS LES AUTRES AVEC 152  

PARTICIPANTS, UN RECORD !

20,2 M€ D’AIDES PUBLIQUES SUR UNE ENVELOPPE  
GLOBALE DE 28,9 M€ POUR LES PROJETS MEMBRES 

>1,9 M€ D’AIDES LEVÉES POUR LES PROJETS  
STRUCTURANTS POUR >13 M€ D’INVESTISSEMENTS PRÉVUS

10 
NOUVELLES  
DEMANDES  
D’IMPLANTATION 
SUR LE TERRITOIRE

2 AMI NATIONAUX ET  
RÉGIONAUX ACCOMPAGNÉS  
PAR BIOVALLEY FRANCE

+30% D’ABONNÉS À LA PAGE LINKEDIN BIOVALLEY 
FRANCE : 6 829 PERSONNES NOUS SUIVENT

1 DESTINAIRE SUR 3  
UTILISE RÉGULIÈREMENT 
LA LETTRE  
ÉVÉNEMENTIELLE  
RÉALISÉE ET  
ENVOYÉE PAR  
LE PÔLE
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L’INTERVIEW TEXTO  
DU PR. MARESCAUX
Nous avons échangé des SMS pendant quarante-huit 
heures avec le fondateur de l’IRCAD : Professeur Jacques 
Marescaux. Un homme qui ne s’arrête jamais et qui possède 
une passion inconditionnelle : jamais loin de son épouse, 
de ses enfants et petits-enfants et toujours aux aguets de  
nouvelles idées pour sa seconde maison, famille, l’IRCAD.

Bonjour Professeur 
Marescaux, c’est Julie de 
BioValley France, pour 
lancer notre interview  
texto j’ai voulu porter mes  
baskets... histoire de 
faire la paire lors de nos 
échanges.

D’ailleurs, portez-vous les 
vôtres aujourd’hui ?

Bonjour Julie, 
Sympa les baskets.  
Oui, je vous écris depuis  
l’IRCAD, elles sont donc 
de la partie pour cette 
interview atypique... je  
dois vous dire que c’est 
une première pour moi.

Une autre chose qui m’a 
beaucoup marqué, c’est 
de voir le plaisir dingue 
de mes petits-enfants. Ce 
n’est pas tous les jours 
qu’ils peuvent faire des 
selfies à l’Elysée.

Oui, son discours était 
vraiment très touchant  
et a duré une bonne 
vingtaine de minutes, je 
ne m’y attendais pas. 
Mais non, je n’ai pas osé 
lui demander son numéro. 
Par contre, j’ai indiqué à 
Monsieur Macron, que 
c’est le seul Président de 
la République à ne pas 
être venu visiter l’IRCAD 
et m’a promis qu’il allait 
remédier à cela.

Il y a quelques mois, vous 
les avez troqués pour  
recevoir votre distinction 
de Commandeur à  
l’Elysée. Comment avez-
vous vécu ce moment ? 

Parler en public me  
stresse, mais pour une fois  
je n’avais rien à dire, juste  
à écouter. Pour ce type  
de remise, le protocole  
indique que seul le  
Président est disposé à 
parler. Du coup, je me  
suis laissé porter par 
l’instant présent et j’ai 
profité pleinement aux 
côtés de mes proches. 
C’était un super moment. 

Dans son discours, le  
Président a fait un  
très bel éloge à votre  
carrière. Après un tel 
éloge, avez-vous réussi à 
obtenir son 06 ?

Haha excellent, l’invitation 
est donc lancée ! Et votre
récompense, lui avez-
vous trouvé sa place ?
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D’ailleurs, comment avez-
vous eu l’idée de l’IRCAD ?

Elle est à la maison. Dans 
mon bureau à l’IRCAD, je 
n’ai que mes distinctions 
scientifiques.

C’est en Allemagne en 
écoutant un chirurgien 
colonel de l’armée  
américaine, Richard  
Satava qui avait dit dans sa  
présentation en 1991 que 
la révolution de la chirurgie 
passerait par l’IA, la vision  
en transparence qu’aura  
le chirurgien, la robotique 
et internet. A l’époque,  
j’ai compris 20% de sa  
conférence mais j’ai 
surtout été réceptif et 
convaincu. Je me suis 
alors appuyé sur ces  
4 idées pour monter  
l’IRCAD et développer  
nos projets.

Je n’ai pas de rituel mais je 
peux vous dire que pour 
l’opération Lindbergh 
j’étais sacrément stressé.

On peut dire que votre  
curiosité alimente votre 
don pour donner vie à de 
grands projets ?

D’une certaine manière, 
oui. Je suis surtout un 
homme qui est sans  
cesse en éveil. Je regarde 
et écoute tout pour 
trouver mon inspiration. 
Les idées ne sont pas 
forcément personnelles, 
c’est la manière de les 
percevoir qui compte. Il ne 
faut avoir peur de rien. Il 
faut avoir une vision à 30 
ans et quand ça fait «tilt», 
faut s’écouter et se lancer !

premiers IRMs, les  
premières échographies, 
les premières  
endoscopies. Les progrès 
sont juste incroyables et 
c’est très stimulant d’être 
dans un domaine qui a 
tant évolué.

En parlant de première, 
vous avez fait une grande 
première avec l’opération 
Lindbergh. Avez-vous un 
rituel ou une habitude 
avant de vivre un grand 
moment ?

D’ailleurs, j’ai été soulagé 
par rapport à ma gestion 
du stress quand j’ai appris 
que Rudolf Noureev (le 
meilleur danseur étoile 
qu’on ait jamais eu) avait 
raconté dans une interview 
qu’avant de rentrer en 
scène il vomissait comme 
pas permis. Chez moi 
aussi le stress se  
manifeste de manière 
physique. Avant Lindbergh 
c’était vraiment effrayant,  
c’est indescriptible !

Mais alors, comment 
avez-vous fait pour passer 
outre ce stress lors de 
l’opération Lindbergh ? 

Au moment de l’acte, il 
n’y avait plus rien, il y avait 
zéro stress. Heureusement, 
j’ai une facilité à une hyper 
concentration qui fait que 
j’oublie tout et je suis alors 
pleinement dans l’action, 
imperturbable. Et à la fin, 
c’était une satisfaction 
d’enfer.

Est-il juste de dire que 
vous avez une passion  
viscérale pour la  
médecine ?

Oui, je crois qu’on peut le 
dire. D’ailleurs c’est une 
histoire de famille. Mon 
père était prof de 
physiologie et de cytologie. 
Dans mon enfance, j’allais 
régulièrement l’aider au
labo. Quant à ma mère,
elle était médecin, 
diplomée de 7 spécialités 
(pédiatrie, hématologie, 
médecine légale, etc.) 
mais elle n’a jamais exercé 
car elle s’est occupée de 
nous quatre. J’ai été bercé 
dans mon enfance dans 
ce domaine. J’étais captivé 
par les conversations de  
mes parents.

Est-ce que vos parents 
vous ont donné un conseil 
qui vous a marqué quand 
vous avez décidé de faire 
médecine ?

Je pensais que c’était  
inaccessible. J’étais un 
profil littéraire, je me disais 
que ce n’était pas fait pour 
moi. Mon père m’a alors 
dit que c’est accessible 
à condition de travailler. 
Alors, je me suis mis à  
travailler comme un 
dingue. J’étais en cours 
de 8h à 16h et ensuite je 
bossais jusqu’à 00h. 

D’ailleurs en 30 ans j’en 
ai vu des évolutions en 
imagerie. J’ai connu les 
premiers scanners, les 
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J’ai envie de vous  
comparer à un chef étoilé. 
Tout comme un chef  
étoilé, vous avez une 
grande pression, la 
pression de maintenir la 
réputation, la pression  
de vous renouveler 
constamment, la pression 
de ne pas décevoir vos 
hôtes, dans votre cas les 
chirurgiens du monde  
entier qui viennent se 
former dans un de vos 
instituts. Comment gérez- 
vous cette pression ? 

Arriver à l’excellence ce 
n’est pas si compliqué, 
mais la maintenir c’est 
difficile. C’est pour cela 
que je suis en admiration 
devant Marc Haeberlin 
qui a réussi à conserver 
ses 3 étoiles pendant 
autant d’années. 

Maintenir l’excellence 
c’est être intransigeant, 
c’est toujours se remettre 
en question sur le plan 
de la recherche et de la 
formation et surtout savoir 
bien s’entourer. Il faut 
prendre les meilleurs,  
c’est comme une brigade 
de cuisine. 

Vous choisissez aussi les 
meilleurs intervenants ;)

Haha pas couteux dans 
ce sens, ma chère Julie. 
Pour tout vous dire, nous 
ne rémunérons aucun de 
nos intervenants. Cela a 
été coûteux en temps car 
je ne parlais pas anglais. 
Avec mon équipe : le Pr. 
Mutter et le Pr. Vix, tous 
les samedis matin on  
prenait 5h de leçons  
d’anglais pour savoir  
parler correctement.

L’IRCAD est aussi et 
surtout une grande 
famille. Aujourd’hui nos 
experts le disent, ils font 
partie de l’IRCAD family. 
Les Haras contribuent à 
faire en sorte d’avoir un 
environnement familial, 
convivial et c’est aussi 
pour cela qu’ils adorent 
venir nous voir. C’est un 
tout.

Vos experts ne sont  
pas payés mais alors  
comment faites-vous 
pour les attirer ? 

En parlant de l’IRCAD 
family, l’IRCAD c’est 
aussi des petites soeurs 
et des petits frères. 
Aujourd’hui vous êtes à 7 
instituts dans le monde. 
Y en aura-t-il d’autres ? 

Restons sur le sujet de 
la passion. Est-ce que, 
comme beaucoup de 
français, vous vous êtes 
découvert une passion 
pour la cuisine et/ou la 
pâtisserie durant le  
confinement ?

Oui, nous avons  
beaucoup de demande. 
On n’a jamais demandé à 
s’étendre, c’est toujours 
celui qui veut faire le  
projet qui vient à nous.  
Et cela fait toute la  
différence ! On veut un 
partenaire qui se dépasse, 
se surpasse. Quand 
quelqu’un vient et qu’il 
est passionné alors ça 
marche. Oui, la famille de 
l’IRCAD va encore 
s’agrandir en 2022.

Oui, et c’est ce qui fait la 
force de l’IRCAD. On a tout 
de suite pris les meilleurs 
au monde même si cela a 
été coûteux. 

Vous pouvez me donner 
un ordre d’idée... c’est 
aussi coûteux que  
de vouloir Leonardo  
DiCaprio comme  
key speaker à son  
événement ?

Cette passion, je l’avais 
déjà avant. J’adore ça, 
même si je dois avouer 
faire souvent les mêmes 
plats. D’ailleurs quand on 
est en famille dans les 
Alpes, c’est toujours moi 
qui fait la cuisine.

Avez-vous un plat ou une 
recette signature ?

Je fais de la cuisine 
rustique. Blanquette de 
veau, boeuf bourguignon 
gratin dauphinois. Ce sont 
mes repas d’enfance et 
mes petits-enfants en 
raffolent. Ils ne sont pas

Et c’est comme cela que 
j’ai été major de toutes 
mes années de médecine.
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du tout sucré, alors très 
souvent au petit dejeuner 
ils en reprennent. Pour 
moi, cuisiner c’est une 
détente. Le fait de 
rester dans une cuisine 
c’est un plaisir, c’est le 
repos du cerveau. Quand 
je suis aux fourneaux, je 
ne pense à rien.

Oui, surtout dans le  
domaine de la chirurgie. 
Un robot coûte 2 millions 
d’euros et doit être  
renouvellé tous les 3 ans. 
L’éducation a besoin du 
soutien des industriels, 
leur capacité financière 
n’est pas la même. Il faut 
juste le faire en bonne 
intelligence en alliant les 
forces du public et du 
privé dans une optique 
d’éducation de pointe.

Vous cherchez vos  
recettes en ligne ou dans 
des livres ?

En ligne ! Mais j’ai aussi 
quelques livres, d’ailleurs 
mon épouse m’a offert 
le dernier livre du chef 
israélien Yotam Ottolenghi. 
Quand on voit les photos  
de ses recettes c’est  
magnifique. En parler, ça 
me met l’eau à la bouche. 
D’ailleurs François Baur, le 
chef des Haras en a aussi 
testé plusieurs. Mais le  
plus souvent je regarde et 
compare les recettes en 
ligne sur marmiton ou  
cuisine actuelle, etc.

Le virage du digital, vous 
l’incarnez aussi à l’IRCAD 
avec Websurg.

Oui et cela ne date pas 
d’hier. Websurg c’est un 
projet qui a 22 ans  
désormais et comme dans 
tous nos programmes de 
recherche Websurg 
intègre l’IA.

Oui, Websurg est 100% 
gratuit et cela nous coûte 
1,5 million d’euros par an. 
Mais le plaisir quand je 
voyage et que les  
chirurgiens du monde 
entier nous remercient 
pour Websurg, ça c’est 
juste wahou. Comme quoi 
les petits français peuvent 
aussi innover dans le  
domaine de l’éducation. 

Une anecdote au sujet de 
Websurg ?

L’industriel, un bon allié  
pour l’éducation ?

Et ce jour est arrivé !

En 1998 quand on a lancé 
Websurg et que je mettais 
des vidéos tout le monde 
s’est moqué de nous car à 
l’époque c’était l’horreur. 
Les vidéos s’arrêtaient 
toutes les 3min, l’image 
était pixelisée. Quand les 
gens nous disaient  
d’arrêter, on répondait :  
oh vous verrez un jour ! 

Oui, aujourd’hui nos  
vidéos sont en HD et 
bientôt elles seront en 
4k. Websurg est devenu 
la première université 
virtuelle dans le domaine 
de la chirurgie mini- 
invasive, la plus regardée 
au monde. On a 430 000 
membres actifs. C’est 
juste énorme.

Comment en êtes-vous 
arrivé à ce succès ?

C’est grâce à une équipe 
exceptionnelle, composée 
d’une 20aine d’ingénieurs 
et de chercheurs qui  
travaillent dessus. 

En plus vous démocratisez 
l’accès à du contenu de 
qualité avec Websurg.
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Merci Professeur pour 
ces 48h à pianoter. C’était 
un véritable plaisir. 

Entièrement d’accord avec 
vous, à bientôt Julie.



1 QUESTION, 4 EXPERTS1 QUESTION, 4 EXPERTS

LES ORGANES-SUR-PUCE VONT-ILS RÉVOLUTIONNER LA SANTÉ ?LES ORGANES-SUR-PUCE VONT-ILS RÉVOLUTIONNER LA SANTÉ ?

« Les Organes-sur-puces (« OoC »), à la croisée des 
chemins de nombreux domaines, ambitionnent de  
révolutionner la médecine de demain. Mieux prédire 
l’efficacité ou les effets toxiques d’une molécule ou 
proposer un traitement personnalisé sont autant de 
potentiels offerts par ces « mimiques » d’organes de 
patients, tout en limitant les tests animaux. Pourquoi  
les industriels de la santé et de la dermo-cosmétique 
expriment-ils certaines réticences à adopter ces dis-
positifs ? En partie dû au manque de démonstration de  
faisabilité des OoC et de validation sur des cas d’usages 
concrets. Pour tendre vers une large adoption de  
ces systèmes par les industriels et les cliniciens, des  
partenariats transverses sont nécessaires pour couvrir

« Nous avons décidé d’investir dans la technologie 
des tumeurs-sur puce pour répondre à un double défi:  
diminuer le risque d’attrition et évoluer vers la  
médecine de précision. Ces enjeux sont particulièrement  
marqués dans notre domaine de l’immuno-oncologie où 
les modèles précliniques disponibles peinent à décrire 
des mécanismes complexes, engageant de nombreux 
compartiments biologiques sur des durées longues. 
Disposer de modèles expérimentaux plus prédictifs  
accroit la confiance dans nos résultats de pharma-
cologie et de toxicologie, et soutient le processus de  
décision vers le transfert en essai clinique. On veut aussi 
prendre en compte les questions de diversité génétique 
et phénotypique des patients qui sont critiques dans

les mécanismes de résistance ou d’échappement  
aux traitements. Le secteur des organes sur puce 
progresse vite et nous pensons qu’il peut constituer  
un avantage concurrentiel. Nous avons ainsi enga-
gé des développements internes sur des systèmes  
microphysiologiques reconstituant la dynamique du  
microenvironnement tumoral à partir de biopsies de  
patients. Les questions clefs de reproductibilité et de  
validation réglementaire sont suivies par des parte-
nariats internationaux. L’usage théranostique prendra  
probablement encore un peu de temps mais  
la technologie des organes sur puce est désormais  
incontournable en RD biopharmaceutique. »

toute la chaine de valeur depuis le développement  
de modèles physiopathologiques fiables et repro-
ductibles jusqu’à la validation ‘terrain’ des dispositifs  
microfluidiques. Ainsi, fédérer et structurer un réseau 
d’acteurs « OoC » tel que celui impulsé par BioValley 
France, en cohérence avec le réseau français existant  
des GdR (Groupements de Recherche), constitue une 
étape clef ! Seul un partenariat pluridisciplinaire 
entre chercheurs, développeurs, utilisateurs finaux en 
connexion très amont avec les instances réglementaires, 
stimulera cette adoption et permettra d’acquérir un 
rayonnement et une légitimité au niveau français et  
européen. »

ERIC QUÉMÉNEUR 
DIRECTEUR SCIENTIFIQUE  
TRANSGENE

NATHALIE PICOLLET-D’HAHAN 
PARTENARIAT & VALORISATION DE LA  
RECHERCHE, CEA GRENOBLE - IRIG
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1 QUESTION, 4 EXPERTS1 QUESTION, 4 EXPERTS

LES ORGANES-SUR-PUCE VONT-ILS RÉVOLUTIONNER LA SANTÉ ?LES ORGANES-SUR-PUCE VONT-ILS RÉVOLUTIONNER LA SANTÉ ?

« Les instances réglementaires sont aujourd’hui à la  
recherche de modèles expérimentaux alternatifs,  
permettant d’être plus prédictif, plus translationnel et 
physiologiquement pertinent, ce qui permet d’aug-
menter les chances de succès des phases cliniques. 
NETRI, startup industrielle, développe des technologies  
innovantes d’organes-sur-puce humanisées et multi- 
organes. Ces dispositifs permettent ainsi aux industriels 
pharmaceutiques, incluant les biotechs, d’accélérer 
les phases de recherche précliniques tout en explo-
rant les modes d’actions de leurs molécules sur des  
organes humanisés, d’anticiper les effets toxicologiques 
de leurs composés et de repositionner des composés

« Depuis une quinzaine d’années, des progrès techniques 
fascinants ont révolutionné les approches dites alterna-
tives (à l’animal de laboratoire) utilisables en R&D phar-
maceutique, notamment pour tester l’efficacité ou la toxi-
cité des candidats médicaments. Tout d’abord les cellules 
souches pluripotentes d’origine humaine peuvent désor-
mais être reprogrammées et cultivées dans un « orga-
noïde » multicellulaire complexe. Par ailleurs, il est désor-
mais possible de connecter plusieurs organoïdes via des 
systèmes miniaturisés dits « microfludidiques », mimant la 
circulation sanguine ou l’excrétion urinaire. Enfin,  nous 
nous rapprochons du rêve ultime d’avoir sur une puce 
miniaturisée toutes les composantes d’un organisme 

fonctionnel humain («microphysiologique») et nous 
allons ainsi pouvoir choisir et tester sans risque l’effi-
cacité et la tolérance d’un traitement, adapté à un in-
dividu particulier. Sanofi intègre désormais une partie 
de ces outils dans sa stratégie R&D, soit pour cribler des 
candidats médicaments (« screening »), soit pour étudier 
finement un mécanisme d’effet souhaité ou indésirable : 
toxicité sur le foie, le cœur, le cerveau, métabolisme… 
Néanmoins, il reste indispensable de passer par de lon-
gues étapes de validation, pour vérifier la prédictivité de 
ces modèles, leur acceptabilité par les autorités d’enre-
gistrement et envisager un remplacement des approches 
traditionnelles. Le chemin reste long mais prometteur. »

sur de nouvelles indications, tout en proposant une  
alternative aux tests sur les animaux. Les dispositifs 
de NETRI permettent aussi d’assurer la reproductibi-
lité des cultures cellulaires en garantissant un control 
qualité continue des différenciations cellulaires vers les 
différents organes cibles à partir de cellules souches 
humaines induites. Enfin, en proposant le développe-
ment d’organes/organoïdes sur puces sur des cellules 
issues de patients, l’industriel pharmaceutique accède 
à la possibilité de tester ses composés par rapport aux  
molécules déjà existantes sur le marché, ce qui  
augmente la pertinence des dossiers d’accréditation 
de passage en phase clinique. »

JACQUES RICHARD 
CONSEILLER SCIENTIFIQUE,  
SANOFI

THIBAULT HONEGGER 
DIRECTEUR GÉNÉRAL,  
NETRI
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BIOSYNEX 
THIERRY PAPER, DG
Le projet « EUROTEST21 » de Biosynex est lauréat du plan 
France Relance. Cette aide si précieuse de l’État nous a  
permis de créer 1 000 m2 de surface de production pour 
des tests de dépistage COVID, grippe et dengue. 

« Grâce à cette relocalisation, nous sommes  
passés de 10% de produits 100% made in Alsace 
à 20% en 2021 et souhaitons augmenter ce ratio. 
Nous voulons stimuler la structuration d’une filière 
industrielle alsacienne qui permette à la France 
de faire face de façon plus indépendante aux  
difficultés d’approvisionnement dans le domaine  
du diagnostic médical. Nous souhaitons encoura-
ger son développement, en facilitant par exemple 
la certification de nos partenaires. Ce projet fait  
donc prioritairement appel à des entreprises  
françaises et alsaciennes. »

Cette surface sera aussi étendue pour la fabrica-
tion à plus grande échelle et de façon automatisée de  
nouveaux tests de dépistage. Nous allons également 
mettre en place une nouvelle ligne de production pour 
nos thermomètres professionnels Thermoflash® (sans 
contact) car, au début de la crise sanitaire, nous avons 
fait face à plusieurs difficultés sur ce type de produit : 
forte hausse des prix d’achat et ruptures de stock. Nous 
avons donc lancé le projet de production du premier 
thermomètre professionnel, sans contact, français. 

CARDIORENAL 
MAURICE BERENGER, CEO
Grâce au soutien du plan de relance nous allons mettre en 
place une chaîne de production de puces microfluidiques 
qui est le composant essentiel de notre solution TENOR. 
TENOR est destiné aux patients en insuffisance rénale pour 
leur permettre de suivre eux-mêmes et à domicile, leur 
taux de potassium sanguin. Monter notre propre chaîne  
de production au sein de CardioRenal est la meilleure  
stratégie pour garantir notre autonomie et surtout notre  
indépendance nationale. CardioRenal dispose aujourd’hui 
des expertises nécessaires. Nous avons l’ambition de  
relever ce défi et de devenir le leader français de la  
fabrication de puces microfluidiques pour le diagnostic à 
domicile. Ainsi, des millions de patients chroniques dans 
le monde pourront  bénéficier de traitements optimisés.

« J’ai pris la direction de CardioRenal en 2016  
car le projet d’améliorer le traitement à distance  
des patients chroniques me semblait aller  
totalement dans le sens de l’histoire et me pas-
sionnait. Depuis, la pandémie COVID a démontré 
que les patients atteints de pathologies chroniques 
étaient justement une population plus à risque.  
La crise a aussi dévoilé l’existence d’une grande 
barrière d’accès aux soins pour les patients  
atteints de pathologies chroniques à cause 
des confinements et du manque de personnel  
médical. CardioRenal s’est donné pour mission de  
résoudre cette inégalité. »

L’écosystème du Grand Est s’implique dans la reconquête de la souveraineté sani-
taire. Lauréats du plan France Relance 2021, Biosynex, CardioRenal et NovAliX se sont  
démarquées avec des projets d’envergure. Quant à Barral Technologies et BioSerenity, tous 
deux sont investis pour que les masques chirurgicaux que nous portons, soient des masques 
made in France. Découvrez des acteurs agiles qui répondent aux besoins nationaux. 
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#RELANCE

NOVALIX
DENIS ZEYER, DG
La production de principes actifs pharmaceutiques (API) sur 
le territoire français est un impératif de souveraineté sanitaire 
et leur localisation doit être au cœur d’une industrie 4.0 qui 
combine sécurité et performance industrielles accrues, em-
preinte environnementale réduite, et automatisation inten-
sive. Cette ambition commune d’une production locale et 
durable de principes actifs grâce à des unités de fabrication 
compactes, mobiles, frugales et autonomes réunit Alysophil, 
Bruker, De Dietrich Process Systems et NovAliX, quatre en-
treprises de la région Grand Est ou transfrontalières.

« À deux ans, ensemble nous aurons développé  
un démonstrateur industriel pour produire un « prin-
cipe actif modèle », mais plus largement avec ces  
« micro-usines » nous avons pour ambition d’accom-
pagner la transformation nécessaire de la chaîne de 
valeur de la fabrication pharmaceutique. »

Ce projet est une alliance industrielle de compétences  
complémentaires entre Alysophil, jeune société créée en 
2018, qui conçoit des procédés intelligents dopés à l’intel-
ligence artificielle pour la production de molécules à haute 
valeur ajoutée ; Bruker, le leader mondial de l’analyse 
par résonance magnétique nucléaire ; De Dietrich Process  
Systems, le leader mondial dans la fourniture d’équipements 
de production pour l’industrie pharmaceutique et NovAliX 
qui développe, entre autres, des procédés de synthèse en 
flux continu pour ses clients pharmaceutiques.

BARRAL TECHNOLOGIES
BENOÎT BASIER, CEO 
« Barral a été fondée par 6 entrepreneurs 
du textile pour rendre son autonomie à 
notre pays dans le domaine du masque 
grand public ou chirurgical. Le masque 
Barral est né du maillage des compé-
tences que nous impliquons depuis sa  
fabrication jusqu’à sa fin de vie »   

BIOSERENITY
PIERRE-YVES FROUIN, CEO
« En nous appuyant sur notre site indus-
triel français, BioSerenity a répondu à la  
pénurie de masques médicaux liée à  
la pandémie en installant des chaînes de 
production haute cadence. Grâce à cette 
activité nous avons pu fournir des centaines 
d’hôpitaux, des milliers de profession-
nels de santé et des centaines de milliers  
de patients. »

Ba
rr

al
 ©

C
ite

as
en

 

18



SANDRINE LOISON,  
RESPONSABLE COMMERCIALE BIOTECH /  
CLUSTER FRANCE, MERCK

« En tant que Merck, nous sommes fiers d’avoir pu accompagner les 
entreprises membres de BioValley France au travers de notre offre de 
consommables et réactifs de laboratoire. Cette année, nous a permis 
de faire face ensemble aux changements digitaux et d’assurer une 
continuité de services et de vous apporter de l’expertises au travers 
de nos séminaires scientifiques. Notre engagement c’est tout particuliè-
rement porté sur les petites et moyennes entreprises en biotechnologie 
développant des thérapies. Nous sommes ravies de vous avoir soutenu 
et de continuer à vous soutenir. »

RACONTEZ-NOUS

ANTOINE DE LACOMBE 
CEO, KSILINK

« 2021 ? Des décisions  
stratégiques en interne pour 

faire grandir Ksilink, confortées 
par des décisions de partenaires 

et de clients montrant leur  
appétit pour nos modèles de  
maladie issus de patients ! »

JESSICA MATTA,  
CEO, ODIMMA

« “Nous sommes faits de l’étoffe dont sont 
tissés les vents.” Chaque tumeur est unique 
et sans équivalent, les traitements que nous 
développons le sont tout autant. Fort d’une 
équipe soudée, taillée dans la diversité de 
talents, nous concrétisons la mission d’Odimma 
qui est d’apporter un traitement personnalisé 
à chaque patient atteint de cancer. »
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RACONTEZ-NOUS

LILLA MÉRABET,  
DÉLÉGUÉE GÉNÉRALE,  
FONDATION FORCE 

« Le sens du collectif 
prend tout son sens. 
Les périmètres sont 
dépassés. Les reflexes 
se perdent. Finalement, 
l’adversité aura  
convoqué notre capacité 
à faire œuvre collective, 
à agir en dehors du 
cadre, à innover vite,  
à se découvrir et être 
collectivement  
meilleurs.»

FRÉDÉRIC MOURET,  
CEO, PROTOMED

« “Oh, mon Dieu!  
Je vais être en  
retard !” par  
pénurie de  
composants.  
Mais une année  
de forte croissance 
par le nombre et  
la taille des  
projets!»

PHILIPPE GAUDIN  
DIRECTEUR DES VENTES,  
THERMO FISHER SCIENTIFIC

« Bien que la pandémie de CO-
VID-19 ait été un défi pour chacun 
d’entre nous, je pense que 2021 a 
été une année d’espoir, de détermi-
nation et d’engagement à faire pro-
gresser la science pour l’humanité. 
En tant qu’entreprise, Thermo Fisher 
Scientific reste engagée à permettre 
à ses clients de rendre le monde plus 
sain, plus propre et plus sûr et nous 
le faisons grâce à un engagement 
indéfectible au service de la science. 
L’investissement public et privé mon-
dial dans l’innovation, la science et la 
technologie ont aidé en 2021 à pro-
duire un certain nombre de vaccins, 
de thérapies et de capacités de test 
de diagnostic contre le SARS-Cov 2 
qui n’existaient pas il y a même un 
an - l’échelle et la vitesse de déve-
loppement sont sans précédent, tout 
en maintenant la qualité et la sécuri-
té des produits comme priorités ab-
solues. S’il y a une chose que nous 
avons tous apprise au cours de la 
dernière année, c’est que la force de 
la science et de la collaboration pour 
améliorer la santé humaine est infini 
et je suis enthousiasmé par tout ce 
que nous pouvons accomplir dans les 
années à venir.»

VOTRE 2021
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TERRITOIRE 
& FILIÈRE

BIENVENUE SUR UN TERRITOIRE  
HORS DU COMMUN.

• LA VITALITÉ DU GRAND EST (P.23)
NEXTMED (p.25), TERRITOIRES DE SANTÉ DE DEMAIN (p.29)

• AU PLUS PROCHE DU CITOYEN : SANTÉ & PRÉVENTION (P.31) 
OPENCARE LAB (p.33), RÉSEAU SPORT SANTÉ BIEN-ÊTRE (p.34), MAISON SPORT  
SANTÉ (p.35), OFFICE DES SENIORS DU GRAND REIMS (p.36) 

• AMBITION IA (P.37) 
LE POTENTIEL DE L’IA (p. 39), L’IA DANS LE TRANSFRONTALIER (p.41), L’IA DANS 
LE GRAND EST (p.43) 

• TECH À TÊTE AVEC DEEPEST (P.45)

• CAP SUR LA BIOPRODUCTION (P.49) 
UN ENJEU MAJEUR (p.51), SOUTENIR LA FILIÈRE PAR L’ACTION (p.53),  
ENGAGÉS POUR EFFLEURIR LA FILIÈRE FRANÇAISE (p.55), BIOPRODUCTION & 
FORMATION (p.57)

• M TON DM (P.59) 
BIEN S’ENTOURER POUR RÉUSSIR (p.61), RÉGLEMENTATION ÊTRE À LA  
PAGE (p.65), NOGENT, L’EXCELLENCE D’UN SAVOIR FAIRE (p.67)

• LE DIAGNISTIC MÈNE LE JEU (P.69) 
VITAL DE LA PRÉVENTION AU CURATIF (p.71), BIOSYNEX, LE DIAGNOSTIC  
INCONTOURNABLE (p.73), QUEL DIAGNOSTIC ÊTES-VOUS ? (p.75)
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LA  
VITALITÉ 

DU  
GRAND EST

Dans le Grand Est, nous ne sommes pas un citoyen parmi les autres,  
nous ne sommes pas qu’un chercheur, qu’un industriel, qu’un professionnel de santé 

qui met au service du territoire son savoir-faire. Habiter le Grand Est, c’est avant tout 
être acteur de son territoire. Il existe une vitalité dans cette région, qu’on ne trouve 

nulle part ailleurs. Ce petit quelque chose qui fait qu’on se sent tout de suite  
chez soi, qu’on tombe instantanément sous son charme - et pas uniquement parce 

qu’il y a une culture gastronomique hors du commun qui a la capacité de satisfaire 
toutes les papilles - le Grand Est est un territoire particulier parce qu’il  

valorise la singularité : celle de ses 5 550 389 habitants.  

Le Grand Est, c’est une région qui a le sens de l’accueil et qui porte une grande 
attention pour que, chaque jour, nous nous y sentions bien, ce n’est pas pour  

rien que les 5 aires urbaines de plus de 250 000 habitants (Metz, Mulhouse,  
Nancy, Reims et Strasbourg) sont dans le top150 - sur un classement de 34 837  

communes - des villes et villages où il fait bon vivre. Le Grand Est inspire, il stimule 
notre vitalité et nous offre un environnement ouvert vers l’Europe, d’ailleurs c’est 

l’unique région de France à être limitrophe de 4 pays : l’Allemagne, la Belgique,  
le Luxembourg et la Suisse. Tous ces atouts mis bout à bout nous offrent un  

environnement d’exception pour stimuler notre créativité, notre goût pour  
les challenges et notre passion pour l’innovation en santé. Le Grand Est est donc  

une région innovante et entreprenante dotée d’un véritable dynamisme  
économique et de nombreux savoir-faire d’excellence. 

Le territoire s’est emparé depuis de nombreuses années de la santé et investit tou-
jours plus dans ce domaine afin d’apporter une qualité de vie et une qualité  

entrepreneuriale hors du commun. On ne choisit pas d’innover dans le Grand Est 
par hasard, on le fait par choix, par conviction. On le fait parce que le territoire  

bénéficie d’infrastructures et de programmes à haute valeur ajoutée. Entreprendre 
dans le Grand Est c’est être bien entouré dans cette aventure, c’est faire partie d’un 
territoire qui sait reconnaître notre implication et soutenir notre capacité à innover. 
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NEXTMED,
UNIR POUR  
INNOVER
Avoir un impact positif sur le patient, 
tel est l’enjeu de chaque innovation. 
Pourtant, avant de pouvoir satisfaire 
cette ambition les acteurs de l’inno-
vation en santé vont devoir collaborer 
avec de multiples acteurs. Nextmed 
s’est donné comme mission de faciliter 
les échanges afin d’aider les structures 
publiques et privées à mettre sur le 
marché plus rapidement leurs innova-
tions. Rencontre avec Nicolas Pellerin, 
Directeur Nextmed, qui nous ouvre les 
portes d’un campus d’innovation en 
santé qui unit l’intégralité des parties 
prenantes. Une interview qui nous 
montre que la capacité à pouvoir  
innover ne se joue pas uniquement sur 
le plan académique et industriel mais 
que le territoire à véritablement sa 
place, sa mission et sa légitimité.

Pouvez-vous nous présenter le 
programme nextmed ?
Réelle stratégie partenariale locale 
et internationale, Nextmed réunit 
sur le site de l’hôpital civil, au cœur 
de l’Europe, l’ensemble des compé-
tences scientifiques, médicales, de 
formations et industrielles dédiées 
aux développement de nouvelles  
solutions en santé. En rapprochant les 

entreprises des soignants et patients, 
nous plaçons le besoin avant la tech-
nologie, par le biais de collabora-
tions facilités entre recherche clinique,  
médicale et patients. Nous avons  
souhaité aller plus loin en créant, au 
sein de nextmed, un espace d’accueil 
pour les entreprises de 27 000m² 
dont le premier bâtiment sera opéra-
tionnel en 2022. 

E X P É R I E N C E
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NICOLAS PELLERIN 
DIRECTEUR, NEXTMED

Nextmed en 2030 ?
Nextmed s’intègre dans la vision d’un 
territoire qui envisage la santé dans 
toutes ses composantes : utiliser les 
technologies pour mieux soigner,  
définir de nouveaux modèles de pré-
vention, bénéficier de l’apport des 
technologies digitales pour faciliter 
le suivi des citoyens. Ce programme 
s’inscrit dans cette vision d’une ville 
verte et durable car nous connaissons 
aujourd’hui l’importance des enjeux 
du développement durable sur la  
santé des citoyens. Il doit être le lieu 
privilégié de rencontre, d’échange, 
de débats entre les professionnels 
de santé, les associations de patient 
et les entreprises pour un futur qui 
fasse de la santé une priorité claire-
ment établie. En 2030, ce seront des 
startups et des sociétés locales en  
fort développement, des entreprises 
internationales qui se rapprochent 
de notre environnement trinational et 
des formations spécifiques dédiées à  
l’intelligence artificielle et au numé-
rique en santé.

E X P É R I E N C E

« Dans une société  
vieillissante, qui montre 
une augmentation  
sans précédent des  
pathologies chroniques, 
nextmed veut proposer 
une vision globalisée 
de la santé, mettre les 
besoins patients au  
premier plan en  
facilitant les  
rencontres de tous  
les acteurs santé. »
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« Nextmed représente une opportunité formidable pour 
l’écosystème local d’innovation en santé. La proximité entre 
chercheurs et entreprises est une condition indispensable 
pour créer des synergies fructueuses et permettre aux dé-
couvertes scientifiques effectuées dans les laboratoires de 
recherche de se traduire en innovations disponibles sur le 
marché et accessibles aux patients. Dans cet écosystème, 
les Hôpitaux Universitaires de Strasbourg ont vocation à 
agir sur trois leviers complémentaires. 

Présent chaque jour au lit du malade, le personnel  
soignant est régulièrement à l’initiative d’idées innovantes 
en phase avec les besoins de santé réels de la population. 
Le concours d’acteurs privés peut permettre à ces idées 
d’être portées sur le marché, via la création de start-up ou 
la cession de licences d’exploitation. 

Avec plus de 200 000 séjours hospitaliers par an et plus 
de 1 700 essais cliniques en cours, le CHU constitue par 

ailleurs un lieu incontournable pour conduire les études 
nécessaire à la validation clinique des innovations déve-
loppées sur le campus. 

Enfin, l’expertise de médecins chercheurs reconnus sur la 
scène nationale et internationale peut apporter une valeur 
précieuse aux entreprises qui souhaitent s’inscrire dans 
une démarche de co-développement avec le CHU. En 
favorisant l’innovation en santé, en renforçant l’attractivi-
té du territoire pour les chercheurs du monde entier et en  
participant au développement économique du territoire, le 
campus Nextmed entre en résonnance avec la devise des 
Hôpitaux Universitaires de Strasbourg qui est de porter  
« l’innovation au service de tous ». Souhaitons désormais 
que ce modèle unique en France inspire d’autres terri-
toires et fasse de Strasbourg et de la région Grand Est 
les précurseurs d’un décloisonnement souhaitable entre 
recherche d’excellence et dynamiques entrepreneuriales, 
pour le plus grand bénéfice des patients. »

MICHAËL GALY 
DIRECTEUR GÉNÉRAL,  

HÔPITAUX UNIVERSITAIRES  
DE STRASBOURG 

« Nextmed , proche du site 
de notre Hôpital Civil, est 
une opportunité majeure 

pour accélérer l’innovation 
en santé entre le monde 
hospitalier et les acteurs 
privés. La rapidité de la 

mise sur le marché de  
nouveau traitements,  

diagnostics ou  
équipements est un  

bénéfice majeur  
pour les patients. »

AU COEUR 
DES HÔPITAUX

C O L L A B O R E R
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ILS INCARNENT  
NEXTMED

NICOLAS SCHAETTEL 
CEO, HYPNOVR

 
« Depuis 2017 HypnoVR a pu  

bénéficier du formidable  
écosystème de l’Eurométropole et  

de la Région. Rejoindre nextmed,  
épicentre de l’écosystème  
MedTech du territoire, ouvre  

la voie à de formidables  
opportunités croisées de partage  

d’expérience et d’accélération  
pour HypnoVR. » 

LAURENT SCHMOLL 
CHIRURGIEN ORL 

ET CO-FONDATEUR, 
TOKTOKDOC

 
« Être partie prenante de  

nextmed, la “Silicone Valley”  
Medtech française sera un  

atout indiscutable pour  
TokTokDoc. » 

ELIE LOBEL 
CEO, RDS

 
« Nextmed est un projet  

ambitieux et enthousiasmant. Il va  
permettre de proposer un cadre de 
travail fonctionnel et stimulant aux 

équipes, et très bien situé, sur le 
campus de l’Hopital Civil, au coeur de 

l’écosystème de santé. Cela va nous 
permettre d’interagir au quotidien 

avec les cliniciens mais aussi  
avec les autres startups et  

entreprises medtech  
de nextmed.  

C’est idéal ! »

MICHEL DE MATHELIN 
PREMIER VICE-PRÉSIDENT, 
UNIVERSITÉ DE 
STRASBOURG
 
« Le campus des technologies médicales  
nextmed est une fantastique  
opportunité pour l’Université de  
Strasbourg d’être au sein d’un  
lieu exceptionnel, un lieu  
d’interface entre entreprises,  
start-up, laboratoires de recherche  
et hôpital. L’Université de  
Strasbourg souhaite s’impliquer  
de manière forte sur tous  
les aspects intéressants les  
entreprises qui s’implanteront  
sur ce campus : transfert de technologie, 
formation continue, entreprenariats  
étudiants, stages et recrutement,  
contrats de recherche et accès  
aux plateformes technologiques  
de l’université. »

C O H É S I O N
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TERRITOIRES 
DE SANTÉ DE  
DEMAIN
Territoires de santé de demain, c’est plus de 50 projets 
qui sont engagés pour faire changer la santé des ci-
toyens et apporter des solutions à fort impact afin de  
répondre à des enjeux sanitaires majeurs : sur les ma-
ladies chroniques comme le diabète, sur des aspects 
préventifs pour agir avant que les soignants atteignent 
l’épuisement ou encore informatives pour améliorer 
l’éducation thérapeutique des patients. Être Territoires 
de santé de demain, c’est être engagé en agissant  
aujourd’hui ! 

« En orchestrant les innovations des différents  
acteurs, nous misons sur le collectif, l’agilité et la 
prise en compte des besoins du terrain pour amé-
liorer la santé des habitant.es et créer les emplois 
de demain. »

Strasbourg précurseur d’un nouveau modèle en santé, comment Territoires de santé de demain répond à 
cette ambition ?

Anne-Marie JEAN « Territoires de santé de demain fédère un ensemble d’acteurs qui partagent une vision collective 
et ambitieuse d’une approche où le citoyen est à la fois acteur, aidant et accompagné dans sa santé et son bien-être, 
grâce à toutes les forces vives d’un territoire, du secteur public, associatif ou entrepreneurial. Nous cherchons à faciliter 
des connexions entre des acteurs qui n’ont pas l’habitude de collaborer ensemble, de la santé publique aux entre-
prises. Ensemble, des solutions innovantes, viables économiquement et à fort impact sont trouvées pour répondre à des  
besoins identifiés sur notre territoire. 

La crise sanitaire a conforté l’approche portée par Territoires de Santé de demain : une évolution du système de santé 
intégrant les notions de parcours, de lien Ville-Hôpital et d’impact. Celle-ci ne pourra se faire que dans une approche  
intégrée et coordonnée en tirant profit des innovations organisationnelles, numériques, sociales et technologiques de 
notre territoire. L’État a fait confiance à Strasbourg pour expérimenter une approche globale qui nécessite un temps de 
mise en œuvre plus important, afin d’en mesurer les effets à moyen et long terme. Nous commençons à en récolter les fruits. » 

ANNE-MARIE JEAN 
VICE-PRÉSIDENTE, 

EUROMÉTROPOLE DE STRASBOURG

E N G A G É
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T A L E N T U E U X

PROFESSEUR MICHEL PINGET 
PROFESSEUR ÉMÉRITE DE L’UNIVERSITÉ DE STRASBOURG

PRÉSIDENT FONDATEUR DU CENTRE EUROPÉEN 
D’ÉTUDE DU DIABÈTE (CEED)

Dans le cadre du programme « Territoires de santé de demain »,  
l’Eurométropole de Strasbourg a sélectionné le projet « Réversion 
du Diabète » porté par le Centre européen d’étude du Diabète 
(CeeD). Ce projet propose une première biothérapie curative du 
diabète de type 1, ainsi qu’une prévention du diabète de type 
2, basées sur les propriétés démontrées des protéines issues du 
muscle.

« " La science au service de la santé ", tel est l’objectif 
du CeeD, au travers de la recherche, de l’innovation en 
soins, de la formation, du dépistage et de la préven-
tion d’une maladie chronique, pandémie du 21ème 
siècle : le diabète. »
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PIERRE-JEAN BENSOUSSAN 
CEO, INSIMO

« Nous nous engageons au quotidien pour 
rendre la formation médicale sur simulateur 
plus performante et accessible, afin d’amélio-
rer l’apprentissage des médecins et étudiants 
mais aussi la sécurité du patient. »

En 2020, InSimo développe le simulateur d’échogra-
phie en ligne diSplay U/S, une solution accessible 
pour la formation au diagnostic échographique no-
tamment dans le suivi des patients COVID. Lauréat 
de l’AMI TSD, InSimo poursuit ses investissements. La 
solution recense actuellement plus de 1700 inscrits à 
travers le monde !

EMELINE HAHN 
CEO, FIZIMED

Aujourd’hui, plus d’une femme sur 3 est victime de fuites 
urinaires dès 40 ans. Pour solutionner ce problème, 
nous avons avec Fizimed, start-up spécialisée dans  
la rééducation périnéale, développé Emy, un dispo-
sitif médical comprenant une sonde vaginale et une 
application mobile permettant la rééducation du  
périnée à domicile.

« Notre objectif est de révolutionner la san-
té de demain en permettant à chaque femme 
de prendre conscience de la puissance de  
son corps pour être en accord avec ses choix 
et ses volontés. »
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AU PLUS  
PROCHE DES  

CITOYENS
SANTÉ & PRÉVENTION
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Quand le mot citoyen rencontre le mot santé les ques-
tions déferlent à une vitesse fulgurante. Nous vivons une 
période de transformation où tout va plus vite, où nous 
vivons plus longtemps, où nous sommes confrontés à une 
pression sociale grandissante et où de nouvelles phobies 
voient chaque jour le jour : telles que la dysmorphophobie, 
car nous vivons dans une société où notre image est sur-
valorisée. Nos modes de vie modernes viennent donc 
nous confronter à de nouveaux troubles. Prendre soin du  
citoyen, l’inclure dans les démarches de prévention, le faire 
participer pour faire émerger les innovations de demain ou 
encore être à l’écoute de ses souffrances n’est donc plus 
une option pour les pouvoirs publics.

Une démarche tellement indispensable qu’aujourd’hui le 
citoyen est presque surmobilisé. Il doit à la fois avoir une 
conscience écologique pour prendre soin de la planète, il 
doit être acteur de l’économie du territoire, il doit répondre 
aux besoins de son foyer, il doit avoir une vie épanouie et 
atteindre le Graal ultime : non, pas celui d’avoir une Rolex 
avant 50 ans, mais celui de trouver le juste équilibre entre 
ses ambitions personnelles et professionnelles. Et la santé 
là-dedans, la prévention ? Pas simple d’impliquer un ci-
toyen qui est déjà sur-sollicité. Pourtant, sans le citoyen, 
l’innovation en santé ne peut pas apporter de réponses 
efficaces et ne peut répondre à ses besoins. 

La santé est l’affaire de tous, un territoire qui a conscience 
du rôle du citoyen dans un écosystème global de santé,  
allant de la prévention au soin et un territoire qui sait inves-
tir pour le bien-être et le bien vieillir de ces derniers et qui 
sait soutenir les projets qui s’investissent dans cette mission.  
Dans le Grand Est, nous avons la chance d’avoir un terri-
toire proactif qui apporte des solutions concrètes, dans une 
démarche inclusive : nous avons envie réalisé ce dossier 

pour vous proposer une vision concrète des actions qui y 
sont menées, par des acteurs qui sont convaincus que nous 
devons et pouvons tous agir en faveur du citoyen. 

En matière de parcours de soin, chaque citoyen a des  
besoins spécifiques et le Grand Est est d’ores et déjà en 
capacité de répondre à ces besoins, le territoire regor-
geant d’initiatives qui gagnent à être connues de tous 
et dont nous devons en être les premiers ambassadeurs. 
Nous avons souhaité mettre en lumière certains de ces pro-
jets qui, mis bout à bout, forment la chaîne de valeur en  
santé représentée par la prévention primaire, secondaire  
et tertiaire,l’accompagnement thérapeutique ainsi que le 
suivi des patients.

Si beaucoup est fait, il reste encore beaucoup à faire.  
De nombreux citoyens n’ont pas encore adopté des  
habitudes proactives en matière de santé et l’information a 
souvent du mal à les atteindre. Il est impératif de poursuivre 
les investissements dans une dynamique d’initiatives qui 
cherchent à inclure le citoyen dans les phases amont. Une 
chose est certaine, les enjeux relatifs à l’implication des 
citoyens dans les sujets de santé ne sont pas une tendance 
éphémère mais bien un besoin fondamental pour le main-
tien de notre système de santé. Innover pour le bien-être, 
la bonne prise en charge, la juste solution thérapeutique et 
le bien vieillir est vital.

Avant de lire ce dossier avec vos yeux d’industriel, de  
professionnel de la santé, d’acteur de l’innovation 
en santé ou encore d’élu, nous vous invitons à lire ce  
dossier avec vos yeux de citoyen. Nous sommes avant 
tout cela des citoyens et il est de notre devoir de nous  
sentir représentés dans les actions qui sont développées 
sur le territoire.

Innover oui, mais quelle place accordons-nous aux citoyens  
dans ce processus ? L’ère du « tous acteur de notre santé » est-elle vraiment  
enclenchée ? Les citoyens ont-ils le devoir de prendre soin de leur santé ?  

Être aidant au 21ème siècle, un nouveau job à plein temps des citoyens  
envers leurs proches ? La prévention, oui, mais comment accroître  

l’adhésion du citoyen ? Les collectivités territoriales,  
moteurs de l’état de santé des citoyens ?  
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Comme le définit  l’OMS, la santé est : « un état de 
bien-être complet physique, mental et social ».  De 
cette définition découle une approche de la santé 
qui n’est pas seulement centrée sur le curatif du corps 
mais également sur le préventif incluant le corps mais 
aussi le psychique et le social, ces deux derniers, sont 
aujourd’hui les parents pauvres 
de la santé. Cette notion a son  
importance car elle place 
le citoyen comme un acteur  
essentiel de sa santé. Mal-
heureusement, le citoyen est  
encore très souvent absent des  
processus de développement des  
solutions qui lui sont adres-
sées. C’est donc lors de la 
mise sur le marché, quand il 
est trop tard, que les failles en  
matière d’appropriation et d’utili-
sation sont mises en lumière par le 
biais des retours utilisateurs.

OpenCare Lab propose de passer d’un proces-
sus d’innovation centré sur l’usager à un processus 
incluant l’usager. Comment ? Très simplement en 
considérant le citoyen, qu’il soit malade, profession-
nel de santé, aidant… comme un partenaire tout au 
long du développement de la solution. Concrète-

ment, OpenCare Lab propose un accompagnement 
à chaque phase. Lors de l’idéation, il met en place 
une dynamique de co-construction avec les futurs 
usagers. Pour l’étape de développement, il vient  
mener des études d’usages en condition de vie réelle 
pour valider l’usabilité des solutions (obligation  

règlementaire des dispositif mé-
dicaux). Enfin pour l’étape de la 
mise sur le marché, OpenCare 
Lab mise en place des outils 
pour mesurer les impacts médi-
co-socio-économiques des in-
novations conçues. OpenCare 
Lab a ainsi pour vocation d’in-
nover autrement, et cela , de-
puis sa constitution puisque la 
structure est construite comme 
une startup d’impact avec des 
partenaires publics et privés de 
l’innovation en santé. Incarner  
un changement de prisme en ma-

tière d’innovation, permettre à tous d’avoir la possibi-
lité de faire entendre sa voix, de pouvoir donner vie 
à ses idées et de faire en sorte que les innovations 
mises sur le marché soient des innovations à impact, 
voilà toutes les missions qui sont portées chez Open-
Care Lab. Plus que jamais l’esprit collectif est de mise. 
En résumé, innovons ensemble, vivons mieux.

Guillaume FACCHI, CEO

OPENCARE LAB

« L’enjeu de l’innovation en  
santé dans les prochaines  
années, si nous voulons une  
santé accessible à tous, sera  
l’accompagnement au  
changement des comportements 
des citoyens et des innovateurs. »

S ’ I M P L I Q U E R
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Jean-Luc Grillon, Président
Réseau Sport Santé  
Bien-Être

« Les activités physiques et 
sportives sont d’intérêt  
général, mais restent trop 
inaccessibles. Le Réseau  
Sport Santé Bien-Etre,  
avec ses partenaires,  
vise résolument cette  
accessibilité par la  
communication,  
l’accompagnement et  
les coupons sport. »

Le Réseau Sport Santé Bien-Etre (RSSBE) associe depuis 
2009 usagers/patients (URAASS), professionnels de santé 
(URPS) et mouvement sportif (CROS/CDOS) pour rendre 
accessible dans les 4 départements de Champagne  
Ardenne un projet sportif personnalisé à visée santé pour les 
citoyens qui en sont éloignés. 

En 2010, à l’initiative du RSSBE et du Pr Gilbert Peres  
(Pitié-Salpêtrière), la Société Française Sport Santé (SF2S) 
modélise le parcours d’accompagnement préventif/théra-
peutique en santé, support de cette accessibilité. 

En 2018, ce support est repris par le dispositif Prescri’Mouv 
(ARS/Conseil Régional/DRAJES/Régime local d’Assu-
rance Maladie Alsace-Moselle), qui finance 5 postes pour 
le RSSBE, dont 1 partagé avec le Conseil Départemental 
de la Marne (projet séniors). Depuis 2020, le RSSBE porte 

une Maison Sport Santé dans chacun des 4 départements.

Le lien avec le citoyen se fait de manière directe, par le gui-
chet unique Prescri’Mouv, avec coordination du parcours 
pour le médecin traitant avec l’outil Pass Bien-Etre, ou de 
manière indirecte via des outils/formations pluri-profession-
nels des acteurs du parcours et par coordination d’acteurs 
dans les 4 départements et au niveau local. En 2022, le 
RSSBE met en place le Dossier Sport Santé Personnalisé 
(DSSP), fruit du travail collectif engagé avec Axon-Cable, 
BioValley France, Reims Santé au Travail, le CDOS 51, le 
Panathlon International, Club de Reims-Champagne et 
leurs partenaires. Outil pour tous (interconnexion autour du  
citoyen, suivi tout au long de la vie), et pour « tout »(répondre 
aux usages, interopérabilité et transversalité), le DSSP sera 
ouvert lors de la Foire de Chalons 2022, avec délivrance de 
coupons sport entreprise.

S ’ I M P L I Q U E R
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« La Maison Sport Santé de 
Strasbourg est centrée sur ses 
usagers, dans une logique 
d’adéquation constante entre 
l’offre (les parcours proposés) 
et la demande (la réponse aux 
besoins des patients). Le comité 
des usagers et le conseil des 
jeunes sont des outils précieux 
de participation citoyenne au 
service d’un projet public. »

La Maison Sport Santé de Strasbourg 
est portée par un Groupement  
d’Intérêt Public de 16 membres  
fondateurs et 6 partenaires. Depuis 
le 1er janvier 2021, elle porte les 
dispositifs Sport Santé Sur Ordon-
nance, PRECCOSS (Prise en charge 
coordonnée du surpoids et de l’obé-
sité des enfants de Strasbourg) et 
des actions de prévention primaire 
(Joue pour ta santé, information 
grand public).

La Maison Sport Santé de Strasbourg 
est par essence créatrice de lien  
social. En effet, les apports des 
dispositifs et de la pratique de l’ac-
tivité physique adaptée sont, non 
seulement générateurs de bienfaits 
physiologiques, mais aussi de bé-
néfices sur le bien-être psycholo-
gique et mental des près de 1000 
bénéficiaires suivis chaque semaine. 
L’ouverture du sport santé sur ordon-

nance en octobre 2021 aux patients 
atteints de troubles psychiatriques 
stabilisés conforte cette ambition.

La Maison sport santé de Strasbourg 
porte l’objectif de lien social jusqu’à 
l’intégration des usagers dans sa 
gouvernance. Elle a, ainsi, consti-

tué un comité des usagers, partie  
prenante dans la co-construction 
des parcours proposés, projets de 
recherche menés avec l’Université,  
animations d’événements, témoi-
gnages lors des Assises Européennes. 
Ce lien avec les citoyens-usagers est 
primordial et permet de proposer 
une offre toujours adaptée aux be-
soins concrets des bénéficiaires ou 
bénéficiaires potentiels.

En inspiration de ce modèle de 
co-construction, un conseil des jeunes 
du dispositif PRECCOSS est en cours 
de création. Il permettra de faire  
participer les jeunes aux dispositifs, 
par cette expérience citoyenne mais 
également de créer des passerelles 
entre les générations (enfants, ado-
lescents, adultes, seniors), et indui-
ra potentiellement un meilleur taux  
d’implication dans les groupes de 
pairs : un processus gagnant-gagnant !

Docteur Alexandre FELTZ 
Adjoint à la mairie de Strasbourg, en charge 
de la Santé publique et environnementale 
 
MAISON SPORT SANTÉ

S ’ I M P L I Q U E R
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Marc THOMAS, Directeur

ORRPA

L’association ORRPA (Office des Seniors 
du Grand Reims) a pour objet de placer 
au cœur de son projet associatif les  
retraités de tous âges, habitant Reims  
ou le Grand Reims. Par son écoute et son 
action, elle s’engage autant à répondre 
aux questions soulevées par la survenue 
de la perte d’autonomie, qu’aux attentes 
dans le domaine de l’activité physique, 
ludique, culturelle ou sociale. C’est aus-
si un lieu de réflexion sur l’évolution et  
l’accompagnement du vieillissement, 
d’innovation dans la prévention. 

Sa démarche privilégie la prévention, le 
bénévolat, le développement des solida-
rités entre générations, l’aide aux aidants 
et la lutte contre la maltraitance. Elle  
s’attache à anticiper les conséquences du 
vieillissement de la population et à inscrire 
cette période de vie dans un parcours  
répondant le plus possible aux attentes 
des personnes en matière de logement, 
de transports, de vie sociale et citoyenne, 
d’accompagnement. Elle vise également, 
en renforçant les droits et libertés, à leur 
apporter une meilleure protection. 

L’association a des représentants dans 
tous les CCAS de Reims et sa cou-
ronne et participe à la réflexion et la 
mise en place d’adhésions au Réseau  
Francophone Ville Amies des Ainés. 
Ainsi, ces évolutions obligent à renfor-
cer la coordination institutionnelle afin 
de garantir la qualité de la prise en 
charge des publics. L’ORRPA a pour 
cela la volonté de développer cette 
mission pour répondre à la nécessité 
toujours plus importante de la mise en 
synergie des acteurs dans une déléga-
tion de service public. Pour ce faire, elle  
s’appuie sur des critères spécifiques afin 
de permettre un accès à tous et contri-
buer à la solidarité et à la cohésion  
sociale, culturelle et économique de la 
société. De ces principes découlent ceux 
de neutralité et de laïcité, car prendre 
en compte les options politiques,  
philosophiques ou religieuses pour  
traiter la demande constituerait une  
discrimination et porterait atteinte à 
l’égalité des citoyens.

S ’ I M P L I Q U E R

« Notre action est centrée sur le respect de la personne et 
l’exercice de ses droits, une bienveillance à et la prise en 
compte de ses dimensions personnelles, familiales,  
sociales, culturelles et religieuses, en étant attentif  
et en intégrant l’évolution sociétale. »
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LE POTENTIEL 
DE L’IA
Diagnostic, traitement, recherche, veille 
sanitaire… Les apports de l’IA dans le  
domaine de la santé sont indéniables. 
L’IHU Strasbourg se développe et ouvre 
désormais son excellence scientifique 
et médicale au service des industriels.  
Benoit Gallix, directeur général de l’IHU  
Strasbourg, nous éclaire sur l’importance 
de développer une IA en santé qui place 
en son cœur l’humain afin de maintenir un 
service de soin d’excellence.
 
L’IA, une technologie qui peut faire 
peur mais surtout une opportunité de 
réinventer le parcours de soin ?
En posant cette question, vous venez de tout 
résumer. Nous sommes effectivement sur 
une technologie complexe avec laquelle il 
est nécessaire d’avoir une excellente com-
préhension de ses risques et de son potentiel. 

L’IA permet une meilleure prise en  
charge : une santé plus performante et 
personnalisée. En parallèle, nous devons 
être très vigilants sur la sécurité des don-
nées. Il est impératif de protéger l’humanité 
des dérives potentielles. Cet outil est ex-
trêmement puissant mais il a aussi besoin 
d’être alimenté constamment par des don-
nées de qualité. Il est donc nécessaire de 
ne pas sous-estimer le poids du juridique 
dans le développement de l’IA en santé. 
Cela nécessite une transparence très forte, 
des données mais aussi des systèmes, et 
d’avoir un cadre juridique fortement ré-
gulé. Par ailleurs, utiliser un algorithme ne 
nous dédouane pas de l’aspect critique. 
Nous devons toujours être en capacité 
d’expliquer les résultats que nous trouvons, 
même si ces résultats sont délivrés par un 
algorithme. Toutes les précautions doivent 
donc être prises. C’est pourquoi, nous de-
vons continuellement éliminer les biais. 
Pour cela, les bases de données doivent 
absolument être représentatives des ca-
ractéristiques individuelles du patient ,

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

autrement il y aura un facteur d’exclusion 
lié l’automatisation. 

Par ailleurs, l’IA offre l’incroyable possibilité 
à chaque patient de bénéficier de la meil-
leure solution thérapeutique, peu importe 
où il se trouve. L’IA a donc la capacité de 
gommer des inégalités territoriales dans la 
prise en charge du patient, d’homogénéiser 
les performances de soin. Il est important de 
souligner que l’IA ne remplacera jamais un 
professionnel de santé, mais permettra de 
sécuriser ses décisions et d’assurer la per-
tinence de ces dernières. De plus, l’IA va 
également jouer un rôle majeur sur les sujets 
de prévention et de prédiction. Nous allons 
pouvoir déterminer des facteurs de risque 
qui, jusqu’à présent, sont suspectés mais que 
nous n’avons pas encore pu prouver. 

L’IA apporte donc des solutions promet-
teuses, à condition de ne pas fermer les 
yeux sur certains points de vigilance. Nous 
avons désormais entre les mains une tech-
nologie qui a le potentiel de révolutionner 
la santé, c’est de notre responsabilité d’en 
faire bon usage.

« L’IA peut avoir un effet  
durable et bénéfique sur le 

parcours de soin, en  
éliminant notamment des 
dépenses inefficace. Pour 

cela l’IA doit venir renforcer 
l’équilibre économique de  

nos systèmes de santé.  
Aujourd’hui, presque 30% 

des actes sont inutiles.  
L’IA offre des solutions  

prometteuses pour gagner  
en efficacité. »

D É C R Y P T A G E
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Innover en santé avec l’IA et mettre  
l’humain en son cœur, est-ce une utopie ou 
une réalité ?
Si pour beaucoup cela peut paraître utopique, 
il est impératif d’en faire une réalité. L’IA en 
santé doit bénéficier aux patients et aux pro-
fessionnels de santé. Le risque, c’est que les 
craintes en matière de collecte de données 
conduisent à un rejet complet de cette techno-
logie. Sans données, il n’y a pas d’IA et sans 
adhésion du citoyen, il n’y a pas de données. 
Il est donc nécessaire d’éduquer, de rassurer 
et de montrer une grande transparence dans 
les applications de l’IA en santé. En tant que 
professionnels de santé, nous devons toujours 
avoir la plus grande bienveillance envers les 
patients et leurs proches. Il est impératif de gar-
der cette notion de bienveillance à l’esprit pour 
développer une IA qui fera du bien à la société 
et qui aura la capacité de répondre à des en-
jeux sociétaux et économiques forts. Il est donc 
utopique de penser que l’IA en santé pourra 
perdurer sans y mettre l’humain en son cœur. 

Pour impulser une dynamique d’émergence 
d’innovations en IA, l’IHU met désormais 
son savoir-faire au service des industriels,  
pouvez-vous nous en dire plus ?
Oui, nous nous sommes rendus compte que  
l’apprentissage profond est un monde nouveau 
et comme nous avons au sein de l’IHU Stras-
bourg une des plus grandes équipes d’IA en 
santé du Grand Est, nous avons souhaité of-
frir un service à des startups et des PME pour 
leur donner accès à des compétences rares. Le  
savoir-faire scientifique de haut niveau en IA 
est difficile d’accès, car les experts dans ce  
domaine sont peu nombreux. Néanmoins, on 
peut aussi constater une véritable dynamique 
sur des projets très intéressants et qui ont besoin 
d’un soutien pour les concrétiser. C’est dans 
cette optique que nous avons souhaité mettre 
en place un service qui permet, en un temps 
très court, de faire l’analyse initiale d’un pro-
jet, d’évaluer l’ensemble des risques (juridique, 
technique, scientifique, la qualité des bases 
de données, etc.) et ainsi donner des recom-
mandations sur quel type d’IA, en fonction de 
chaque projet, il serait judicieux de capitaliser. 
À travers ce nouveau service, nous souhaitons 
être un facilitateur et un accélérateur pour les 
structures qui veulent travailler sur des données 
de santé et déployer des solutions intégrant l’IA. 
Nous aidons donc désormais des structures 
sous forme de collaborations ou de prestations.

BENOIT GALLIX 
DIRECTEUR GÉNÉRAL & MÉDECIN, IHU STRASBOURG

D É C R Y P T A G E
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L ’ I A  D A N S  L E  T R A N S F R O N T A L I E R
L’intelligence artificielle (IA) ouvre de  
nouvelles possibilités pour la prise en  
charge des patients mais soulèvent aussi  
des questions d’éthique. Entre ambition 
et réalité, découvrez le potentiel du trans-
frontalier pour mieux servir le secteur de  
la santé. Rencontre avec Nicolas Padoy et 
Ulf Nehrbass.

« L’IA porte la promesse de permettre la mise 
au point de traitements médicaux plus efficaces, 
plus personnalisés et plus sûrs. Un tel développe-
ment doit s’inscrire à l’échelle européenne et les  
collaborations transfrontalières constituent un point de 
départ idéal. Un bon exemple est le projet transfrontalier 
CLINNOVA, qui réunit le Luxembourg, la Région Grand 
Est et le Bade-Wurtemberg, avec la Sarre et Bâle. 

CLINNOVA vise à établir un modèle européen standard 
et souverain, ouvert et interopérable pour valoriser grâce 
à l’IA le bien commun que sont les données de santé  
et obtenir de meilleurs résultats pour les patients.  
CLINNOVA va coordonner l’action d’acteurs cliniques 
et d’infrastructures pour développer un environnement 
de santé digitale qui exploite au mieux le potentiel des 
données de santé et de l’IA. Le projet permettra de créer, 
à partir de cohortes prospectives, une infrastructure  
fédérée de biobanques et de bases de données multi-
modales normalisées entre les instituts transfrontaliers  
participants, avec un focus sur les maladies inflamma-
toires à médiation immune et certains cancers. L’accès 
à ces données de haute qualité va permettre à l’équipe 
de recherche de l’IHU Strasbourg de développer de  
nouveaux algorithmes d’analyse par l’IA reposant sur 
l’apprentissage fédéré, une technique d’apprentissage 
par ordinateur où le code informatique est amené aux 
données de chaque institut participant, et non l’inverse. 
Cette absence de centralisation des données permet de 
garantir la protection de la vie privée tout en octroyant 
aux algorithmes l’accès à des données à la fois plus 
vastes et plus variées. Il s’agit d’une opportunité unique 
et passionnante pour réaliser des avancées majeures 
vers la médecine de précision. »

NICOLAS PADOY 
Directeur de la recherche en IA à l’IHU Strasbourg/

Professeur à l’Université de Strasbourg 

D É C R Y P T A G E

41



L ’ I A  D A N S  L E  T R A N S F R O N T A L I E R

« Le secteur de la santé est en retard en matière de di-
gitalisation. L’une des raisons est la grande complexité 
des systèmes de santé, qui sont composés de nombreuses 
parties prenantes, fortement réglementés et financés par 
de multiples sources. La pandémie COVID-19 a mis en-
core plus en évidence la nécessité d’accélérer la transition  
numérique et de faciliter les échanges transfrontaliers de 
données de santé.

L’IA bénéficie aujourd’hui d’un potentiel puissant dans l’op-
timisation de la prise en charge des patients. Cette innova-
tion technologique est rendue possible grâce à la meilleure 
compréhension des mécanismes des maladies et l’améliora-
tion de la prise de décision en matière de soin. Cependant, 
il reste un défi majeur dans l’application de l’IA dans le do-
maine de la santé : bien comprendre et bien interpréter un  
ensemble de données complexes. 

La data en santé est loin d’être quelque chose de trivial, bien 
au contraire. Actuellement, les datas ne sont pas connectées, 
pas toujours facilement accessibles et difficilement intero-
pérables. À cela s’ajoute des aspects juridiques et éthiques  

qu’il est impératif de prendre en considération. A travers 
CLINNOVA, nous souhaitons libérer le potentiel de la 
science des données et de l’IA dans le domaine de la santé. 
Pour ce faire, nous voulons initier une dynamique transfronta-
lière en interconnectant des centres d’intégration de données 
et construire un réseau qui unira les acteurs impliqués dans ce 
domaine. Nous avons entrepris le projet CLINNOVA dans 
le but de faire bénéficier le plus grand nombre de patients 
de traitements personnalisés et permettre l’émergence d’une 
importante base de données disponible pour les chercheurs 
internationaux. Enfin, CLINNOVA contribuera également à 
améliorer la qualité et la normalisation des données.  

La vision de CLINNOVA, c’est une infrastructure de données 
entre pays, interopérable, fédérée, sécurisée et souveraine 
qui pourrait avoir le potentiel de transformer le système de 
santé en Europe. Il est important de rappeler que la valeur 
créée à travers l’accès aux données de santé européennes 
est cruciale pour les patients, les sociétés et les économies. 
C’est en travaillant de manière collaborative que l’Europe 
aura la capacité d’être compétitive au niveau mondial dans 
le domaine de l’IA en santé. »

ULF NEHRBASS 
CEO 
Luxembourg Institute of Health

D É C R Y P T A G E
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L’ I A  D A N S 
L E  G R A N D  E S T
En matière d’IA, les enjeux sont considérables car ce marché, qui pèsera 60 milliards 
de dollars d’ici 2025, va nous demander de repenser de A à Z notre façon de 
vivre avec la data. De nouveaux métiers verront le jour, les parcours de formation 
évolueront et notre manière de travailler, d’innover sera différente. Pour anticiper 
ces changements, enjeux et opportunités, la Région Grand Est a lancé le Plan IA. 
Rencontre avec Sylvain Dorschner, directeur général de Grand E-Nov+, qui nous 
révèle le positionnement, les ambitions et les actions de la Région en matière d’IA.

D É C R Y P T A G E
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SYLVAIN DORSCHNER 
DIRECTEUR GÉNÉRAL 

GRAND E-NOV+

Au travers le plan régional IA, la région Grand Est devient-elle la nouvelle 
place forte de cette technologie ?
Le plan d’intelligence artificielle de la Région Grand Est est tout à fait unique en 
France. Très ambitieux, il couvre toute la chaîne de valeurs et tous les acteurs, des 
entreprises aux offreurs, laboratoires et établissements académiques notamment. 
Des centaines d’entreprises et des milliers de chercheurs (professeurs, doctorants) 
proposent aujourd’hui des briques IA à fortes valeurs ajoutées qui font avancer 
la science et font référence au niveau mondial notamment en cybersécurité. Ce 
plan permet à la fois de structurer et de mettre en lumière une filière forte de notre 
région. 

Au-delà de la technologie, ce sont surtout les cas d’usage et les problématiques 
que l’IA adresse qui sont importants. Le Plan IA a aussi cette ambition d’apporter 
de la valeur dans les entreprises traditionnelles en automatisant des tâches répé-
titives, en détectant des problèmes qualité ou encore en anticipant des tendances 
marché.

Comment se positionne la Région Grand Est sur le plan européen vis-à-vis 
de l’IA ?
De nombreux acteurs au sein de la région Grand Est ont entamé des collabo-
rations à l’échelle européenne. Nous pouvons citer le projet CLINNOVA par 
exemple, initié par le Luxembourg et soutenu financièrement par la Région.  
Par ailleurs, nous prévoyons de déposer une candidature pour créer un EDIH  
(European Digital Innovation Hub) au sein de la région, avec pour ambition d’être 
le guichet unique de réponses aux industriels. Il aura pour enjeu majeur la protec-
tion et la souveraineté des données pour les entreprises. L’implication de la Région 
concernant le projet à dimension internationale GAIA-X, nous permet de suivre les  
travaux et d’aider les entreprises à anticiper les futures réglementations.

D É C R Y P T A G E
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TECH  
À TÊTE
En santé, l’innovation ne peut pas se 
passer des avancées technologiques. 
C’est grâce à elles que les startups  
deeptech ont pour ambition d’enclen-
cher une nouvelle aire de la santé qui est 
disruptive et novatrice. Trois critières sont 
indispensables à la création d’une deep-
tech : elle propose un produit à forte va-
leur ajoutée, elle exploite une technologie 
de rupture et elle se développe en lien 
étroit avec la recherche. Le tête-à-tête 
entre le monde de l’entreprenariat et celui 
de l’académique n’est pas toujours le plus 
évident. Pourtant quand ces deux mondes 
s’unissent le résultat peut être spectacu-
laire. Pour faciliter l’émergence de nou-
velles deeptech et soutenir celles qui sont 
d’ores et déjà existentes 3 acteurs de 
poids se sont associés : Quest for Change, 
SATT Conectus et BioValley France et ont 
donné naissance au programme Deepest.
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DEEPEST
Deeptech, le mot sur toutes les lèvres durant l’année 2021?
Il est vrai que nous avons beaucoup entendu parler de  
Deeptech cette année, notamment grâce à l’orientation que le 
gouvernement lui a donnée. Faire de la France un acteur majeur 
de l’innovation de rupture à l’échelle mondiale avec la créa-
tion de 500 start-up Deeptech par an d’ici 2030 est un pari  
audacieux. Ce que nous pouvons dire à notre niveau, c’est 
qu’en 2021, il y a eu une réelle nécessité de créer des emplois 
pérennes sur la base d’actifs technologiques forts. 

Les deeptech ont donc le vent en poupe et un bel avenir 
leur est promis néanmoins, de nombreux défis subsistent 
dans la mise en œuvre de leur déploiement. Parmi ceux-ci,  
lesquels sont-ils les plus importants ? 
Je vois deux défis majeurs pour les start-up Deeptech, mais on 
pourrait en citer d’autres. Tout d’abord, le renforcement de leurs 
équipes de management. Les scientifiques ont parfois la ca-
pacité de manager, mais parfois, c’est un peu plus compliqué. 
L’entrepreneuriat est un sport collectif et pas individuel, surtout 
dans les Deeptech, compte tenu de la complexité des sujets 
adressés, techniques, scientifiques, réglementaires, business et 
financiers. S’entourer des bonnes personnes dans son équipe 
est une clé indispensable à la réussite du projet. Et on le voit, 
derrière les projets qui se développent vite, fort, qui portent la 
rupture, se cachent des équipes d’individus complémentaires.

Ensuite, le financement du risque reste un sujet. Les phases 
amont sont toujours complexes à financer, du moins sur le  
volet fonds propre, car de nombreux dispositifs régionaux et 
nationaux existent et les effets de leviers peuvent être importants 
(x3, x4, voire plus). Il convient d’avoir désormais une politique 
ambitieuse pour accompagner la dynamique de création des 
start-up Deeptech, en assumant le coût de l’amorçage et le 
risque associé, les start-up Deeptech recherchant souvent des 
tickets initiaux autour de 200/500k€, qui sont assez complexes

STÉPHANE CHAUFFRIAT 
DIRECTEUR GÉNÉRAL 
QUEST FOR CHANGE

D I S C U S S I O N

47



MARCO PINTORE 
DIRECTEUR GÉNÉRAL, BIOVALLEY FRANCE

à trouver. En tout cas, le besoin de massifier ce type de tickets 
est réel, si on ne veut pas freiner une dynamique de création de 
start-up Deeptech assez unique dans notre Région. Cela pour-
rait être le grain de sable dans la machine….

Depuis son lancement, quels types d’accompagnement 
ont été délivrés vers les deeptech du territoire ? 
L’accompagnement initial (maturation, étude de marché…) pour 
les projets issus des laboratoires se fait à la SATT Conectus. En-
suite, les projets intègrent l’un des incubateurs du réseau Quest 
for change. Nous les aidons à valider leur proposition de va-
leur, construire leur équipe, élaborer leur business model. L’ac-
compagnement peut aller jusqu’à l’aide à la structuration des 
opérations de financement, voire des premières actions de bu-
siness développement. A cela, s’ajoutent les actions du consor-
tium DeepEst, financées par le Ministère de l’Enseignement Su-
périeur, de la Recherche et de l’Innovation, dans le cadre de 
l’appel à projet SIA, incluant des masterclass, des outils pour 
renforcer leurs équipes et la préparation à l’internationalisation. 

Nous avons également créé de nouveaux outils tels que le 
WiClub Santé (outil de financement participatif pour les projets 
santé) et la plateforme InvestorsClub, bientôt disponible pour 
les projets santé à l’échelle trinationale (France / Allemagne 
/ Suisse), qui permettra d’offrir une vision précise des besoins 
en financement de nos start-up aux fonds d’investissement spé-
cialisés. Enfin, grâce à nos partenariats avec les incubateurs et 
accélérateurs santé de la zone du Rhin Supérieur, les start-up 
accompagnées bénéficient d’une ouverture internationale et 
d’un soutien immédiat. Un prérequis dans les Deeptech !  

Deepest est donc un programme complet qui vise à apporter 
un accompagnement de qualité et personnalisé, quel serait  
l’argument ultime que vous donneriez à un chercheur pour 
qu’il ose se lancer dans l’aventure entrepreneuriale ?
Le Grand Est, c’est un « eldorado » pour les projets Deeptech. 
Vous y trouverez un écosystème resserré et bienveillant, un ac-
compagnement reconnu qui part du laboratoire jusqu’aux pre-
miers tours de financement sans discontinuité, une aide pour 
constituer/renforcer votre équipe, des équipes au service des 
projets qui ont un vécu entrepreneurial, des opérateurs locaux 
du financement : DeepEst (French Tech Seed), BPIFrance, la Ré-
gion Grand Est, alignés et efficaces et qui accompagnent dans 
la durée les projets à fort contenu technologique. 

La preuve, nous accompagnons actuellement plus de 80 start-
up tech/deeptech sur l’ensemble de la région et elles ne sont 
pas venues chez nous par hasard ! Donc si j’avais une seule 
chose à dire à un chercheur qui hésite, ce serait : « Osez, et 
surtout rêvez ! », car vous trouverez facilement les personnes 
pour vous accompagner, pour que l’audace et l’envie soient 
récompensées, que les rêves deviennent réalité. 

« La meilleure exemplification, 
en un seul programme, de  

l’accompagnement hors-pair 
que le Grand Est peut apporter 

aux jeunes (et moins jeunes) 
entrepreneurs deeptech. »

CAROLINE DREYER 
PRÉSIDENTE, CONECTUS

« Ensemble pour booster 
la création d’entreprises en 

fusionnant le meilleur des 
expertises de chacun pour 

développer une boîte à outils 
ultra opérationnelle. »

D I S C U S S I O N
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CAP SUR LA  
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CAP SUR LA  
BIOPRODUCTION

Les regards et les espoirs pour de nouvelles thérapies sont au-
jourd’hui majoritairement tournés vers la bioproduction. La stra-
tégie d’accélération et de développement de cette filière en 
France est enclenchée. À ce titre, le gouvernement a annoncé 
un investissement de 800 millions d’euros jusqu’en 2025 dé-
dié aux biothérapies et à leur production. Cette enveloppe 
sera activée à travers différents appels à projets, dont le but 
final est la production « made in France », d’ici 2030, de 20 
biomédicaments, contre 3 actuellement. Les objectifs sont ambi-
tieux et deux grandes questions viennent à l’esprit : pourquoi un 
tel engouement pour les bioproductions ? Ces objectifs sont-ils 
atteignables par les acteurs français de cette filière ?

L’engouement pour les bioproductions ne date pas d’hier  : cette 
filière a toujours suscité beaucoup d’espoir en matière d’inno-
vation en santé. Pour rappel, les biotechnologies sont basées 
sur l’utilisation du vivant dont la finalité est de produire des mo-
lécules d’intérêt qui seront utilisées en thérapies géniques, cel-
lulaires, tissulaires ou pour la recherche et la production d’anti-
corps complexes dans l’élaboration de nouveaux vaccins. C’est 
notamment à travers cette technologie que les solutions théra-
peutiques de demain pour traiter des pathologies graves et par-
fois rares pourront voir le jour.

Les biotechnologies offrent donc un potentiel extraordinaire. 
Néanmoins, l’aspect recherche ne peut pas vivre seul, il doit être 
associé à une production efficace, dont l’objectif est de délivrer 
au système de santé les traitements dans des quantités suffisantes 
et des prix accessibles, afin d’en faire bénéficier le plus grand 
nombre de patients. 

Le sujet des biotechnologies et des bioproductions est fascinant 
car il s’agit d’une filière complexe : si un grain de sable ou une 
erreur d’itinéraire s’invite dans ce processus, alors c’est l’inté-
gralité de la stratégie nationale qui, potentiellement, en serait 
impactée.

Dans cette course contre la montre de ce défi collectif gigan-
tesque, nous avons souhaité récolter la parole d’acteurs forte-
ment impliqués dans cette filière. « Cap sur les bioproductions » 
c’est un dossier qui vous emmène dans un univers où toutes les 
parties prenantes ont conscience de leur rôle pour que la France 
puisse regagner une pleine souveraineté sanitaire. On ne part 
néanmoins pas de rien : entre développement, accélération,  
renforcement, découvrez comment donner du poids à cette  
filière en un temps record. On ne le dira jamais assez, la santé 
n’attend pas.
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Les appels à projets foisonnent, les fonds d’investissement  
y portent une attention toute particulière, les startups et grands 
groupes du pays sont dans une dynamique d’innovation sans 
précédent, l’implication de l’État est indéniable et l’actualité 
en parle quotidiennement, pas de doute, la bioproduction  
incarne un enjeu majeur pour l’avenir de l’industrie phar-
maceutique en France. Celle-ci porte donc à elle seule de 
nombreux espoirs : Emmanuel Dequier et Jacques Volckmann 
nous éclairent sur les actions menées à ce sujet.

Les biothérapies dont le marché croit 
de 8 à 9 % par an représenteront  
bientôt 50 % des thérapies prescrites 
et la France dépend à 95 % d’impor-
tations. Les enjeux sont donc industriels 
afin de baisser la dépendance de la 
France, économiques pour profiter  
de ce marché et humains car les bio-
thérapies sauvent de nombreuses vies. 

Le développement des biothéra-
pies passera par le déploiement de  
capacités de production qui sont  
essentielles pour répondre à tous 
ces enjeux. La signature du contrat 
de filière en 2019, la constitution 
d’un Board Bioproduction, préfigu-

rant la future alliance française de 
bioproduction, la mise en place en 
2020 du Grand Défi «Production de  
biomédicament» et le lancement de la 
stratégie d’accélération biothérapie 
et production de thérapies innovantes 
dotée de 800 M€ du PIA4 sont des 
signes forts. Ces efforts permettront 
de consolider la filière et répondre 
aux challenges technologiques, aug-
menter les rendements et diminuer 
les coûts de production afin d’avoir 
une industrie compétitive et attractive 
De nouvelles formations seront mises 
en place pour garantir la disponibi-
lité des compétences nécessaires au  
développement de la filière. 

UN ENJEU MAJEUR POUR LA 
FRANCE DE DEMAIN

BIOPRODUCTION
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JACQUES VOLCKMANN 
VICE PRÉSIDENT,  
HEAD OF R&D FRANCE 
SANOFI

EMMANUEL DEQUIER 
DIRECTEUR GRAND DÉFI  
BIOPRODUCTION 
SECRÉTARIAT GÉNÉRAL POUR  
L’INVESTISSEMENT

« Structurer la filière,  
coordonner les efforts de  
tous les acteurs français, le 
faire rapidement face à une 
compétition internationale 
très active, restent parmi les 
priorités du contrat de filière. 
La mise en œuvre de ces  
objectifs est gage de cette 
évolution stratégique clef 
pour nos capacités de  
bioproduction en France. »

« La stratégie d’accélération  
Biothérapie et production de  
thérapies innovantes est une 
avancée majeure pour la filière. 
Elle permettra de soutenir  
l’ensemble des acteurs à  
partir de la recherche amont 
jusqu’à l’accès au marché  
sans oublier la formation le  
déploiement d’outils industriels 
sur notre territoire.»
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BIOPRODUCTION,
SOUTENIR LA  
FILIÈRE PAR L’ACTION

« La volonté de la Région Grand 
Est est de venir renforcer une  
filière existante forte. Nous avons 
de nombreux atouts, et en tant 
que Région, nous prenons nos  
responsabilités pour affirmer notre 
leadership dans le domaine des  
bioproductions. 

« La Région Grand Est  
a l’ambition de mettre 
en place un modèle éco-
nomique durable, raison 
pour laquelle nous avons 
fait le choix d’aborder  la 
bioproduction sous un 
prisme complet incluant 
les biotechs blanches et 
rouges mais aussi les  
aspects de formation,  
de recherche et d’indus-
trialisation. »

L’une des particularités de notre 
territoire c’est que nos forces en 
bioproduction sont réparties sur 
l’intégralité du Grand Est. 

Nous allons avoir une filière de 
biotechs blanches de pointe avec  
notamment la bioraffinerie de 
Bazancourt-Pomacle, l’un des 
exemples de bioraffinerie les 
plus aboutis d’Europe ou encore  
la plateforme de Carling. Par 
ailleurs, pour le volet formation, 
nous pouvons nous appuyer sur la 
Bioeco Academy qui est soutenue 
par l’Université de Reims Cham-
page-Ardenne et nous souhaitons 
en faire un campus de référence en 
matière de bioéconomie. 

L’Est de la région est, quant à lui, axé 
sur la filière bioproduction rouge - 
relative à la santé. Nous avons la 
chance d’avoir un réseau impliqué et 
complet puisqu’il intègre autant l’as-
pect universitaire, recherche, qu’in-
dustriel. Le moteur de ce réseau, 
c’est BioValley France et comme 
nous sommes dans une démarche 
de renforcement de filière, la région 
Grand Est a souhaité s’appuyer 
sur le pôle de compétitivité santé 
de notre territoire pour lui donner 
le rôle de cheville ouvrière sur les 

BORIS RAVIGNON 
VICE-PRÉSIDENT EN CHARGE DE   

L’ÉCONOMIE, DES FONDS EUROPÉENS 
ET DE LA COMMANDE PUBLIQUE,  

RÉGION GRAND EST

S’appuyer sur les atouts existants du territoire pour 
consolider une filière stratégique, tel est l’engage-
ment du Grand Est envers la bioproduction. Boris 
Ravignon nous livre les ambitions de la Région pour 
développer et renforcer les initiatives locales en ma-
tière de formation, d’innovation et de production.
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sujets de santé dans le cadre du Bu-
siness Act Grand Est.

Autre point fort de notre Région 
qui nous permettra de concrétiser 
nos ambitions, c’est notre empla-
cement géographique. En effet, 
le Grand Est va s’appuyer sur ses 
relations historiques avec les pays 
transfrontaliers pour développer 
une filière de référence.  Attirer 
des projets ambitieux ainsi que 
des usines nous permettra de ve-
nir consolider notre leadership. 
Les dispositifs d’aide et d’accom-
pagnement resteront donc très  
actifs car nous souhaitons faire 
venir de nouveaux centres de re-
cherche et de développement. De 
plus, il est primordial de souligner  

l’importance du transfert des tech-
nologies. Faire venir des industriels 
impulsera une nouvelle dynamique 
et donnera naissance à un renou-
veau en matière de collaborations 
entre la recherche et la production.

Renforcer une filière, passe aus-
si par l’aspect formation. L’éla-
boration de ces dernières est 
bien particulière sur le territoire 
car nous sommes dans une dé-
marche sur-mesure. En effet, les 
programmes sont pensés avec les 
industriels. Pour transmettre les 
connaissances nécessaires aux 
talents de demain, il est indispen-
sable de concevoir des formations 
adaptées et d’anticiper les besoins 
futurs.

Pour atteindre ces ambitions, la 
Région souhaite accélèrer le dé-
veloppement de collaborations 
intelligentes. En plus des aspects 
transfrontaliers et de formations, 
une dynamique d’accélération 
concernant les collaborations 
entre les Pôles sera insufflée. Les 
biotechs rouges doivent servir les 
biotechs blanches et vice-versa. 
C’est un axe stratégique fort qui 
apportera une différenciation à 
notre territoire.

Enfin, la Région sera également 
active pour soutenir les structures 
existantes qui ont fait de notre terri-
toire un territoire leader en matière 
de bioproduction. Le Grand Est 
continuera donc à lancer des AMI 
car c’est un dispositif efficace qui a 
fait ses preuves.

Notre stratégie est ambitieuse, 
notre volonté est de nous affirmer 
davantage dans le domaine des 
bioproductions et nous savons 
que cela est réalisable car tous les  
ingrédients sont présents.
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«Le secteur des biothérapies évolue très  
rapidement et la bioproduction est devenue  
un enjeu majeur du succès des biotechs  
dont la recherche porte sur ces produits.  
Si la production d’une petite entité chimique  
est devenue une commodité, ce n’est pas  
encore le cas pour les produits de thérapie  
cellulaire qui nécessitent un certain  
développement. Maîtriser notre propre outil  
de production est donc devenu une étape  
cruciale dans notre stratégie  
de développement. »

JULIE HUTIN  
PRÉSIDENTE, STEMINOV

C O N V I C T I O N
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MATTHIEU DE KALBERMATTEN 
PRÉSIDENT, CELLPROTHERA 

«Le secteur des biothérapies évolue très  
rapidement et la bioproduction est devenue  
un enjeu majeur du succès des biotechs  
dont la recherche porte sur ces produits.  
Si la production d’une petite entité chimique  
est devenue une commodité, ce n’est pas  
encore le cas pour les produits de thérapie  
cellulaire qui nécessitent un certain  
développement. Maîtriser notre propre outil  
de production est donc devenu une étape  
cruciale dans notre stratégie  
de développement. »

« Il n’est pas trop tard  
pour la France d’investir  
dans ce domaine car il y 

 a un savoir-faire et  
un écosystème bien  

présents. Le moment 
est favorable pour  

développer et  
renforcer la filière 

 française. Regagner  
une souveraineté en 

matière de bioproduction 
est un enjeu réalisable. »

« Une part toujours plus importante 
des efforts d’innovation en santé se 
porte sur le développement de bio-
thérapies dont le principe actif est 
issu d’un organisme vivant. Les avan-
cées biotechnologiques ont permis 
cette révolution qui se constate dans 
le nombre croissant et bientôt majo-
ritaire d’essais cliniques en cours qui 
étudient le potentiel des biomédica-
ments et des médicaments de thérapie 
innovante (MTI) tels que les thérapies 
cellulaires ou géniques. Il y a plus de 
750 entreprises, rien qu’en France, qui 
participent activement à cet écosys-
tème, dont un grand nombre de star-
tups innovantes.

Du fait de la nature biologique de 
leur principe actif, les MTI ont des 
contraintes de production différentes 
des médicaments classiques d’ori-
gine chimique. Pour produire un MTI 
de thérapie cellulaire autologue par 
exemple, on utilise une matière pre-
mière de départ qui n’est autre que le 
sang du patient lui-même, ce qui induit 
une variabilité d’un individu à l’autre.

Il faut donc développer des procédés 
de fabrication qui puissent prendre en 
compte cette variabilité ainsi que celle 
d’autres matières premières d’origine  
biologique entrant dans le procédé de 
fabrication du MTI. Cela reste un défi 
majeur pour la majorité des acteurs, 
confrontés à des problèmes de ren-
dement importants. Il s’agit donc de  
développer de nouvelles technologies 
d’automatisation et de contrôle afin 
d’apporter non seulement des solutions 
performantes techniquement mais aussi 

économiquement. Car les biothérapies 
qui arriveront prochainement à maturi-
té ne s’adressent pas uniquement aux  
maladies rares et doivent donc pouvoir 
réduire leurs coûts de production afin 
d’être supportable par le système de 
santé.

Cela passe également par la sécu-
risation de l’approvisionnement des 
matières premières entrant dans les 
procédés de fabrication, qui restent 
très chères car souvent dans les mains 
d’un ou deux fournisseurs, souvent 
étrangers. Un seul élément manquant 
dans le procédé de fabrication et l’en-
semble de la production est bloquée. 
Il y a donc actuellement une forte  
dépendance envers certains four-
nisseurs étrangers par manque de 
sources alternatives ce qui entraîne un 
risque élevé sur les délais de livraison 
et les prix.

Il n’est pas trop tard pour la France 
d’investir dans ce domaine car il y 
un savoir-faire et un écosystème bien 
présent. La stratégie nationale sou-
haitée par le Conseil Stratégique des  
Industries de Santé et mise en œuvre 
à travers différents programmes dont 
le PIA4 pour renforcer la filière de 
bioproduction en France est un signal 
fort dans ce sens. Le moment est favo-
rable car le marché de l’équipement 
de bioproduction reste encore très  
ouvert mais il faut accélérer car l’intérêt 
croissant des gros laboratoires et mul-
tinationales pharmaceutiques pour les 
biothérapies poussent les équipemen-
tiers et intégrateurs à s’orienter rapide-
ment vers ces nouvelles technologies. » 

En g a g é s  p o u r  e f f l e u r i r 
l a  f i l i è r e  f r a n ç a i s e

C O N V I C T I O N

Matthieu de Kalbermatten président, de CellProthera nous 
livre sa vision en tant qu’acteur régional des bioproductions.

©
Se

rg
e 

N
ie

d/
St

ud
io

 C
hl

or
op

hy
lle

  

56



BIOPROD & 
FORMATION
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CONSTANCE PERROT 
DIRECTRICE GÉNÉRALE , EASE

« La formation est essentielle à l’accom-
pagnement du salarié tout au long de sa 
carrière pour assurer la sécurité du pro-
duit et du patient. Elle permet une com-
préhension des procédés tout au long de 
la chaine de production, une excellente 
maitrise de l’environnement normatif et 
une bonne adhésion aux procédures. 
Bien comprendre ce qu’on fait et pour-
quoi, en passant nécessairement par la 
mise en pratique ! »

Pour maintenir les exigences liées à la salle 
blanche et à la production, la formation ne s’ar-
rête donc jamais dans les bioproductions ? 

« La bioproduction requiert des connaissances théo-
riques et des compétences techniques très pointues. 
Les savoir—être sont également essentiels pour bien 
appréhender l’environnement de production. À cet en-
vironnement contraint sont associés des équipements 
de process ; certaines étapes de ces process de fabri-
cation ont été identifiées comme critiques par les in-
dustriels. La sécurité du patient repose sur la maîtrise 
de tous ces facteurs. La réglementation implique que 
les sociétés soient en capacité de démontrer que leurs 
salariés sont formés aux opérations réalisées. 

Au fil du temps, les technologies et les réglementa-
tions évoluent et impliquent des campagnes de forma-
tion pour accompagner ces innovations. Ces périodes 
de formation permettent une prise de recul et une sensi-
bilisation des salariés sur les opérations de fabrication 
et sur les aspects réglementaires associés. Ces trainings 
aboutissent à la consolidation des connaissances ac-
quises par la pratique professionnelle et contribuent à 
donner du sens aux procédures suivies au quotidien. 
Le partage des pratiques avec les formateurs à l’ex-
térieur de l’entreprise permet de clarifier des points et 
de traiter librement des questions que le salarié ne po-
serait pas au sein de l’entreprise. Ce développement 
des compétences accompagne également l’évolution 
professionnelle du salarié. Des tâches et des respon-
sabilités nouvelles vont lui être confiées et la formation 
l’accompagne dans ce changement. »
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M TON DM

Les dispositifs médicaux au coeur  
des innovations
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M TON DM

Le secteur du dispositif médical, est un secteur en 
pleine évolution. Le marché est en continuelle progres-
sion et bénéficie d’une croissance annuelle de 5%. Le 
secteur des dispositifs médicaux continue  donc de 
prendre de plus en plus d’importance et un bel avenir 
lui est prédit. 

La demande est mondialement grandissante. Les  
innovations technologiques en matière de dispositifs 
médicaux séduissent autant les chirurgiens, qui sont à 
la recherche de solutions thérapeutiques de pointe, les 
instance hôspitalières qui voyent en eux la possibilité 
de libérer des lits plus rapidement et permettre au pa-
tient d’être suivi à distance depuis son domicile, sans 
oublier les citoyens qui repérent dans les dispositifs 
médicaux de nombreux  avantages pour permettre et 
accompagner le bien veillir. 

Les dispositifs médicaux ont encore de beaux jours 
devant eux, en effet, d’ici 2023 le marché mondial 
devrait peser 409,5 milliards de dollars. En Europe, 
la France occupe la seconde place du marché, juste 
derrière l’Allemagne. Si le potentiel marché et fort, les 
investissements initiaux dans la création et la mise sur 
le marché d’un dispositif médical sont quant à eux co-
losaux. 

Entre une réglementation toujours plus rigoureuse et 
un potentiel d’innovation quasi sans limite, il est faci-
lement possible de se perdre dans cet univers d’inno-
vation en santé. Le dossier M to DM vient apporter 
des éclairages dans un marché qui va encore nous 
surprendre dans les prochaines années. Ils portent en 
eux le potentiel de révelotunionner le parcours de soin 
et les acteurs du Grand Est font preuve d’une grande 
ingéniosité pour développer des dispositifs médicaux 
aux nombreux bénéfices. Bienvenue dans une filière 
structurée et dynamique.
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BIEN S’ENTOURER
POUR RÉUSSIR

PATRICIA GRUFFAZ 
DIRECTRICE, MEDUNIQ CENTER

Lorsqu’on souhaite développer un dispositif médical (DM), la tentation de faire 
l’intégralité du process « in house » est souvent séduisante. Pourtant, décider de 
solliciter un acteur externe et expert des DMs a ses avantages. Nous sommes 
allés à la rencontre du MedUniq Center, le nouveau centre de prototypage et 
d’accompagnement DM pour mieux comprendre l’importance d’être bien en-
touré pour réussir. Patricia Gruffaz, directrice du MedUniq Center, nous livre 
5 excellentes raisons d’être accompagné dans cette folle aventure de mise 
sur le marché d’un DM.

#1 DÉRISQUER LE PROJET 
« Faire appel à un prestataire externe permet d’éviter l’effet redouté du « nez dans le guidon 
». Bénéficier d’un œil neuf sur vos roads map réglementaire et stratégique permet soit de vous 
conforter dans la stratégie choisie ou au contraire de pouvoir lever certains freins ou d’anti-
ciper certains points de vigilance. En matière de DM, c’est exactement comme dans le milieu  
sportif, si la préparation en amont est bonne, les chances de réussite augmentent ins-
tantanément. Faire appel à un prestataire externe pour dérisquer votre projet apporte vé-
ritablement un plus. Outre l’anticipation de potentiels problèmes - qu’il sera possible 
d’éviter, s’ils sont repérés très en amont - faire dérisquer son projet de DM apporte de la 
réassurance auprès des investisseurs et montre que votre structure sait s’entourer afin de  
mener à bien son développement et in fine sa mise sur le marché. En résumé, il n’est jamais trop 
tôt pour faire appel à de l’expertise externe. »

C O N S E I L  D M
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#2 S’ADAPTER AUX BESOINS
« L’une des premières raisons invoquées pour s’abstenir d’un prestataire externe 
est l’aspect financier. Il est certain que la prestation n’est pas gratuite. Pour au-
tant, le montant n’est pas obligatoirement astronomique. Comme dans tous les 
domaines, la sollicitation doit se faire en fonction de vos besoins. Par exemple, 
on peut très bien solliciter un prestataire externe uniquement pour dérisquer son 
projet de DM. Cela peut être une bonne manière de vous faire un avis sur la 
qualité de prestation livrée et décider ensuite de poursuivre avec celui-ci. Chez 
MedUniq Center, nous accompagnons des structures qui vont nous solliciter 
pour la phase d’analyse puis vont parfois commencer à développer leur DM 
et revenir vers nous pour la phase d’obtention du marquage CE. D’autres struc-
tures décident d’opter pour un accompagnement continu. Il n’y a pas de bonne 
ou de mauvaise façon de procéder, l’important c’est que vous vous sentiez libre 
de solliciter la prestataire en fonction de vos besoins. Il faut toujours garder à 
l’esprit que c’est au prestataire de s’adapter à votre demande et non pas à vous 
de vous adapter à l’offre de service du prestataire. Avec cette approche sur- 
mesure, l’argument coût n’est plus recevable car le retour sur investissement est 
quasi instantané. »



PATRICIA GRUFFAZ 
DIRECTRICE, MEDUNIQ CENTER

C O N S E I L  D M

#3 CHERCHER DES COMPÉTENCES MAIS PAS QUE...
« Quand on décide de choisir un prestataire externe, être 
attentif à ses compétences est vital pour la qualité de l’ac-
compagnement. Il est aussi très important de s’écouter et de 
laisser une place au feeling dans son choix final. Développer 
un dispositif médical, c’est avant tout une  aventure humaine 
et s’entourer de personnes qui partagent la même vision, la 
même approche et la même philosophie du DM sont des 
points cruciaux dont vous pourrez percevoir les effets quoti-
diennement lors de votre collaboration. 

#4 ÊTRE TRANSPARENT
« Votre DM est unique et pour bien vous servir, un bon 
prestataire aura la transparence de vous indiquer quand il 
sera nécessaire d’inclure une tierce personne dans l’accom-
pagnement. En tant que prestataire, il est important d’être 
humble. Nous devons garder à l’esprit qu’il est impossible 
d’avoir toutes les compétences en interne pour servir au 
mieux tous les  projets de DMs que nous accompagnons. 
Cependant, vous êtes en droit de savoir quand ce cas de 
figure se présente. Cela ne remet en aucun cas en cause la 
qualité de prestation du cabinet externe, bien au contraire. 
Cela vient mettre en lumière qu’il a un bon réseau de par-
tenaires et qu’il met tout en œuvre pour vous apporter le 
meilleur service possible. C’est aussi cela faire appel à un 
prestataire externe, pouvoir s’appuyer sur son réseau, ses  
partenaires et son intégration dans un écosystème santé de 
qualité. C’est en mettant les bonnes compétences au bon mo-
ment que la collobaration sera fructueuse.  »

#5 SE RENDRE DISPONIBLE
« Faire appel à un prestataire externe viendra rendre 
votre expérience de développement et de mise sur le  
marché plus fluide, mais cela ne vous exemptera pas d’y 
consacrer du temps. La notion d’accompagnement est très 
importante. Un prestataire externe est là pour vous ac-
compagner, et non pas pour faire tout à votre place. Ce 
qui fait la différence dans l’accompagnement, c’est la 
capacité du prestataire externe à comprendre les non-
dits, à vous connaître, à anticiper vos réactions et vos be-
soins. Pour arriver à délivrer la prestation qui sera à la  
hauteur de vos attentes, il est nécessaire que chacune des 
deux parties se rende disponible. C’est uniquement à tra-
vers les échanges que le prestataire pourra saisir toute 
l’envergure de votre projet de DM. Sentir la disponibi-
lité du prestataire est aussi un bon indicateur à prendre 
en considération pour faire votre choix. L’idée n’est pas 
de vous prendre votre temps, mais de vous consacrer le 
juste temps : celui où vous sortirez de toutes vos réunions  
avec le sentiment que chaque minute passée a été utile. 
Créer du temps utile, voilà un autre élément  intéressant qu’un 
bon prestataire pourra vous apporter. Sa mission, c’est aussi 
de permettre la montée en compétence de la structure pour 
qu’elle gagne en autonomie. »
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CAROLINE DREYER 
PRÉSIDENTE, CONECTUS

« Une offre intégrée combinant des presta-
tions de conseils et une mise en réseau de 
partenaires pour faciliter, en un seul lieu, la 
conception et le développement d’un dispo-
sitif médical en intégrant dès le départ l’en-
semble des éléments techniques, cliniques, 
règlementaires et qualité, en résonnance 
avec les attentes du marché .»

ELIE LOBEL 
CEO, RDS 

« L’expertise de MedUniq Center nous 
est très précieuse. Nous traitons de sujets  
réglementaires et techniques complexes, 
pour lesquels il est souvent difficile de  
trouver le bon expert. Le nouveau règle-
ment sur les DM rend le sujet encore plus  
délicat. Grâce à Patricia et son équipe, 
nous bénéficions d’un réseau et d’un  
accès très précieux à des compétences 
multidisciplinaires dans le domaine des 
dispositifs médicaux. La proximité géo-
graphique facilite aussi les interactions, 
ce qui est important lorsqu’il s’agit de su-
jets nécessitant des tests physiques ou des  
prototypages in situ.»



RÉGLEMENTATION, 
ÊTRE À LA PAGE

LIONEL DREUX 
PRÉSIDENT, GMED

Le monde du dispositif médical (DM) connait une évolution règle-
mentaire majeure en Europe avec la mise en application pleine et 
entière du règlement 2017/745 depuis le 26 mai 2021, en rem-
placement de deux directives maintenant abrogées. Les industriels 
disposant actuellement d’un marquage CE au titre de ces directives 
ne bénéficient que d’une période courte jusqu’au 25 mai 2024 au 
plus tard pour obtenir un marquage CE au titre du règlement. Quant 
aux nouveaux entrants, ils n’ont d’autres choix que de démontrer 
la conformité de leur DM aux exigences générales de sécurité et 
de performance du règlement pour pouvoir apposer le marquage 
CE et mettre sur le marché en Europe. Rencontre avec Lionel Dreux,  
Président du GMED, pour nous éclairer sur la situation actuelle.

Pourquoi la nouvelle Réglementation des Dispositifs Médicaux (RDM) 
alarme-t-elle autant les medtechs ?
Dans l’optique d’améliorer la sécurité des DM au bénéfice des patients, le 
règlement introduit de nombreuses évolutions impactant fortement les med-
techs mais également les organismes notifiés dont le rôle, dans l’évaluation 
de la conformité des DM aux exigences du règlement, est élargi et renforcé. 
Les medtechs sont contraintes de revoir en profondeur leur système de ma-
nagement de la qualité, notamment en lien avec les nouvelles exigences 
de traçabilité et de suivi post marché des DM, et surtout leurs documen-
tations techniques incluant l’évaluation clinique qui feront l’objet d’un exa-
men approfondi par les organismes notifiés. La commission européenne a 
désigné aujourd’hui 25 organismes notifiés, dont GMED qui dispose d’un 
champ de désignation parmi les plus larges d’entre eux. Notre challenge est 
d’absorber, dans une période courte, l’évaluation de conformité au titre du 
règlement des DM actuellement sur le marché, tout en ménageant une capa-
cité pour traiter de l’évaluation de nouveaux DM. LA RDM alarme donc les 
medtechs car il s’agit en quelque sorte d’une course contre la montre pour 
maintenir son DM sur le marché.

Le marquage CE est toujours une étape longue et stressante dans la 
vie d’une medtech, comment faire de cette étape une opportunité et 
non une contrainte ?
Le règlement beaucoup plus descriptif que les directives, accompagné de 
nombreux guides publiés par la Commission européenne (guides MDCG) 
est un très bon cadre pour structurer ses développements, ses études  
pré-cliniques et cliniques ainsi que la mise en place de son système de  
management de la qualité. Une medtech qui, dès les phases de recherche, 
intègre les exigences du règlement dans l’ensemble de ses processus sera au  
rendez-vous de ses objectifs de mise sur le marché et disposera d’un  
avantage concurrentiel certain face  à ceux qui subiront le règlement.

«  Trop d’entreprises 
n’abordent le marquage CE 
que dans la phase finale de 

leur développement.  
En matière de DM, ce sont 

les entreprises qui  
anticipent et intègrent  

dès la phase de recherche  
et tout au long de leur  

développement les  
exigences réglementaires 

qui vivent le marquage 
CE sereinement. Anticiper 
plutôt que subir c’est l’art 

de préserver son avantage 
concurrentiel. »

R E N C O N T R E
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« En mai dernier, le nouveau règlement européen 
sur les dispositifs médicaux est entré en vigueur avec 
un principal objectif : élever le niveau d’exigence et 
de sécurité de ces produits. Chez NOVIGA, start-up 
nancéienne créée fin 2018, nous avons développé 
SPINEO, un dispositif médical qui permet le dépis-
tage du syndrome d’apnées du sommeil depuis un 
signal d’électrocardiogramme : étant un DM pu-
rement logiciel, SPINEO anciennement en classe I 
sous la directive, passe en classe IIa sous le RDM 
2017/745. L’avantage d’avoir été marqué CE avant 
mai 2021 nous permet de disposer d’une période de 
grâce de trois ans pour nous mettre en conformité, 
période pendant laquelle nous pouvons continuer à 
commercialiser le DM sous contrainte de n’apporter 
aucune modification substantielle. 

En tant que fabricant, le règlement renforce les exi-
gences en matière de preuves cliniques : l’investiga-
tion clinique devient quasiment un passage obligé. 
Les coûts d’une telle étude sont lourds à supporter 
avec des délais qui sont souvent difficilement com-
patibles avec les contraintes réglementaires, surtout 
pour les équipes réduites comme les startups. Une 
autre conséquence de ce nouveau règlement est  
la diminution du nombre d’organismes notifiés : des 
délais d’audits rallongés, des tarifs qui augmentent… 
Autant de challenges organisationnels et financiers 
pour les petites structures ! »

EXPÉRIENCE

PAULINE GUYOT 
CEO, NOVIGA

T É M O I G N A G E
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1 prothèse sur 3 au monde y est  
fabriquée : la «Prosthesis Valley»  
implantée dans la région sud de la 
Champagne est un acteur majeur du 
marché de la prothèse orthopédique et 
des instruments de chirurgie. Rencontre 
avec Delphine Descorne-Jeanny,  
présidente du cluster Nogentech, qui 
nous emmène dans un univers aussi 
fascinant et méticuleux que celui de 
l’orfèvrerie. Une fois de plus, le made in 
France est reconnu mondialement pour 
son savoir-faire. 

« Prosthesis Valley est la résultante 
de l’excellence métallurgique et des  
savoir-faire traditionnels d’un territoire  
et de la dynamique d’innovateurs de 
talent qui ont su inventer avec leurs  
partenaires chirurgiens les prothèses 
d’aujourd’hui et créent celles de demain.

Notre cluster est composé de leaders 
mondiaux tels que B BRAUN Aesculap, 
MARLE et VIANT mais aussi de PME  
innovantes telles que LANDANGER, 
LASSERTEUX, MIKROLAND, OURY 
GUYE, SMAO, X NOV et de partenaires 
technologiques (CRITT MDTS, UTT).

Ces entreprises spécialisées dans la 
forge, l’usinage, le polissage et les  
traitements de surface conjuguent leurs 
efforts dans des domaines tels que la 
formation, la veille et le développe-
ment technologique, l’information et la  
communication. Les actions collectives 
ont pour objectif de renforcer la com-
pétitivité des industries et d’accroître 

l’attractivité des formations, des métiers 
et du territoire.

Si notre territoire est reconnu mondiale-
ment, c’est parce que notre savoir-faire 
n’est pas nouveau. Depuis de nom-
breuses années la Prosthesis Valley 
œuvre pour innover, pour conserver sa 
réputation et cela, grâce à des acteurs 
qui ne se reposent jamais sur des savoirs 
acquis mais qui cherchent constamment 
à évoluer et à se réinventer. 

En santé, le mot prothèse peut effrayer 
les patients, cependant c’est tout l’in-
verse. Les prothèses sont une innovation 
technologique qui offre aux patients la 
possibilité de retrouver une meilleure 
qualité de vie, de retrouver une certaine 
autonomie. Tous ces apports sont notre 
raison d’être : créer des solutions de 
pointe alliant confort et innovation pour 
permettre aux patients de bien vivre 
avec leur prothèse. » 

NOGENT,  
L’EXCELLENCE  
D’UN SAVOIR-FAIRE

« La force d’un cluster vient 
des entreprises qui le  

composent, des valeurs et 
du sens qu’elles donnent à 

ses actions. Des TPE, PME et 
leaders mondiaux de  

la Prosthesis Valley  
innovent, produisent et 

approvisionnent le monde 
entier depuis le sud  

Haute-Marne ! »

DELPHINE  
DESCORNE-JEANNY 
PRÉSIDENTE NOGENTECH

M A D E  I N  F R A N C E
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VITAL DE LA  
PRÉVENTION AU 

CURATIF
Il peut être redouté, porteur de bonne comme de  
mauvaise nouvelle, il met très souvent notre patience à 
rude épreuve : il s’agit bien entendu du diagnostic. Nous 
y sommes confrontés dès notre naissance et il continuera 
à nous suivre tout au long de notre vie. Il peut prendre 
différentes formes et aucun individu n’y échappe.

La manière de réaliser un diagnostic a drastiquement 
évolué durant les vingt dernières années grâce à la  
démocratisation de nouvelles technologies. De l’hôpital 
à la maison, il n’a de cesse d’être de plus en plus simple 
d’utilisation, sûr dans les résultats et d’accélérer la prise 
en charge post dépistage - quand celle-ci est nécessaire. 
Au regard de ces évolutions, on pourrait se demander s’il 
est encore exact de parler de diagnostic. Ne serait-ce 
pas plus juste de parler des diagnostics ?

Aujourd’hui, rare sont les médecins généralistes à ne pas 
avoir dans leurs cabinets des kits de diagnostics rapides 
pour détecter des infections et pouvoir administrer dans 
des phase amont le bon traitement. Avec la pandémie 
liée à la COVID-19 les pharmacies jouent également un 
rôle de plus en en plus actif dans ce domaine  et enfin, il 
ne faut pas négliger l’importance de l’autodiagnostic. Si 
celui-ci doit être fait avec grande prudence, il est tout de 
même important de rappeler qu’ en France 1 cancer du 
sein sur 3 a été auto-diagnostiqué par la patiente elle-
même grâce à un travail formidable d’éducation et de 
sensibilisation  des professionnels de santé. 

A travers ces exemples, il est facile de se rendre compte 
que nous vivons entourés des diagnostics, en mesure de 

sauver des vies. Peu importe ses formes, peu importe 
la raison pour laquelle on fait un test de dépistage,  
l’importance est de le faire et de poser le bon diagnostic. 
En santé, il est plus simple de gagner le match contre 
la maladie quand on ne se laisse pas surprendre par 
celle-ci. Dans certains cas, par exemple pour la mala-
die d’Alzheimer, nous ne sommes, pas encore en mesure 
de l’éradiquer mais, prise au plus tôt, les progrès de la 
médecine permettent de la  freiner et de diminuer ses 
effets dévastateurs. Il n’est jamais trop tôt pour se faire 
diagnostiquer, d’ailleurs le développement de tests de 
diagnostics précoces représente actuellement un effort 
de R&D très important.

Les diagnostics interviennent aux trois niveaux de la  
prévention - primaire, secondaire et tertiaire - mais ce 
sont eux aussi qui viennent indiquer aux patients que 
leurs maladies sont derrière eux. Nous l’avons dit plus 
haut, ils ont la capacité de sauver des vies mais aus-
si de réduire la durée des traitements ou d’en éviter  
certains. Sur le territoire du Grand Est, nous avons la 
chance d’avoir d’excellents acteurs dans le domaine  
des diagnostics qui œuvrent quotidiennement pour  
innover et permettre une meilleure prise en charge des 
patients et un meilleur suivi des citoyens.  

En matière de santé, les diagnostics incarneront  
toujours un enjeu vital. Ce sont des outils formidables 
qui continuerons d’évoluer et qui, dans les prochaines 
années, auront  de plus en plus la capacité de s’adap-
ter aux spécificités pathologiques et physiologiques de 
chaque personne.
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BIOSYNEX,  
LE DIAGNOSTIC 
INCONTOURNABLE
Nous avons tous eu un jour l’un des produits Biosynex entre 
les mains pour prendre soin de notre santé ou celle de nos 
proches. Né en 2005, Biosynex se place aujourd’hui comme  
le leader du marché français des tests de diagnostic rapide. 
Distribué dans plus de quatre-vingts dix pays, l’acteur  
incontournable du diagnostic rapide a désormais l’ambition 
de devenir leader européen de son secteur. En innovation 
constante, la structure est en quête permanente d’excellence. 
Rencontre avec Thierry Paper, co-fondateur.

THIERRY PAPER 
DIRECTEUR GÉNÉRAL 

BIOSYNEX
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Vos produits ont tous deux des caractères communs,  
ils sont simples et faciles d’emploi mais est-il  
aussi simple et facile d’innover dans un marché  
hyperconcurrentiel ?
Effectivement, notre marché est très concurrentiel. Néan-
moins, Biosynex est présent sur les différents marchés du 
diagnostic depuis de nombreuses années et nous sommes 
particulièrement à l’écoute des clients. Ceci nous permet 
de comprendre les besoins des utilisateurs et de prendre 
en compte certaines de leurs exigences et contraintes pour 
les intégrer dans le cahier des charges de nos produits 
afin de les rendre plus pratiques et simples d’utilisation.  
C’est ce que nous avons pu réaliser avec notre kit PCR 
AMPLIQUICK SARS-CoV-2 en proposant un kit avec des 
réactifs préremplis et un prétraitement par lyse simplifiée. 
Ceci nous a permis de gagner des clients sensibles à ces 
améliorations d’autant que la période de Covid-19 a  
généré une surcharge de travail énorme pour les  
laboratoires de biologie médicale dans un contexte de  
pénurie forte de techniciens et de biologistes. De ce fait, 
toute simplification des méthodes s’est avérée être un 
avantage décisif pour les laboratoires. De même pour les 
tests antigéniques rapides, nous avons été les premiers à 
proposer des tubes préremplis, ce qui nous a permis de 
simplifier le travail des pharmaciens d’officine, notamment 
au plus haut des vagues de la pandémie. Plus récemment 
nous avons également, grâce à notre filiale Avalun, déve-
loppé des tests rapides connectables grâce à la présence 

d’un QR code spécifique de chaque consommable appa-
rié à l’identité du patient. Nous sommes à ce jour la seule 
entreprise à proposer cette nouveauté qui fait gagner un 
temps précieux à nos professionnels de santé. 

Quelles sont vos prochaines ambitions d’innovation 
en matière de tests de diagnostic rapide ?
Nous avons de nombreux projets de développement  
aussi bien dans le test rapide que dans la biologie molé-
culaire. D’autre part, l’acquisition de la société grenobloise  
Avalun nous a permis de nous renforcer en bioingénierie 
et nous a donné la capacité de développer des petits  
lecteurs connectés compatibles avec nos tests rapides et 
nos produits de biologie moléculaire. Nous sommes donc 
parfaitement structurés pour préparer l’après Covid en  
offrant des gammes élargies de produits sur de multiples 
applications. Naturellement, nous allons nous renfor-
cer dans le domaine des maladies infectieuses où notre  
position de leader sur les diagnostics du SARS-CoV-2 
nous donne une forte visibilité. Par ailleurs, pour accé-
lérer notre ambitieux programme de développement,  
nous envisageons d’acquérir de nouvelles technolo-
gies. Récemment, nous avons racheté l’activité médecine  
humaine de la société Enalees qui développe des tests de 
biologie moléculaire ultrarapides. Cela va nous permettre 
de développer des tests de PCR rapides, réalisables au 
coup par coup dans un contexte d’urgence.

THOMAS LAMY
DIRECTEUR GÉNÉRAL 
BIOSYNEX

LARRY ABENSUR
PRÉSIDENT DIRECTEUR GÉNÉRAL 
BIOSYNEX

©Vincent Muller
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Q U E L  D I A G N O S T I C  Ê T E S - V O U S  ?

COMBINÉ RAPIDEAUTO-TEST

FRÉDÉRIC ALLEMAND 
CEO, EMOSIS

MARC DERIVE 
CEO, INOTREM

DELPHINE FELDER-FLESH 
CEO, SUPERBRANCHE

« Diagnostic = lost in interpretation ! L’art du diagnostic médical c’est 
d’interpréter une interprétation. C’est former une réponse à une question 
(malade? sévérité? traitement? etc.) à partir d’un résultat, biologique ou 
d’imagerie. Notre spécialité : le diagnostic in vitro. »

« Le test diagnostique compagnon est important dans le développement 
d’une approche de médecine personnalisée en utilisant un biomarqueur 
prédictif de l’efficacité d’un traitement ciblé. Il permettra à terme d’identi-
fier les patients répondeurs à la molécule thérapeutique utilisée. »

«Superbranche développe une approche diagnostique combinée du  
en produisant des dispositifs médicaux dits nanothéranostiques, c’est-à-
dire capables d’un diagnostic précoce associé à une efficacité  
thérapeutique ciblée»
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Q U E L  D I A G N O S T I C  Ê T E S - V O U S  ?

IN-VITROCOMPAGNON CONNECTÉ

CHALOM SAYADA 
CEO, ABL

VINCENT FERT 
CEO, HALIODX

HÜSEYIN FIRAT 
CEO, FIRALIS

«ABL développe des outils de diagnostic de maladies infectieuses avec 
des solutions permettant la collecte d’échantillons biologiques, la  

détection, la quantification et le séquençage d’ADN de pathogènes  
viraux ou bactériens.»

« Veracyte traduit la réponse immunitaire tumorale complexe en une voie 
à suivre claire, que les informations dont vous avez besoin soient pour 

guider les décisions de traitement, éclairer le développement de biomar-
queurs ou faire progresser les plateformes thérapeutiques. »

« Firalis, spécialiste des biomarqueurs «lncRNAs», développe et  
commercialise des kits de diagnostic in-vitro et des cibles thérapeutiques 

pour des maladies aujourd’hui incurables, telles que les insuffisances car-
diaques et les démences.»
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INNOVATION

Y VOIR PLUS CLAIR PARMIS  
L’INCROYABLE IMAGINATION DE  

L’ÉCOSYSTÈME SANTÉ DU GRAND EST

• LE ROAD TRIP DE L’INNOVATION (P.79) 
DES PROJETS SUBVENTIONNÉS (p.81), LAURÉATS I-LAB (p.83), UN ŒIL SUR LES 
LEVÉES (p.85)

• INNOVER AUTREMENT (P.89) 
DÉFIS SANTÉ NUMÉRIQUE (p.91), HACKING HEALTH CAMP (p.95) 

• LA SANTÉ SUR-MESURE (P.97) 
PACIFIC : CENTRE DE RECHERCHE ET SOIN PERSONNALISÉ (p.99), IRHT : BIOPSIE 
LIQUIDE & CANCER (p.101), IBRB, VERS LA DÉCOUVERTE DE CANDIDATS 
MÉDICAMENTS (p.103), GEPROMED, LES IMPLANTS SOUS SURVEILLANCE (p.105)

• ILS L’ONT FAIT (P.107)
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LE ROAD TRIP 
DE L’INNOVATION
Entreprendre un projet d’innovation en santé, c’est s’ap-
préter à vivre le road trip d’une vie. On a beau prévoir 
son itinéraire à l’avance, le trajet nous réservera toujours 
des surprises avant d’atteindre notre destination finale.

À chaque étape, il y aura de nouvelles rencontres qui 
transformeront ce voyage entrepreunarial en véritable 
aventure humaine. Ce road trip réservera son lot de 
doutes, beaucoup devront, par moment, se reposer sur 
la réserve d’essence avant de trouver une station qui 
sera en capacité de leur délivrer la juste quantité de car-
burant et pouvoir ainsi reprendre sereinement la route. 

Dans ce trajet fou, il faudra parfois utiliser des itiné-
raires bis pour rejoindre le point d’étape, il faudra s’y 
connaître en mécanique car, plus d’une fois, il n’y aura 
pas d’autre choix que de mettre les mains dans le cam-
bouis. Par moment on se rendra compte que l’ambition 
entre l’itinéraire de départ et le délai prévu pour le ré-
aliser n’est pas tout à fait faisable, alors on aura envie 
de faire demi-tour, de retrouver le confort d’un environ-
nement connu mais finalement on développera une ad-
diction à ce road trip, on sera captivé par les paysages, 
on en apprendra tous les jours sur soi, sur les autres, sur 
le monde. 

Les routes seront par moment sinueuses, ou encore de-
sertiques et de temps en temps glissantes, on apprendra 
à maîtriser à la perfection le démarrage en côte et à 
anticiper les virages, bref on deviendra un véritable pi-
lote. Et puis à la fin, on regardera le trajet parcouru, on 
sera fier des accomplissements réalisés, on rigolera des 
erreurs de trajet et on se remémorera ce road trip d’une 
vie en racontant le sourire aux lèvres les anectodes les 
plus loufoques qu’il nous aura fait vivre. Peu importe la 
destination qu’on aura réussi à donner à ce voyage, on 
en sortira quoi qu’il arrive gagnant. 

Après un tel road trip, on ne sera plus jamais la même 
personne, on aura pris quelques coups de soleil, on aura 
appris à changer une roue, on aura voyagé les cheveux 
au vent, on aura développé une passion pour la route et 
à peine le moteur se coupe que l’envie de reprendre le 
volant pour vivre un nouveau road trip se fera sentir. 
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INSERM

NADIA BENKIRANE-JESSEL 
DIRECTRICE DE RECHERCHE

La déchirure du ménisque est l’une des at-
teintes du genou les plus fréquentes. Le projet  
RegMenis a pour vocation de reconstituer le 
ménisque grâce à une technologie innovante. 
Cette technologie permet la biofabrication de 
tissu sans rajouter d’encre comme c’est le cas 
des bio-imprimantes classiques.   

« Cette technologie va permettre de  
reconstituer le ménisque en se basant 
sur des cellules souches. »

APMONIA THERAPEUTICS

ALBIN JEANNE 
PRÉSIDENT

Apmonia Therapeutics est une société  
de biotechnologie qui développe des  
stratégies thérapeutiques innovantes visant 
à renforcer la réponse immunitaire anti- 
tumorale des patients atteints de cancer. 

« Notre programme phare AP-01 
vise à apporter des solutions dans  
le traitement du cancer ovarien,  
qui reste de très mauvais  
pronostic. »

INSIMO

PIERRE-JEAN BENSOUSSAN 
CEO

InSimo et l’IHU de Strasbourg sont partenaires 
du projet EnSiST, soutenu par la Région Grand 
Est qui nous apporte un financement de 250 K€. 
Notre objectif : développer des simulateurs d’ap-
prentissage pour accompagner la diffusion des 
nouvelles techniques d’endoscopie chirurgicale !

« Avec ENSIST nous allons proposer  
des modules d’apprentissage validés  
cliniquement pour répondre aux besoins 
de formations en chirurgie hybride ! »

DEFYMED

SÉVERINE SIGRIST 
CEO

DECAPES vise à développer et industria-
liser une membrane de porosité contrôlée 
par électrospinning pour l’intégrer dans  
un dispositif d’encapsulation de cellules. Il 
regroupe 3 partenaires : Defymed, ICPEES, 
Statice.

« Grâce à cette membrane innovante, 
nous pourrons maintenir notre posi-
tion parmi les leaders mondiaux de 
l’encapsulation de cellules .»
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Innover en santé demande des 
investissements importants : sur le 
plan entrepreneurial mais égale-
ment sur le plan financier. Chaque 
année des projets innovants 
peuvent poursuivre leur étape de 
R&D grâce à l’obtention de sub-
ventions issues de dispositifs ré-
gionaux et nationaux. Focus sur 
les derniers projets financés.

SUPERBRANCHE

DELPHINE FELDER-FLESCH 
CEO

SUPERBULLES s’inscrit dans le contexte inter-
national très compétitif des ultrasons à usage 
médical. Nous développons des nanogouttes 
activables en microbulles pour le diagnos-
tic précoce de tumeurs et la thérapie par  
délivrance de médicaments.

«SUPERBULLES donnera accès à de nou-
veaux agents de contraste utilisables en 
ultrasons et en IRM pour le diagnostic bi-
modal et la thérapie guidée par l’image.»

DES PROJETS 
SUBVENTIONNÉS
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« i-Lab est pour nous  
synonyme de structuration et  

un véritable tremplin qui nous 
permettra de démarrer les phases 

précliniques de développement 
d’une biothérapie unique contre les 
diabètes. Il donne de la visibilité et 

apporte une reconnaissance aux 
équipes de recherche du Centre 

européen d’étude du Diabète,  
qui œuvrent au quotidien  

pour apporter des traitements  
innovants aux patients. » 

« Avec le financement du  
concours i-Lab nous allons créer  
le tout premier algorithme d’IA  

capable de détecter des  
complications au niveau des plaies  

post-opératoires. Il générera des  
alertes automatiques. Un traitement  

plus précoce pourra être mis en  
place afin de lutter contre  

l’infection au plus vite.  
L’objectif est de minimiser les  

ré-hospitalisations,  
amputations, et décès. »

ILONOV

PIXACARE

ANASTASIA GRABARZ 
CEO

FRÉDÉRIC BODIN 
DIRECTEUR SCIENTIFIQUE

LAURÉATS  
I-LAB 
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MATIS RINGDAL 
CEO, PIXACARE

1,95 M€
Pixacare boucle un 1er tour de table de 1.950  
millions d’euros auprès de SAAS Partners, Techmind, 
de business angels et avec le soutien de bpifrance. 
 
« Cette levée de fonds va nous permettre 
d’amener sur le marché un produit compétitif 
et bientôt cliniquement validé, dans l’ambition 
de devenir une référence mondiale en matière 
d’aide au suivi des pathologies cutanées. »

NICOLAS SCHAETTEL 
CEO, HYPNO VR

4,5M€
HypnoVR lève 4,5M€ pour accélérer son déploiement  
international et étendre les applications de sa thérapie  
digitale de traitement de la douleur et l’anxiété.
 
« Ce financement est la preuve de la pertinence et du 
potentiel international de notre technologie d’hypnose 
médicale pour réduire la douleur et l’anxiété. C’est  
aussi une reconnaissance de notre positionnement 
comme acteur de référence dans ce domaine. »

NIHAL ENGIN VRANA 
CEO, SPARTHA MEDICAL

1,4 M€
Un premier tour fédérant deux réseaux de business  
Angels du Grand Est, investisseurs de la plateforme 
WiSEED et bpifrance. 
 
« Nous faisons un pas de plus dans notre ambition 
de produire des formulations respectueuses de  
l’humain et de l’environnement. C’est une étape 
importante dans le développement de nos  
solutions contre les infections. »

L’année 2021 a été un bon cru sur le plan des levées de fonds. Plusieurs 
membres BioValley France ont réussi avec brio cette étape délicate. Une 
petite entrevue de certaines des levées qui vont permettre à des projets  
innovants d’aller encore plus loin dans de bonnes conditions. 
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DAN GRÜNSTEIN 
CEO, TOKTOKDOC

5 M€
TokTokDoc lève 5 millions d’euros. L’État, la Banque 
des Territoires, la Macif et SWEN Capital Partners 
investissent et rejoignent les actionnaires historiques.  
 
« L’entrée de l’État au capital relève d’une 
marque de confiance. Elle conforte la place de 
TokTokDoc en tant qu’acteur innovant, engagé 
dans les grands enjeux de santé publique. »

GAËL CONSTANCIN 
CEO, I-VIRTUAL

2,5 M€
Cette levée assure les ambitions d’i-Virtual : la  
startup est fière d’être soutenue par des investisseurs 
tels que ELAIA et MAJYCC eSanté. 
 
« i-Virtual mise sur l’essor de la e-santé. Grâce 
à nos essais cliniques et notre future certification 
CE, notre ambition est de déployer notre  
solution de mesure des signes vitaux via  
webcam sur les marchés européens. »

ELIE LOBEL 
CEO, RDS

4 M€
Début 2021, la startup a pu clore une levée de fonds 
d’amorçage avec d’un montant de 4 m€ en bénéficiant 
du soutien de plusieurs business angels français et améri-
cains, ainsi que de l’IHU de Strasbourg et l’IRCAD. 
 
« Cette levée de fonds inscrit à la fois le projet au 
coeur de l’écosystème de la région Grand Est tout en 
montrant bien son caractère fortement international. 
Cela incarne l’histoire du projet, qui a démarré aux 
Etats-Unis. RDS est un vrai projet franco-américain. »
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INNOVER 
AUTREMENT
L’innovation en santé est essentielle pour apporter de nouvelles  
solutions aux besoins des professionnels de santé, des patients et 
des citoyens. Si elle se base sur des connaissances scientifiques 
pointues,elle demande également beaucoup de créativité et d’in-
géniosité afin d’en récolter le meilleur. 

La créativité, l’ingéniosité sont des aspects qui doivent être acti-
vement cultivés afin d’en récolter le meilleur. Pour ce faire, il est 
nécessaire de créer une dynamique de groupe, d’être à l’écoute, 
d’avoir tous ses sens en éveil et d’ouvrir son champ des possibles en 
s’intéressant à d’autres corps de métier. 

Innover autrement peut faire peur, car l’inconnu procure souvent 
un sentiment d’insécurité. Qu’on décide d’innover « classiquement » 
ou autrement, les incertitudes accompagneront toujours les entre-
preneurs. Finalement, il n’y a rien de mieux que de construire son 
opinion par l’expérimentation. Et cela tombe bien, puisque sur le 
territoire du Grand Est, il y a de nombreuses occasions de pouvoir 
s’essayer à une autre approche de l’innovation en santé. 
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D E R M AT I T E  
AT O P I Q U E

DÉFIS SANTÉ 
NUMÉRIQUE
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Maladie chronique inflammatoire de la peau, la derma-
tite atopique touche plus de deux millions de personnes 
en France. Pour permettre une prise en charge optimale 
des patients atteints de cette maladie et réduire ainsi 
l’errance thérapeutique, BioValley France s’est associée 
à l’Association Française de l’Eczéma et au Groupe 
d’Education Thérapeutique afin de lancer un appel à 
projets destiné aux startups et PME innovantes en santé 
dans l’objectif de développer un nouvel outil qui ren-
dra la prise en charge des patients plus efficace. Cette 
initiative bénéficie également du soutien institutionnel 
de Lilly France et s’inscrit dans le cadre des défis san-
té numérique impulsés par l’État dans le cadre du Pro-
gramme d’Investissement d’Avenir.

Plus qu’un simple appel à projets, les défis santé numé-
rique sont un programme proposé par BioValley France 
en réponse aux challenges numériques lancés par l’État 
en 2017. Ce programme vise à développer des inno-
vations de rupture dans le domaine de la santé digitale 
grâce à des défis proposés par des grands donneurs 
d’ordre (privés et publics) à des startups et PME ca-
pables de développer des innovations technologiques 
avec un objectif double : améliorer l’offre des soins, que 
cela concerne la prise en charge du patient ou l’optimi-
sation du parcours de soin, et diminuer les coûts liés à 
la santé en France. Les problématiques de la dermatite 
atopique répondaient à ces missions.

En effet, cette pathologie porte en elle un double impact 
psychologique et physiologique. Les patients en situa-
tion d’errance thérapeutique sont dans une profonde 
souffrance, il était donc impératif que l’appel à projet 
ne soit pas pris uniquement sous l’angle d’une recherche

Réduire l’errance thérapeutique, améliorer 
la prise en charge et inclure le patient dans 
son unicité pathologique et psychologique, 
tels étaient les enjeux des défis santé numé-
rique 2021. Retour sur une année d’accom-
pagnement où dermatologues, association 
de patient, grand groupe et startups se sont 
mobilisés pour donner naissance à une  
solution fonctionnelle.

STÉPHANIE MERHAND 
PRÉSIDENTE, ASSOCIATION FRANÇAISE  
DE L’ECZÉMA

« Quand on n’est pas atteint 
de dermatite atopique, il est 
difficile de s’imaginer le  
quotidien des patients. Cette 
maladie chronique touche plus 
de deux millions de personnes 
en France ; en devenant  
porteur des Défis Santé  
Numérique, nous représentons 
la voix de tous les patients 
qui vivent avec la dermatite 
atopique. BioValley France 
nous a proposé de contribuer 
à l’innovation en santé en 
prenant en compte l’aspect 
pathologique et la souffrance 
psychologique qui sont liés à 
cette maladie. »
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d’idées ou de solutions techniques brillantes, mais bel 
et bien à travers un prisme multiple incluant technologie 
et prise en compte des besoins réels des professionnels 
de santé et des patients dans l’ensemble du parcours de 
soin. Comme l’explique Anne-Sophie Darrigade « Les 
dermatologues qui suivent des patients atteints de der-
matite atopique connaissent le poids de cette patholo-
gie dans la vie quotidienne. Cette maladie est chronique 
mais elle évolue par poussées. Lors de ces poussées, 
elle impacte le patient, le jour et la nuit, dans sa vie per-
sonnelle et professionnelle notamment à cause du prurit. 
Les patients ont des parcours de soins complexes, longs 
et souvent plusieurs années passent avant qu’ils trouvent 
une solution acceptable. En participant aux Défi San-
té Numérique, nous avons voulu créer une solution qui 
puisse optimiser le parcours de soin du patient, informer 
le patient mais aussi son entourage personnel et les pro-
fessionnels de santé que le patient côtoie. Enfin l’objectif 
était de créer une solution innovante, utile au patient et 
au médecin, pour cibler les besoins des patients et y ré-
pondre de manière adaptée. »

L’écosystème santé nationale a immédiatement répondu 
présent puisque BioValley France a reçu plusieurs dos-
siers venant de toute la France et a organisé un parcours 
d’accompagnement de plus de trois mois ponctués 
d’ateliers de co-construction. Après analyse, le Pôle de 
compétitivité santé du Grand Est, l’Association Française 
d’Eczéma, le Groupe d’Education Thérapeutique et Lil-
ly France ont présélectionné trois finalistes qui ont alors 
présenté leurs projets devant un jury de sept experts 
pluridisciplinaires. L’heureux lauréat de cette seconde 
édition des Défis Santé Numérique est Pixacare, éditeur 
de logiciels e-santé.

ANNE-SOPHIE DARRIGADE 
DERMATOLOGUE AU CHU DE BORDEAUX ET 
MEMBRE DU GROUPE D’EDUCATION  
THÉRAPEUTIQUE

« Les patients atteints de  
dermatite atopique ont des 
parcours de soins complexes, 
longs et souvent plusieurs 
années passent avant qu’ils 
trouvent une solution  
acceptable. »
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Nous avons souhaité participer aux DNS  
car BioValley France nous a sensibilisés aux 
enjeux et aux besoins liés à la prise en charge 
de la Dermatite Atopique (DA). La DA touche 
2,5 millions de Français, mais on ne compte 
que 5 dermatologues pour 100 000 habitants 
en France et un patient sur deux est actuelle-
ment en attente d’un traitement efficace. Ces 
données sont d’autant plus alarmantes quand 
on sait que la DA à un impact psychologique 
et physiologique pour les patients en errance 
thérapeutique.

Pendant la création de notre projet pour les 
DNS, BioValley France nous a accompagné  
en organisant des rencontres entre notre 
équipe, une dermatologue et une patiente. A 
la fin de nos discussions, nous avons pu créer 
une solution sur mesure qui répond à 100% 
aux attentes du terrain, tant du côté des soi-
gnants que des patients. C’est cette co-créa-
tion entre médecins, patients et ingénieurs qui 
rend le projet PixaDA pertinent.

Être lauréat des DNS nous a permis de profiter 
de la visibilité que nous offrait BioValley France, 
ainsi que d’un temps de parole à Santexpo et 
à un sommet du GET. Ce véritable coup de

pouce nous a permis de rencontrer de nom-
breux dermatologues et a renforcé l’engage-
ment des services de dermatologie à utiliser 
l’application Pixacare. Enfin en tant que lau-
réat des DNS nous avons remporté 70 000 € 
financés par bpifrance pour nous permettre de 
développer PixaDA. 

Avec PixaDA nous avons un objectif clair : ren-
forcer la collaboration pluriprofessionnelle et 
l’accompagnement thérapeutique des patients 
atteints de DA pour avoir un impact concret  
sur leur qualité de vie.

PixaDA c’est une application médicale colla-
borative et interprofessionnelle avec trois fonc-
tionnalités principales : 

• Collecter et sécuriser des données médi-
cales telles que les photographies et les 
questionnaires médicaux.

• Améliorer l’accompagnement thérapeu-
tique du patient pour les aider à gérer 
au mieux leur vie avec une maladie chro-
nique.

• Faire de la télésurveillance médicale et 
envoyer des alertes intelligentes en cas 
de détection de complications.

Un premier test de la solution sera lancé fin 
2022 et son déploiement est prévu pour 2023.

LE LAURÉAT
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L’INNOVATION 
CONTAGIEUSE

HACKING HEALTH CAMP
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Innover différemment en santé en créant  
des rencontres interdisciplinaires : telle est  
l’essence du Hacking Health Camp, le plus  
grand hackathon santé d’europe qui a fait 
naître, depuis sa création, 25 startups et 198 
prototypes. Rencontre avec Sébastien Letélie, 
son fondateur. 

En 8 ans d’existence, avez-
vous constaté des chan-
gements dans l’approche  
d’innovation en santé ?
Oui complètement. Ces chan-
gements s’observent depuis 
3-4 ans, et comme on peut 
le deviner, ils ont réellement  
accéléré depuis le début de 
la pandémie. Il y a une prise 
de conscience générale de 
l’importance de notre système 
de santé et de la nécessité 
d’innover pour accompagner 
les patients de demain.  Les 
établissements de santé, par 
exemple, sont de plus en plus 
sensibilisés à ces thématiques 
et s’engagent plus rapidement 
dans des expérimentations.

Votre événement rassemble 
chaque année de plus en 
plus de participants, d’où 
vient cet engouement ? 
Notre promesse est de  
concrétiser une idée avec un 
prototype fonctionnel en 50h. 
Dans la santé particulièrement, 
c’est décoiffant ! Énormément 
de personnes ont des idées 
fantastiques, mais combien 
ont la possibilité de les réaliser 
?  En participant au Hacking 
Health Camp vous entrez dans 
l’innovation santé et vous dé-
couvrez des méthodes de col-
laboration différentes. Et puis il 
y’a le côté humain, mais ça on 

ne l’imagine pas tant qu’on ne 
l’a pas vécu.
 
50h pour réaliser un proto-
type, mais que se passe-t-il 
après ?
La suite se prépare sur place. 
Pendant le hackathon, nous 
provoquons la rencontre 
des équipes avec les acteurs  
de l’écosystème innovation, 
comme les incubateurs de  
projets. Ceux qui souhaitent 
poursuivre leur projet après 
l’évènement ont toutes les cartes 
en mains et le réseau néces-
saire. A titre d’exemple, 24  
startups se sont créées à partir 
d’un projet initié au Hacking 
Health Camp : Synapse, Hypno 
VR, Pixacare, etc. La liste s’al-
longe chaque année. 

La 9ème édition se dérou-
lera à Strasbourg du 25  
au 27 mars, y aura-t-il des 
nouveautés ?
Oui. Cette année nous avons 
invité toute la chaîne de  
valeur par laquelle passe une 
startup santé. Nous aurons des  
intervenants pour parler de 
financement early stage, de 
partenariats avec les grands 
groupes ou encore sur la  
propriété intellectuelle. Nous  
travaillons aussi sur l’utilisation 
d’outils no-code pour aider les 
équipes à aller plus vite.

SÉBASTIEN LETÉLIÉ 
DIRECTEUR, HEALTH FACTORY

« L’essence de la démarche  
est de casser les barrières  

de l’innovation healthtech.  
Nous réunissons tous les  
acteurs de la santé pour  

les faire collaborer  
autour de projets issus  

de problématiques  
du terrain.

 
Et vous, quelle est  

votre idée pour faire  
avancer la santé ? »
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LA SANTÉ 
SUR-MESURE
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PACIFIC : CENTRE DE 
RECHERCHE & SOIN 
PERSONNALISÉ
Co-fondé par les Pr. Seiamak Bahram et Jean Sibilia, PACIFIC  
apporte un nouveau parcours de soin dédié aux maladies  
auto-immunes. Un projet engagé où l’intégralité des acteurs,  
de la recherche au patient, sont impliqués. 

É C L A I R A G E
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PACIFIC : CENTRE DE 
RECHERCHE & SOIN 
PERSONNALISÉ

SEIAMAK BAHRAM 
RESPONSABLE DE L’UNITÉ  
IMMUNO-RHUMATOLOGIE 
INSERM

De plus en plus utilisée dans les cancers, la  
médecine personnalisée l’est beaucoup moins 
dans les autres types de pathologies. Pourquoi 
était-il impératif de la mettre au cœur du projet  
PACIFIC ? 

Pour plusieurs raisons. Concernant le cancer, la pro-
blématique est «relativement simple» dans le sens où le 
«fautif» est la tumeur, et que cette dernière peut (en sim-
plifiant) être considérée comme une entité homogène, 
à savoir une masse issue de la multiplication d’une  
cellule maligne originale. Ainsi, la médecine person-
nalisée en oncologie vise à caractériser au mieux la 
tumeur du patient et à travers cette caractérisation y 
apporter des réponses personnalisées. Les maladies 
auto-immunes (cibles de PACIFIC), à l’inverse, sont 
des entités complexes qui impliquent souvent plusieurs  
tissus/organes. Ainsi les cellules «malades» se cachent 
au sein d’un océan de cellules normales. En consé-
quence, avec les techniques biomédicales habituelles 
il est difficile de diagnostiquer à temps certaines  
de ces maladies, empêchant de proposer un traitement 
adéquat aux patients. Sur le plan du diagnostic de  
laboratoire par exemple, il est à noter que l’essentiel des  
analyses provient de découvertes faites il y a plus d’un 
demi-siècle. Par conséquent, il existe un champ médical 
et de recherche en attente de progrès fulgurants.

À travers PACIFIC, vous donnez une nouvelle  
définition des notions de proximité et d’accéléra-
tion en matière d’innovation santé. Quels en sont 
les bénéfices directs pour les patients ?

Le concept de PACIFIC est entièrement tourné vers le 
patient (plutôt d’ailleurs la patiente vu que les patho-
logies auto-immunes, pour des raisons qui ne sont pas 
encore élucidées affectent majoritairement les femmes). 
PACIFIC vise de fait à regrouper sous un même toit  
(futur bâtiment PACIFIC, au sein des hospices civils 
de Strasbourg), les chercheurs, les médecins, les en-
seignants et les industriels, et ce afin que d’abord les  
patients puissent avoir un guichet unique pour les  
consultations médicales d’emblée pluridisciplinaires 
et ensuite pour que l’écosystème de recherche et  
développement se construise autour du patient et de ses 
problématiques plutôt qu’à distance de ceux-ci. Pour 
le patient, le changement majeur est que son errance 
diagnostique (passage d’un spécialiste à l’autre, d’un 
service hospitalier à un autre, etc.) sera terminée vu que 
cette fois ce sera l’ensemble des spécialistes qui lui sera 
accessible dans un endroit unique. Pour les chercheurs, 
médecins, industriels, la grande différence est qu’ils 
pourront interagir tout au long de la journée, condition 
sine qua non de progrès scientifiques.

« PACIFIC regroupera  
sous un même toit,  
une force de frappe  
unique en Europe sur  
la recherche, le soin,  
l’enseignement et la  
valorisation des  
maladies immunes.  
Pour le patient il s’agira 
d’un guichet unique d’accès 
aux spécialistes et pour  
le chercheur un centre  
d’excellence de médecine 
de précision en  
immunologie. »

É C L A I R A G E
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IRHT :
BIOPSIE 
LIQUIDE 
& CANCER
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Détecter un cancer grâce à une simple prise de  
sang, tel est le nouvel objectif ambitieux de l’Institut 
de Recherche en Hématologie et Transplantation  
(IRHT). Rencontre avec le Professeur Bernard  
Drénou pour comprendre les avantages de ce 
nouveau type de diagnostic.

Plus rapide, moins coûteux et surtout moins invasif pour le 
patient, comment l’IRHT va-t-il changer la donne en matière 
de diagnostic des cancers cérébraux et hématologiques ? 
La biopsie liquide est un concept qui a déjà quelques années. 
Il séduit tout patient ou médecin qui comprend qu’avec une 
simple prise de sang, pour un prix modique, on peut dire s’il y a 
un cancer profond et avec quel traitement spécifique le prendre 
en charge. L’efficacité du traitement peut être aussi visualisée au 
niveau de la réponse au traitement voire malheureusement au ni-
veau d’une rechute très précoce. Pour que cette approche, déjà 
utilisée dans certains cancers en pneumologie, soit réaliste, les 
obstacles à sa mise en œuvre sont réels et les stratégies actuel-
lement proposées sont limitées à de rares cancers. Notre institut 
spécialisé en Hématologie a fait le choix d’aplanir ces difficultés 
en travaillant sur l’épigénétique pour une généralisation à toute 
tumeur maligne en commençant par les tumeurs cérébrales et les 
lymphomes cérébraux.

Le concept de biopsie liquide est basé sur l’observation qu’un tis-
su, et surtout un tissu cancéreux, qui se renouvèle vite, libère des 
parties de ses gènes dans le sang qui l’irrigue : c’est l’ADN libre 
ou « cell free DNA » (cfDNA). Comme les cancers sont caractéri-
sés par des dommages de leur génome avec des cassures et des 
mutations dans l’ADN, il est possible dans le sang au niveau du 
cfDNA, de mettre en évidence ces lésions en les amplifiant par 
PCR et d’en déduire la présence d’un cancer localisé profondé-
ment, sans acte chirurgical, ni biopsie. L’amplification du cfDNA 
muté ne permet ainsi de détecter le cancer que si l’on sait quelle 
anomalie rechercher. C’est la raison pour laquelle nous utilisons 
l’épigénétique pour caractériser en premier lieu l’origine de ces 
fragments de cfADN. Cette étape qui précise le tissu d’origine 
du cfDNA permet d’orienter la recherche des mutations secon-
dairement. Le choix des gènes spécifiques de tel ou tel tissu, leur 
caractérisation génétique et surtout leur validation médicale, né-
cessite un long travail de mise au point même si l’on dispose d’un 
savoir-faire dans le domaine.

Dans le cadre des tumeurs cérébrales parfois difficiles à opérer, 
l’étude du liquide céphalo-rachidien (LCR) qui est au contact de la 
tumeur cérébrale, permet de préciser, lors d’une simple ponction 
lombaire, l’origine de la tumeur et de la caractériser. L’avantage 
de ce modèle est le caractère très sélectif du cf-ADN du LCR. 
C’est sur ce modèle que nous travaillons et que nous espérons 
pouvoir obtenir rapidement des résultats avec mise au point d’un 
test diagnostic.

BERNARD DRÉNOU 
CHEF DU DÉPARTEMENT D’HÉMATOLOGIE 
CLINIQUE ET BIOLOGIQUE, 
GROUPE HOSPITALIER RÉGIONAL DE  
MULHOUSE SUD ALSACE

« Eviter la biopsie d’un organe 
profond, que ce soit par  
chirurgie ou à l’aiguille, est  
l’objectif de nombreuses  
stratégies de diagnostic des  
cancers. La biopsie liquide,  
utilisant une simple prise de 
sang, est une approche  
séduisante mais aussi un  
défi que l’IRHT a décidé  
de relever. »

IRHT :
BIOPSIE 
LIQUIDE 
& CANCER
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IBRB, VERS LA  
DÉCOUVERTE DE 
CANDIDATS 
MÉDICAMENTS

Quel est le potentiel de la biophysique dans la re-
cherche biomédicale ?
La cryo-microscopie électronique (cryo-EM), qui est une 
technologie biophysique d’imagerie atteignant une ré-
solution de quelques dixièmes de nanomètre, utilise un 
faisceau d’électrons pour photographier des échantillons 
biologiques figés à -180 °C. Les progrès fulgurants de la 
cryo-EM ont d’ailleurs valu à 3 scientifiques le prix No-
bel en 2017. Cette technologie repousse les frontières 
de la science en permettant d’observer au plus près des 
protéines, des médicaments bloquant une enzyme, des 
complexes protéiques en plein assemblage, des anticorps 
se fixant à leurs cibles ou encore des virus attaquant une 
cellule.

Depuis la publication de la première structure à haute 
résolution en 2012, l’industrie pharmaceutique d’abord 
attentiste a depuis adopté cet outil puissant. Des sociétés 
pionnières tels que Genentech et Pfizer ont progressive-
ment généralisé l’utilisation de la cryo-microscopie élec-
tronique dans le processus de découverte de candidats 
médicaments.

À l’occasion de la lutte contre la pandémie du COVID-19, 
son utilisation a permis l’obtention rapide de la structure 

du virus du SARS-CoV-2 et de la protéine Spike appor-
tant ainsi une contribution majeure au développement de 
vaccins et d’anticorps thérapeutiques. La cryo-EM est au-
jourd’hui une technologie indispensable dans la course à 
l’innovation thérapeutique.

Quel est votre ambition pour le futur Institut de  
Biophysique pour la Recherche Biomédicale ? 
NovAliX, reconnue par l’industrie pharmaceutique pour la 
qualité de son plateau de biophysique, a décidé déployer 
un nouveau paradigme pour les activités de recherche 
thérapeutique en créant l’Institut de Biophysique pour la 
Recherche Biomédicale (IBRB).

L’installation d’une plateforme biophysique hors normes 
destinée à l’innovation thérapeutique pour permettre l’ac-
cès à ces technologies aux acteurs du médicament n’est 
pas la seule ambition du lieu, il s’agit aussi de rapprocher 
les communautés scientifiques, groupes académiques, fa-
bricants d’équipements et groupes biopharmaceutiques, 
et de proposer une modalité d’organisation nouvelle pour 
optimiser le parcours de développement de nouveaux 
médicaments et faciliter l’émergence de nouveaux pro-
grammes, cela grâce à une densité technologique et scien-
tifique sans équivalent.

La biophysique ouvre de nouvelles perspectives pour l’élaboration de nouveaux traite-
ments. L’Institut de Biophysique pour la Recherche Biomédicale oeuvre pour l’émergence 
de candidats médicaments. Stephan Jenn, président et fondateur et Denis Zeyer, directeur  
général, de NovAliX nous en disent plus.
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STEPHAN JENN 
PRÉSIDENT & FONDATEUR, 
NOVALIX

DENIS ZEYER 
DIRECTEUR GÉNÉRAL, 
NOVALIX

« Une infrastructure 
sans équivalent,  
mais surtout une  

vision renouvelée  
de l’organisation  

de la recherche  
favorisant  

l’émergence de  
l’innovation  

thérapeutique. »

« La biophysique est 
au développement 

de nouveaux  
médicaments, ce  

que l’imagerie  
médicale est au 

diagnostic clinique, 
un outil désormais 
indispensable à la 

réussite des  
programmes  

thérapeutiques. »
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GEPROMED,  
LES IMPLANTS SOUS 
SURVEILLANCE
De manière générale, les évolutions en matière de dispositifs médicaux sont  étroi-
tement liées à celles des technologies. Aujourd’hui, nous arrivons à une époque 
où le champ des possibles en innovation est immense et les dispositifs médicaux 
de classe III, qui englobent les implants, sont particulièrement concernés par 
les avancées technologiques. Bio-intégration, implant osseux biodégradables 
ou encore mise au point de biomatériaux, les implants de demain seront drasti-
quement différents des implants d’aujourd’hui. En parallèle de l’aspect innovant 
des implants du futur, il est impératif de pouvoir garantir la sécurité des patients.  
Interview immersive avec Nabil Chakfé, président et fondateur du GEPROMED, 
qui nous emmène dans un monde aux multiples enjeux.

NABIL CHAKFÉ 
PRÉSIDENT  
CO-FONDATEUR 
GEPROMED

« Le GEPROMED regroupera 
toutes les spécialités  
chirurgicales qui emploient  
les dispositifs médicaux  
en utilisant le concept de  
cycle de l’implant développé 
au départ pour la chirurgie 
vasculaire. Cette approche 
originale et novatrice est une 
certitude et un moyen essentiel 
pour renforcer la sécurité des 
prises en soins des patients.  »

É C L A I R A G E
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Comment le GEPROMED ambitionne-t-il d’incarner 
le centre de développement et d’analyse des implants 
de demain ?
« Tout d’abord, il est essentiel de rappeler que le GEPROMED 
s’intègre totalement à l’environnement institutionnel : Univer-
sité, Faculté de médecine et Hôpitaux Universitaires de 
Strasbourg, Nextmed, le pôle de compétitivité BioValley 
France et il bénéficie du soutien des collectivités territo-
riales (Eurométropole et Ville de Strasbourg, Région Grand 
Est, CEA…). Il collabore activement avec différentes startups 
et entreprises régionales. Différents partenaires industriels 
et fondations ont engagé des partenariats amenés à se 
développer et à participer à la croissance des activités et 
au renforcement de la reconnaissance de la structure. La 
forme associative de cet institut à but non lucratif apporte 
la garantie d’indépendance et d’impartialité nécessaire 
aux travaux menés.

Le GEPROMED ambitionne d’incarner le centre de dé-
veloppement et d’analyse des implants de demain parce 
qu’il sera le seul à appréhender l’ensemble des probléma-
tiques autour de l’implant. En effet, nous avons considéré 
qu’il était impossible d’assurer une sécurité aux patients 
traités par des implants sans prendre en compte différents 

éléments stratégiques. Le premier concerne la capacité à  
réaliser des tests pour en évaluer les performances, un  
projet d’éducation pour former les chirurgiens à la mise 
en place de dispositifs de plus en plus complexes. Le se-
cond enjeu est le développement de techniques innovantes 
d’éducation pour former les professionnels aux technolo-
gies employées qui sont de plus en plus sophistiquées. Le 
troisième élément implique la nécessité de réaliser des 
études cliniques après implantation pour découvrir au 
plus tôt les incidents potentiels et les risques que l’implant 
pourrait faire encourir aux patients. Enfin, le dernier pilier 
stratégique est relatif à l’analyse des explants prothétiques, 
à savoir les implants qui sont retirés du corps humain pour 
des complications, mais pour tout type de réintervention. 
Cette dernière activité a été pendant longtemps le cœur 
de notre métier.

Le GEPROMED disposera de la plus grande base de 
données d’explants au monde, puisque le Geprovas, qui 
ne comprenait que la chirurgie vasculaire intègre désor-
mais toutes les autres spécialités chirurgicales utilisant des  
dispositifs médicaux implantables. Cela permettra une mutua-
lisation des moyens et des interactions entre les spécialités qui 
ne pourra être que bénéfique pour la sécurité du patient. » 

É C L A I R A G E
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Une dynamique hors pair,  
des personnes de talent, des 
ambitions à la hauteur de la 
qualité de leurs innovations : 
les acteurs santé du Grand Est 
font chaque année sensation 
en atteignant des réussites ma-
jeures. Pour en arriver là, ils 
ont cru en eux, en leurs forces 
et ont sû passer outre les obs-
tacles qu’ils ont pu rencontrer. 
On ne va pas se le cacher,  
innover en santé n’est pas 
donné à tout le monde. Non 
seulement le chemin est long 
pour développer une innova-
tion mais il est aussi très sou-
vent, même quasiment tout le 
temps, soumis à de nombreuses  
embûches. Si toutes les inno-
vations sont différentes, il y a  
pourtant un point commun qui 
les unissent : la passion pour 
la santé. Nous évoluons donc 
dans un univers de passionnés, 
et certains d’entre eux, nous ont 
fait le plaisir de partager leurs 
récents accomplissements.

ILS  
FONT  
SENSATION
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UNIVERSITÉ 
D’ENVERGURE

MICHEL DENEKEN 
PRÉSIDENT

L’Université de Strasbourg a obtenu  
mardi 16 novembre 2021 la labellisation 
du ministère de l’Enseignement supé-
rieur, de la Recherche et de l’Innovation 
comme Pôle universitaire d’innovation 
(PUI). Cette première vague de labellisa-
tion intervient dans le cadre des mesures 
issues de la Loi de programmation de la 
recherche (LPR) autour de la thématique 
« Recherche partenariale et innovation » 
et lance la phase d’expérimentation pour 
les cinq établissements retenus. Elle per-
mettra une meilleure visibilité et lisibilité 
de l’offre de valorisation et des transferts 
de connaissances et de technologies,  
ce qui fluidifiera les relations et les  
partenariats entre le public et le privé.

« Cette nouvelle labellisation  
nationale est une belle recon-
naissance. C’est le résultat d’un  
travail de longue haleine, depuis  
de nombreuses années, pour créer 
tout un écosystème favorable 
aux relations entre l’université 
et le monde socio-économique. 
Ce qui est en jeu, c’est l’envie de 

transformer les connaissances en  
innovations au service des besoins 
de toute la société. » 

Les universités labellisées pourront ainsi 
organiser de manière opérationnelles les 
échanges avec le monde économique de 
leur territoire, ce qui renforcera notamment 
les liens entre les universités, les sociétés 
d’accélération du transfert technologique, 
les incubateurs, les instituts de recherche 
technologique ou hospitalo-universitaire, 
afin de démultiplier les retombées écono-
miques et sociales de la recherche.

Les Pôles universitaires d’innovation  
devront renforcer la sensibilisation et 
la formation des étudiants à l’entrepre-
neuriat et s’assurer que tous les projets 
innovants, qu’ils soient portés par les 
étudiants, les enseignants chercheurs 
ou chercheurs, soient accompagnés au 
meilleur niveau. Dans cette perspective,  
un budget de 9,5 millions d’euros est  
alloué à cinq établissements pilotes,  
l’Université de Strasbourg disposera elle 
d’une enveloppe d’un million d’euros. 

UNIVERSITÉ DE 
STRASBOURG

R É U S S I T E S
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MALADIES 
HÉPATIQUES 
AVANCÉES,  
LA RECHERCHE  
« DELIVER »  
L’EXCELLENCE

THOMAS BAUMERT 
DIRECTEUR DE L’INSITUT DE  
RECHERCHE SUR LES MALADIES  
VIRALES ET HÉPATIQUES 
UNITÉ DE RECHERCHE 1110

« Le nombre de nouveaux  
patients atteints de maladies 
chroniques du foie ne cesse 
d’augmenter dans le monde 
et en France. La fibrose avan-
cée du foie, maladie silen-
cieuse et asymptomatique, est 
principalement causée par 
les hépatites virales, la séden-
tarité, une mauvaise alimen-
tation ou une consommation 
excessive d’alcool. Aux stades 
avancés, cette maladie peut 
rapidement progresser en cir-
rhose ou carcinome hépatocellu-
laire (CHC), un des cancers les 
plus meurtriers avec près d’un  
million de morts dans le  
monde en 2020. Malgré les 
dernières avancées scientifiques, 
les options de traitement des 
maladies hépatiques avancées 
et leurs complications restent 
insatisfaisantes et il n’existe au-
cune thérapie approuvée pour 
la fibrose hépatique.

DELIVER (6.7M€), lauréat du 
5e appel RHU (Recherche Hos-
pitalo-Universitaire en santé) du 
Programme d’investissements 
d’avenir, coordonné par le Pr. 
Baumert, est un programme 
multidisciplinaire innovant 
pour lutter sur plusieurs fronts 
contre les maladies hépatiques  

avancées et le CHC. 

« DELIVER est une oppor-
tunité exceptionnelle pour 
créer un pôle d’excellence 
d’innovation thérapeutique 
à Strasbourg et pour amé-
liorer la vie des patients. » 

Grâce à un consortium  
d’excellence, incluant des  
experts de classe mondiale  
(Inserm, Unistra, IHU Stras-
bourg, Hôpitaux Universitaires 
de Strasbourg, AP-HP, Univer-
sité Sorbonne Paris Nord, la  
société de biotech Alentis et le 
leader d’imagerie médicale 
Guerbet), DELIVER adressera : 
l’évaluation clinique d’un com-
posé first-in-class découvert 
par l’équipe du Pr. Baumert  
et développé par la société 
Alentis, le développement de 
nouveaux modèles dérivés 
de patients pour identifier de  
nouvelles combinaisons thé-
rapeutiques et accélérer leur 
transfert vers la clinique, la ca-
ractérisation de biomarqueurs 
circulants et d’imagerie (avec 
l’apport de l’IA) afin d’offrir 
une approche thérapeutique 
personnalisée pour les mala-
dies hépatiques avancées et  
le cancer.  »

INSERM

R É U S S I T E S
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PARCE QUE 
NOTRE PÉRINÉE 
LE VAUT BIEN 

EMELINE HAHN 
CEO

Nous comptons en France plus de 800 
000 naissances chaque année : sur ces 
femmes ayant accouchées, 2/3 d’entres 
elles ont besoin de rééduquer leur  
périnée. Pourtant, 36% n’en ont jamais fait 
de rééducation post partum par manque 
de temps, d’envie ou de professionnels 
autours d’elles. 

« La distribution en pharmacie nous 
permet d’être encore plus proches 
des femmes et de leur permettre 
de voir, toucher et comprendre Emy 
avant de l’acheter .» 

Ceci entraine, pour 1 femme sur 3, de 
l’incontinence urinaire lors de l’effort 
physique, des éternuements, ou des 
éclats de rires et réduit considérablement 
la liberté de mouvement et la confiance 
en soi ! Tonifier son périnée, c’est prendre 
soin de sa santé. C’est en réalisant ce 
constat embarrassant que nous avons 

décidé de créer Fizimed, pour donner de 
l’importance à la rééducation périnéale 
et permettre aux femmes de reprendre 
confiance en leur corps. Et parce qu’un 
manque de tonicité du périnée ne dé-
clenche pas seulement de l’incontinence, 
nous avons développé la solution Emy, 
une sonde intravaginale et une applica-
tion mobile permettant de lutter contre 
les fuites urinaires à domicile, mais aussi 
prévenir les descentes d’organes et avoir 
une vie sexuelle plus épanouie. Emy est 
la seule sonde de biofeedback à domi-
cile cliniquement prouvée et reconnue 
par plus de 500 professionnels de santé.

Dans un désir de perpétuelle évolution, 
notre volonté était de nous implanter en 
pharmacie en rendant la solution Emy  
la plus accessible possible. Nous sommes 
très fiers de permettre l’accès à la réé-
ducation périnéale à domicile partout  
en France.

FIZIMED

R É U S S I T E S
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RÉDUIRE LA DOULEUR &
LE STRESS AUTREMENT

NICOLAS SCHAETTEL 
CEO

Fondé par les Dr Denis Graff et Chloé Chauvin, tous deux  
médecins anesthésistes et hypnothérapeutes, et Nicolas 
Schaettel, expert des nouvelles technologies, HypnoVR  
développe une solution logicielle d’hypnose médicale basée 
sur la réalité virtuelle immersive. Cette solution, dont l’effi-
cacité thérapeutique a été validée cliniquement, est utilisée 
comme une forme d’anesthésie non pharmacologique afin 
d’atténuer la perception de la douleur, l’anxiété et l’inconfort 
général lors de procédures médicales. Elle permet de réduire 
considérablement l’utilisation de médicaments sédatifs et anxio-
lytiques et leurs effets secondaires pour les patients.

« HypnoVR est une alternative à la sédation chimique 
et peut bénéficier au plus grand nombre de patients 
et de soignants. » 

Cette thérapie digitale d’hypnose médicale est utilisée au  
bloc opératoire dans le cadre d’anesthésies, et pour de  
très nombreuses spécialités médicales comme les soins den-
taires, l’oncologie, l’urologie, la gynécologie ou en imagerie 
médicale afin de diminuer la douleur et l’anxiété. Elle peut 
également être utilisée pour améliorer la gestion du stress des 
soignants et la qualité de vie au travail. À ce jour, plus de 240 
établissements de santé utilisent cette technologie en Europe. 

En plus de collaborations avec des partenaires publics et privés 
de premier plan, la société est certifiée ISO 13485 et a noué des 
partenariats avec de grands groupes du secteur médical tels que 
Vivalto Santé, B. Braun pour compléter la prise en charge des 
patients en périopératoire, et Pierre Fabre Oral Care pour les 
soins dentaires. 

HypnoVR c’est avant tout une ambition forte : faciliter l’accès 
aux bénéfices de l’hypnose médicale au plus grand nombre ! 

HYPNO VR

R É U S S I T E S
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Transgene est une société de biotechnologie 
basée à Illkirch-Graffenstaden qui conçoit 
et développe des immunothérapies contre 
le cancer reposant sur des vecteurs viraux. 
L’année 2021 a été riche à de nombreux 
égards, nous sommes particulièrement fiers 
d’avoir récemment annoncé des résul-
tats très prometteurs pour TG4050, notre  
vaccin personnalisé contre le cancer. 

Ce nouveau vaccin thérapeutique est issu 
de la plateforme technologique myvac®, 
qui utilise des capacités de pointe en  
intelligence artificielle pour personnaliser 
le traitement de chaque patient. Celle-
ci permet de sélectionner les mutations  
tumorales les plus susceptibles de réveiller 
le système immunitaire du patient et de le 
diriger contre la tumeur qui lui est propre. 
Pour ce faire, nous intégrons ces mutations 
dans des virus optimisés rendus inoffen-
sifs. Les essais cliniques internationaux de 
Phase I concernent des patients atteints 
d’un cancer de la tête et du cou ou d’un 

cancer de l’ovaire, qui ont la particulari-
té de présenter des taux de rechute très  
importants après une chirurgie et une 
chimiothérapie. 

Grâce à ces essais, nous donnons déjà 
des gages solides, à la fois en matière 
de sécurité du vaccin et de qualité des  
réponses immunitaires et cliniques, une avan-
cée significative dans la course aux vaccins 
thérapeutiques contre les cancers en France. 

Par ailleurs, AstraZeneca nous a récem-
ment manifesté sa confiance en prenant 
une licence pour le développement d’un 
virus oncolytique issu de notre seconde 
plateforme de produits permettant d’atta-
quer directement les cellules tumorales. 

HEDI BEN BRAHIM 
CEO

TRANSGENE

UN VACCIN 
CONTRE LE 
CANCER

« Nous souhaitons, à travers des  
thérapies innovantes contre le cancer, 
compléter l’arsenal thérapeutique  
mis à la disposition des oncologues  
et de leurs patients. »
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UN PARTENARIAT 
QUI SENT BON

PHILIPPE BASTIDE 
CEO

Dianosic a annoncé le développement de 
VENTRA, support gonflable ergonomique 
développé pour soulager les patients 
souffrant de détresse respiratoire aiguë,  
notamment ceux touchés par la COVID- 
19. Pour ce développement, Dianosic a 
reçu le soutien de Pfizer via la « Coalition 
Innovation Santé ». Cette Coalition Inno-
vation Santé réunit près de 50 acteurs de 
santé publics et privés, dont l’AP-HP qui, à 
travers l’hôpital Lariboisière, apporte une 
contribution déterminante au succès du 
projet VENTRA. 

« La réussite d’un projet collaboratif 
repose beaucoup sur la confiance 
et l’engagement. VENTRA en est 
l’exemple. Ce projet a pu voir le jour 
grâce à l’implication des membres 
fondateurs : Pfizer, Coalition Next, 
les professionnels de santé de l’AP- 
HP ainsi qu’à notre partenaire BS 
MEDICAL TECH INDUSTRY qui a fait 

preuve d’une grande efficacité.  » 

A l’origine du projet VENTRA, il y a le Pr 
Sébastien Froelich, Chef du Service de 
Neurochirurgie à l’hôpital Lariboisière (AP-
HP) et son adjoint, le Pr Emmanuel Mandon-
net. Forts de leur expérience de la position 
ventrale pour les chirurgies du cervelet, ils 
ont concentré leurs efforts de recherche sur 
l’optimisation du positionnement du patient 
pour améliorer sa ventilation. Pour déve-
lopper sa solution, le Pr Sébastien Froelich 
a choisi de faire appel à la startup Dianosic, 
spécialisée dans les dispositifs médicaux 
gonflables innovants, et à BS-MTI, société 
française en charge de la fabrication. Dans 
le cadre de ce développement, la perfor-
mance et la sécurité du dispositif VENTRA 
seront évaluées à l’hôpital Lariboisière AP-
HP sous la direction du Pr Bruno Megar-
bane et du Dr Benjamin Chousterman, dont 
le retour d’expérience sera critique afin de 
faire évoluer le dispositif.

DIANOSIC

R É U S S I T E S

114



Créer de l’autonomie quand 
le handicap et le manque  
d’accessibilité sont un frein, 
telle est la mission que s’est 
donné Michel Ohruh avec son 
entreprise NEW LIVE basée en 
Alsace. 

« New Live est née d’une 
promesse faite à ma fille 
en situation de handicap, 
celle de lui fabriquer un 
fauteuil avec lequel elle 
puisse se déplacer un peu 
partout. » 

Depuis 2009,  la société NEW 
LIVE conçoit, fabrique et com-
mercialise des fauteuils roulants 
électriques innovants. Après le 
succès de son premier modèle, 
le Magix, vendu à plus de 1 100 
exemplaires en France et en 
Europe, NEW LIVE a lancé en 
juin 2021 le Magix 2, une ver-
sion optimisée et améliorée en 
réponse aux retours des clients.
Le Magix 2, est le fruit de 3 
ans de recherches et de déve-
loppement. Avec ses 6 roues  

motrices, il est capable, de fran-
chir un trottoir jusqu’à 15 cm  
de hauteur, de se rendre dans 
des intérieurs étroits et de tour-
ner sur lui-même avec confort 
et sécurité. Equipé de nom-
breux équipements de série,  
ce fauteuil est fabriqué dans 
l’atelier New Live EA, reconnue 
entreprise adaptée depuis 2017, 
situé à Betschdorf dans le nord 
de l’Alsace. Cette démarche 
de l’entreprise répond à plu-
sieurs enjeux majeurs telles que 
l’inclusion, l’autonomie et la  
promotion de la diversité. 

ÇA ROULE POUR 
LA MONTÉE  
DU TROTTOIR

MICHEL OHRUH 
CEO

NEW LIVE
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DORMEZ SUR VOS 
DEUX OREILLES 

BAPTISTE PLANAT 
RESPONSABLE DU PROJET  
SOMNO-ART

Développé depuis 2011 par la société PPRS, Somno-Art est  
un outil d’exploration du sommeil, facile d’utilisation, élaboré  
selon les standards scientifiques, médicaux et réglementaires les 
plus élevés. Composé d’un brassard électronique, collectant des 
données physiologiques du dormeur en conditions de vie réelle, 
et d’un logiciel d’analyse automatique, basé sur des algorithmes 
propriétaires d’intelligence artificielle, Somno-Art combine 
la précision du standard de référence, la polysomnographie 
(PSG), et la simplicité d’usage d’un objet connecté. Le dispositif 
a obtenu le marquage CE médical en novembre 2020.

« C’est 10 ans de développement qui se concrétisent 
et la démonstration de l’efficacité de notre modèle 
de développement collaboratif. PPRS se concentre 
à présent sur la commercialisation et la certification 
de SOMNO-ART auprès de la FDA (Etats-Unis). »  

La PSG, est réservée à un nombre limité d’indications 
et de patients, lourd à mettre en place et couteuse pour 
les systèmes de soin. De plus, une partie de plus en plus  
importante de la population suit la qualité de son sommeil en 
utilisant des dispositifs grand public, mais n’obtiennent qu’une 
information incomplète et difficilement exploitable.

Somno-Art, utilisé par les cliniciens comme outil de première  
intention, facilite et accélère le diagnostic et le suivi des patients. 
En le combinant à des polygraphies ventilatoires, ils peuvent  
aussi déterminer plus précisément les indices d’apnée. Ce 
challenge technologique a pu être franchi grâce à l’expertise 
unique de son inventeur Alain Muzet, ancien directeur de re-
cherche au CNRS, et à l’utilisation de techniques de pointe en 
intelligence artificielle, traitement du signal, ingénierie optique, 
électronique et textile. 

PPRS RESEARCH
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L’IA FAIT SON  
ENTRÉE AU BLOC

NICOLAS PADOY 
RESPONSABLE CHAIRE IA

Le 25 novembre 2021, les équipes 
scientifiques et médicales de l’uni-
versité et de l’IHU de Strasbourg ont  
réalisé une première mondiale : elles 
ont déployé au bloc opératoire un sys-
tème d’analyse vidéo piloté en temps 
réel par des algorithmes d’intelligence 
artificielle pour contrôler automatique-
ment la progression d’une opération chez  
un patient. L’opération, une ablation  
mini-invasive de la vésicule biliaire réali-
sée par le Prof. Mutter, et son analyse par 
l’IA, ont été retransmises en direct depuis 
l’un des blocs de l’IHU sur les écrans de 

«Ma chaire IA vise à faire entrer l’as-
sistance par l’intelligence artificielle 
au bloc afin de rendre les chirurgies 
encore plus sûres pour les patients.» 

deux grands congrès de chirurgie à Rome 
et à Barcelone. L’analyse de la vidéo a 
consisté à détecter de manière automa-
tique l’étape en cours de l’opération, à 
repérer en continu les instruments et leurs 
mouvements, et à identifier les structures  

anatomiques. Elle a également montré 
qu’il est possible d’évaluer en temps réel 
la qualité de la réalisation d’une étape  
importante de sécurité dans ce type de pro-
cédure, appelée vue critique de sécurité. 

L’objectif de l’IA est d’accroitre la sureté 
de l’opération en garantissant que cette 
manœuvre, recommandée par toutes 
les sociétés de chirurgie afin d’éviter les 
lésions des voies biliaires, est correcte-
ment réalisée. Les informations résultant 
de l’analyse peuvent être communiquées  
à l’équipe chirurgicale, sous forme de  
notifications ou d’images de réalité aug-
mentée synchrones avec la vidéo du champ 
opératoire, puis intégrées automatiquement 
dans le compte rendu opératoire.

IHU ET UNIVERSITÉ 
DE STRASBOURG
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L’ART DE BIEN
DÉGLUTIR

LINDA NICOLINI 
FONDATRICE & CEO

Swallis Medical, start-up française ayant 
l’ambition de révolutionner la gestion de la 
dysphagie, annonce la réussite de la pro-
cédure d’évaluation de conformité CE pour 
SWALLIS DSATM (Device for Swallowing 
Analysis). Ce dispositif médical innovant 
représente le premier d’une série de solu-
tions que la société a l’intention de lancer 
pour apporter une innovation significative 
sur le marché de la dysphagie.

« Swallis DSATM permettra l’accès à 
l’expertise en déglutition partout 
dans le territoire avec un impact  
positif sur la prise en charge de  
millions de patients dysphagiques. » 

Le premier produit de la start-up bénéfi-
cie désormais du marquage CE en tant 
que dispositif médical de classe I. Ce 
marquage est la première étape de l’en-
treprise, dans un horizon plus large, pour  
répondre à un problème de santé publique 

et à un besoin médical important non  
satisfait. Swallis Medical prévoit d’abord 
de lancer Swallis DSATM en France, en 
Belgique, en Allemagne puis dans le reste 
de l’Europe à travers une organisation de 
vente directe en France et un réseau de 
partenaires de distribution en Europe. Par 
la suite, d’autres marché suiveront afin de 
poursuivre l’accès à cette innovation.

SWALLIS DSATM est un collier qui détecte 
et mesure les signaux de la déglutition. 
L’application propriétaire Swallis Analy-
zer permet l’affichage en temps réel des 
signaux captés autour du cou et l’analyse 
des signaux enregistrés. Les événements 
peuvent être étiquetés et les signaux an-
notés, synchronisés avec la vidéo, peuvent 
ensuite être stockés pour une comparai-
son ultérieure. Une solution brevetée de 
capture vidéo synchronisée aux signaux 
complète la solution de transmission et de 
partage sur une plateforme de télésoins.

SWALLIS MEDICAL

R É U S S I T E S

118



LES BIENFAITS 
DE SIMULER

PIERRE-JEAN 
BENSOUSSAN 
CEO

En juillet 2021, InSimo annoncait son par-
tenariat avec le laboratoire Lilly France 
dans le cadre de formations innovantes 
à la ponction lombaire, avec son simula-
teur en réalité augmentée Sim&Care. Plus 
de 200 étudiants et médecins ont pu le 
tester au sein de 9 hôpitaux français.

Un constat simple a mené la stratup à 
lancer ce programme : la ponction lom-
baire est un geste anxiogène, souvent 
enseigné pour la première fois au lit du 
patient. De plus, 1 étudiant sur 2 rate sa 
première ponction, ce qui entraîne des 
complications pour le patient.

Pour répondre à cette problématique,  
InSimo propose Sim&Care, un simulateur 
dédié au développement des compé-

tences techniques pour l’apprentissage 
du geste et humaines pour la prise en 
charge du patient. Plusieurs fonctionna-
lités assurent l’immersion : l’utilisateur 
manipule le stylet d’un robot haptique 
en guise d’aiguille et ressent toutes les  
sensations du geste. La réalité augmen-
tée permet de visualiser les structures 
anatomiques de chaque cas, recalées sur 
un mannequin ou sur un patient standar-
disé. Enfin, un environnement acoustique 
retranscrit les émotions du patient en 
temps réel. Il est aussi possible de s’exer-
cer sur des cas d’arthrose, de scoliose et 
prochainement à l’infiltration du genou.

« Sim&Care permet une mise en si-
tuation de l’étudiant et un ressenti 
lors de la réalisation du geste très 
proches de la réalité. » Pr. J.E. Gotten-
berg, Chef de service rhumatologie, HUS

Les hôpitaux de l’AP-HP, Besançon, 
Caen, Marseille, Nice, Rennes et Stras-
bourg ont déjà bénéficié de leurs forma-
tions. De nombreux autres rendez-vous 
sont attendus en 2022 !

INSIMO
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L’ECURIE, LA NOUVELLE 
PÉPINIÈRE D’ALSACE

CLAUDE CASTEROT 
CEO

L’ouverture de ce tiers lieu destiné à favoriser l’en-
trepreneuriat et l’innovation en Alsace du Nord est 
considéré pas son concepteur, l’assureur Claude 
Castérot, comme une étape importante d’un long 
voyage. 

Tous les acteurs réunis à bord des Ecuries - Paddock 
Academy se préparent donc à un voyage qui va ré-
server des surprises au fil des expérimentations et des 
voies, qu’il va falloir parfois ouvrir face à des lieux 
inexplorés. L’essentiel est de tester, d’avancer. Pour 
preuve, la phrase de Paulo Cuehlo dans le bureau 
de Claude Castérot : « Si vous pensez que l’aventure 
est dangereuse, essayez la routine, elle est mortelle. ».

« C’est le fruit d’une aventure qui naît dans 
mon imagination, se nourrit de belles ren-
contres, de partage et de pulsions explora-
trices. » 

Les équipes des Assurances Castérot Grand Est  
Courtage sont désormais installées dans ce lieu qui 
était à l’origine les écuries d’un hôpital construit en 
1770. Il est situé en face de la gare de Haguenau.
Ce courtier en assurance est partenaire de BioValley 
France depuis 20 ans. Les équipes ont développé 
une expertise reconnue pour accompagner les so-
ciétés de biotechnologies dans tous leur programme 
d’assurance. L’approche par le management des 
risques est une plus-value remarquée et appréciée. 
Un plus, pour répondre à leurs besoins : la création 
d’un site web : essais-clinique-assurances-casterot.fr 
dédié à l’assurance des essais cliniques.

ASSURANCES CASTEROT
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ERADIQUER 
LES INFECTIONS
TOUT EN 
PRÉSERVANT
NOS RESSOURCES 

NIHAL ENGIN VRANA / 
PHILIPPE LAVALLE 
CEO / CSO

Spartha Medical démarra fort 2022, étant lauréate de l’EIC Accelerator 
avec son projet SPARTHACUS, aux côtés de 16 entreprises françaises et 99  
européennes. Ce financement exceptionnel stimule la croissance économique 
en permettant aux idées disruptives d’atteindre leur marché. 

« L’histoire commence en 2013, où nous découvrons les proprié-
tés antimicrobiennes des revêtements anti-inflammatoires sur  
lesquels nous travaillions. Nous développons cette technologie, 
avec le soutien de la SATT Conectus, avant de créer SPARTHA  
Medical en 2019. Nous avons récemment finalisé notre pre-
mière levée de fonds, fait nos premiers chiffres d’affaires et nous  
nous agrandissons pour déployer nos activités autour de  
cette innovation. » 

La TPE souhaite répondre aux défis que sont la montée de l’antibiorésistance, 
qui nuit à l’efficacité de certains traitements, et les infections nosocomiales 
liées aux dispositifs médicaux, qui causent environ 37 000 décès par an en 
Europe. La vision de SPARTHA Medical se décline en écosystèmes où groupes 
de recherche, partenaires scientifiques ou institutionnels font vivre l’innova-
tion. Alliage de pragmatisme, rigueur et engagement, l’entreprise a à cœur  
d’être attentive aux enjeux de société. Elle souhaite être à la pointe du  
développement de revêtements personnalisés, via l’intelligence artificielle,  
et écoresponsables, avec des composants biodégradables tels que la  
polyarginine et l’acide hyaluronique, retrouvés en acronymes dans le nom 
de la société (PAR/HA de SPARTHA), dans le cadre d’une médecine plus  
performante répondant aux enjeux des interfaces humains-matériaux.  
Le lancement de SPARTHACUS marquera le début d’études cliniques, en lien 
avec le développement d’un kit médical antibactérien. 

SPARTHA MEDICAL
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LUTTER CONTRE 
LES RHINITES & 
SINUSITES  
CHRONIQUES

PHILIPPE BASTIDE 
CEO

Dianosic, co-fondée en 2017 par le Pr 
Christian Debry, Marc Augustin (Président) 
et Philippe Bastide (CEO), développe des 
solutions innovantes dans le domaine de 
l’ORL, un marché de 50 Mds d’€ avec une 
croissance à 2 chiffres. Ce marché est en-
core largement sous-servi en innovations. 
Notre startup opère à la frontière des med-
techs et de la pharma, car nous voyons des 
opportunités immenses pour les produits 
combinés dans cette spécialité médicale. 
Le projet émane en partie du Pôle ORL - 
Tête et Cou du CHU de Strasbourg, où des 
besoins médicaux insuffisamment couverts 
ont été identifiés. Notre focus principal 
porte sur la rhinite chronique et la sinusite 
chronique. Dianosic a une empreinte fran-
co-germanique forte, tant au niveau de la 
R&D que du manufacturing, et se trouve 
donc parfaitement positionnée à Stras- 
bourg. L’objectif stratégique de Dianosic est 
de déployer auprès des praticiens ORL sa 
plateforme de Scaffolds Actifs Résorbables 
Intranasaux (SARI). Cette solution combi-
née («drug-device»), développée avec le 

concours de polyméristes de renommée 
mondiale, dispose du potentiel pour révo-
lutionner la prise en charge de ces mala-
dies. En outre, notre plateforme SARI crée 
des opportunités énormes de développe-
ment d’autres verticales, en particulier dans 
le domaine de la migraine chronique et des 
douleurs faciales chroniques.

« Nous souhaitons apporter des solu-
tions efficaces aux patients souffrant 
de maladies chroniques en ORL.  
Aujourd’hui, nous nous concentrons 
sur la  rhinite et la sinusite chronique 
et sommes confiants dans la capacité 
de notre plateforme à viser d’autres 
axes thérapeutiques tels que les mi-
graines chroniques ou les douleurs 
faciales. Il convient aujourd’hui de 
proposer des solutions efficaces et 
mini invasives permettant à des  
patients qui peuvent être en grande 
souffrance physique et psycholo-
gique de renouer avec une excel-
lente qualité de vie  » 

DIANOSIC
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• INNOVATION, CONECTÉE TU SERAS (P.125)

• REGARDS CROISÉS SUR LES TENDANCES 2022 EN SANTÉ (P.131) 

• BUSINESS ACT SANTÉ : PRENDRE LA BONNE DIRECTION (P.139)

• EN QUÊTE DU BON PARTENAIRE (P.143) 

• BIENVENUE LES MEMBRES (P.147)

AUJOURD’HUI 
& DEMAIN

LA SANTÉ DE DEMAIN, SE PRÉPARE  
AUJOURD’HUI.
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INNOVATION,  
CONNECTÉE  
TU SERAS
Une étude IPSOS publiée le 9 décembre 
2021 révèle des chiffres intéressants sur 
l’adhésion des Français aux objets connec-
tés en santé. Selon cette étude, près de 4 
français sur 10 ont acheté un objet connec-
té en lien avec la santé ou le bien-être, et 
se disent à 86% satisfaits de cet achat. Il est 
également mis en lumière que l’intérêt pour 
les objets connectés est particulièrement 
marqué chez les moins de 45 ans. Autre 
indicateur intéressant, 34% des français 
utilisent les objects connectés pour suivre 
leur état de santé et 10% pour prévenir 
l’aggravation de maladies. Enfin, une très 
grande majorité des Français (80%) sont 
prêts à partager leurs données de santé 
avec le corps médical. Il n’y a donc aucun 
doute : la santé de demain sera une santé 
connectée. 

La démocratisation de la data et de l’IA 
est venue apporter une nouvelle impulsion 

aux innovations de santé mais aussi dans 
la prise en charge du parcours de soin.  
Plus que jamais, nous vivons dans un 
monde connecté. La grande différence 
entre aujourd’hui et demain concernera 
probablement l’adhésion du citoyen. Si 
aujourd’hui, il est sceptique, verbalisae 
des craintes, demain il sera de plus en plus  
enclin à partager ses donnés  dans le but 
de rester en bonne santé et de bien trai-
ter sa pathologie. Néanmoins, les Français 
resteront très attentifs sur les possibles des-
tinataires de leurs données de santé. La 
transparence sera toujours de mise. 

Industriels, chercheurs et hôpitaux ont 
conscience que l’innovation en santé  
s’apprête à vivre un virage important dont 
le moteur principal est l’utilisation des  
nouvelles technologies. Neuf personnalités 
du monde de la santé nous ont partagé 
leurs visions de la santé de demain. 

C O N F I D E N C E
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DEMAIN

LA FORMATION ?

BENOIT GALLIX 
DIRECTEUR, 

IHU STRASBOURG

« Le chirurgien de demain sera 
un Iron-Surgeon, un chirurgien 
assisté de réalité augmentée, 
d’intelligence artificielle et de 
robotique. Ces technologies 
sont au cœur de l’ADN de l’Institut  
de Recherche contre les Cancers 
de l’Appareil Digestif, d’où est 
né Visible Patient. Ce labora-
toire d’analyse 3D des images 
médicales fournit la seule mo-
délisation 3D du patient prise 
en charge par des assurances 
et mutuelles pour plus de 50% 
de la population française. 
Depuis septembre 2020, il dé-
veloppe cette chirurgie digi-
tale en partenariat avec John-
son&Johnson, son distributeur 
exclusif pour un usage clinique.

En 2022, l’export de la 
modélisation 3D pour les 
casques de réalité virtuelle 
ou augmentée sera géné-
ralisé au même titre que 
l’export STL pour les im-
primantes 3D proposé en 
2021. Accessibles et certi-
fiées pour tout le corps (pou-
mons, foie, côlon, reins, etc.) 
chez l’adulte comme chez 
l’enfant, ces modélisations 
3D représentent un élément 
de base de la chirurgie de 
demain utilisées également 
par les clients B2B de Visible 
Patient pour développer leur 
propre solution (simulateur, 
robot, étude clinique d’un 
médicament, etc.). »

LUC SOLER 
PRÉSIDENT, FONDATEUR 
VISIBLE PATIENT

LE CHIRURGIEN ?

PIERRE-JEAN BENSOUSSAN  
CEO, INSIMO

« “Jamais la première fois sur le patient.” C’est l’objectif de la simula-
tion médicale pédagogique : offrir aux étudiants des outils de formation 
virtuels pour s’exercer aux gestes ou au raisonnement clinique. Aujourd’hui 
c’est l’alternative clé pour sécuriser le premier geste sur le patient en  
permettant aux étudiants d’accumuler de l’expérience pratique en amont.   
Demain, la démocratisation de l’accès aux simulateurs rendue 
possible par les nouvelles révolutions techniques (réalité virtuelle 
et augmentée, robotique…) sera un atout pour répondre à de  
multiples enjeux de santé publique. Le premier enjeu est relatif à la  
formation massive pour accompagner la mise en place d’une offre de 
soins suffisante dans les pays en développement et les déserts médicaux. 
Le second axe est l’allégement du temps expert nécessaire à la formation 
réalloué auprès des patients. Enfin le troisième enjeu est d’accéder à des 
soins personnalisés et planifiés sur jumeaux numériques pour apporter la 
meilleure réponse thérapeutique pour chaque patient. 
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DEMAIN
L’HÔPITAL ?

LA RECHERCHE ?

« L’hôpital de demain sera 
indéniablement plus tech-
nologique. Il pourra très 
certainement simuler les 
changements et toutes 
les interventions : de la 
prise en charge du pa-
tient jusqu’à l’organisation 
même de l’hôpital. Dans un 
futur, plus lointain, on peut 
aller jusqu’à imaginer la 
mise en place de jumeaux  
numériques de l’hôpital 
qui auront la capacité de 
simuler, par exemple, les 
conséquences et les effets 
d’une pandémie et ainsi 

pouvoir anticiper les dis-
positifs qui devront être  
déployés en matière de ges-
tion des lits et d’organisation.  

La transformation de l’hô-
pital, grâce à l’apport 
des technologies, permet-
tra également de recentrer 
le métier des soignants. Il 
s’agira d’un hôpital qui 
a plus d’humanité, la 
relation patient/soignant 
sera donc nettement amé-
liorée. La transformation 
technologique de l’hôpital 
aura pour conséquence de  

libérer du temps aux pro-
fessionnels de santé pour 
qu’ils puissent retrouver leur 
cœur  de métier. 

Demain, l’hôpital n’aura 
donc pas fondamentalement 
changé dans son appa-
rence, il restera à taille 
humaine et proche des 
malades. Il aura la capa-
cité d’harmoniser les per-
formances des prises en 
charge et d’individualiser 
ces dernières afin qu’elles 
soient au plus proche de la 
pathologie du patient. »

BENOIT GALLIX 
DIRECTEUR, 

IHU STRASBOURG

NICOLAS MEYER 
VICE-PRÉSIDENT RECHERCHE, 

HÔPITAUX UNIVERSITAIRES DE STRASBOURG

« Sur les principes intangibles de  
l’essai randomisé, la recherche clinique 
de demain intégrera systématiquement 
le fondamental et la clinique, la mé-
decine de ville et surtout le malade, 
qui deviendra véritablement acteur 
de la recherche. L’intégration d’un 
nombre très important de données, tant 
par le généraliste que par le malade 
lui-même se fera grâce à la révolution 
numérique et connectée en cours : 
critères de jugement du point de vue 
du patient, mesurés fréquemment et en 
temps réel, avec intégration des don-

nées multiomiques, du génome au so-
ciosome, et de toutes leurs interactions, 
apporteront une description beaucoup 
plus profonde de l’effet des traitements, 
soit en essai thérapeutique, soit en vie 
réelle, pour décrypter enfin et mieux 
traiter les maladies complexes. Rien 
de tout cela ne se fera sans le tissu des 
CHU, des universités et des industriels 
de la biotech ni sans l’humain, car un 
algorithme n’a jamais mené seul 
un essai thérapeutique et il faut des 
femmes et des hommes pour penser 
une bonne recherche. »
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GUILLAUME FACCHI 
CEO,  
OPENCARE LAB

LAURENCE SARTOR 
DIRECTRICE EHPAD, RÉSIDENCE 
PAUL GÉRARD

DELPHINE RICHÉ 
CO-FONDATRICE,  
CONTINUUM +

« Le patient de demain veut être 
un patient que l’on entend, qu’on 
ne réduise plus la santé à un acte 
technique. La santé n’est pas que 
physique, elle est aussi un enjeu 
social majeur pour les patients. 
On parle souvent de médecine 
personnalisée quand on évoque 
le futur des médicaments. Je 
pense que plus largement, les 
patients de demain veulent par-
ticiper à leurs parcours thérapeu-
tiques et que la médecine ne se 
traduira plus seulement par un 
accompagnement médicamen-
teux mais aussi par un accom-
pagnement non-médicamenteux, 
constitué par exemple par des 
pairs. Le patient de demain 
sera augmenté. Pas seule-
ment par la technologie mais 
aussi par l’humain et le social. 
Il faut remettre de l’humain dans 
les parcours de soin. »

« Continuum+ propose une so-
lution de télé-suivi numérique 
et humaine pour les patients 
atteints de cancer. Le rapport 
des ateliers citoyens 2020 du 
numérique en santé montre que 
les français associent l’utilisa-
tion des outils numériques à  une 
meilleure prise en charge et ap-
propriation des données de san-
té par le patient, et à un accès 
au soin généralisé ou personna-
lisé des traitements. Les patients 
sont prêts à condition de ga-
rantir la sécurité des données 
et la simplicité d’accès pour 
les personnes peu digitalisées 
comme les personnes âgées. 
La crise COVID a fait émerger 
de nouveaux usages et a révélé 
les opportunités du numérique 
pour une médecine plus préven-
tive, prédictive, personnalisée et 
participative. »

LE PATIENT ? LE PATIENT ?
« L’EHPAD de demain doit s’inscrire  
dans le cadre d’innovations sociales, 
d’innovations de services et/ou orga-
nisationnelles, et d’expérimentations. 
L’avenir de ces établissements passera 
par une ouverture sur les extérieurs et 
devra s’ouvrir à de nouvelles compé-
tences. L’accueil de projets comme la 
télémédecine ou télé-expertise réalisés 
dans la structure pour nos résidents, mais 
aussi ouverts aux personnes du territoire, 
donneront un autre sens à nos établisse-
ments dans le cadre d’initiatives locales 
et de projets collectifs, notamment dans 
des territoires ruraux. Les innovations 
technologiques dédiées aux personnes 
âgées doivent trouver leur place au sein 
des EHPAD. Il faut profiter des innova-
tions pour développer de nouveaux 
modèles d’EHPAD, comme l’EHPAD « à 
domicile », l’EHPAD « hors les murs »… 
Lieu de soins, lieu de vie, faisons de 
nos établissements des lieux ouverts sur 
notre environnement. »

LES AIDANTS ?

DEMAIN

129



La seule chose que l’on puisse dire de 
manière certaine sur la médecine de  
demain, est que les 2 acteurs fon-
damentaux, à savoir le patient et 
son soignant, seront toujours là, que 
ce soit dans un an, un siècle ou mille  
ans ! En dehors de ce fait fondamen-
tal immuable, tout le reste est/sera  
mouvant et grand clerc soit celui qui 
peut prévoir la pratique médicale à très 
long terme. Néanmoins, sans prendre 
trop de risques, ni faire dans la pure 
science-fiction, d’ici 20 à 30 ans on 
peut envisager la réalité d’un monde 
où le diagnostic sera largement 
prédictif et donc préventif, avant 
même que le premier symptôme de la 
maladie n’apparaisse. 

En conséquence les traitements 
seront moins lourds vu qu’ils se-
ront préventifs plutôt que cor-
rectif. Tout ceci se basera sur la 
connaissance génétique de l’indivi-
du depuis sa naissance, des capteurs 
emportés et à distance qui analyse-
ront en temps réels les composants  
de l’organisme, des logiciels aidés 
d’intelligence artificielle qui analy-
seront l’ensemble de ces données et  
le moment venu alerteront le soignant 
et le patient, etc.

L’IMMUNOLOGISTE

DAN GRÜNSTEIN 
CEO ET CO-FONDATEUR, TOKTOKDOC

SEIAMAK BAHRAM 
PROFESSEUR D’IMMUNOLOGIE, 
UNIVERSITÉ DE STRASBOURG

« La télémédecine est une au-
thentique innovation de rupture. 
Elle crée une relation entièrement 
nouvelle entre les professionnels 
de santé et les patients. Elle bou-
leverse la coordination et la colla-
boration au sein des réseaux et des 
équipes soignantes. 

Le capital humain est priori-
taire pour une meilleure or-
ganisation et une meilleure 
expérience pour les patients et 
les professionnels. Le patient a 
besoin d’aide - certains gestes ne 
s’apprennent pas. La technologie 

est à sa place : celle d’un outil. Le 
médecin est essentiel - pour peu 
qu’on optimise son temps et son 
expertise. Le lien ? Le personnel 
soignant de proximité connecté, 
capable de se déplacer au che-
vet du patient tout en sollicitant et 
coordonnant l’ensemble des pro-
fessionnels impliqués dans le par-
cours de soin. Les infirmières ont 
un rôle crucial à jouer. Il faut ac-
célérer la délégation de tâche 
et la coordination, les former au 
numérique et à la donnée, pour 
faire d’elles le fer de lance de la 
prévention et du soin. »

LA TÉLÉMEDECINE ?
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Elles sont partout, elles donnent le ton 
et le secteur de la santé n’y échappe 
pas : il s’agit bien entendu des ten-
dances. Dans le domaine de la santé 
on pourrait se demander si parler de 
tendances n’est pas futile, car après 
tout l’important est d’apporter des 
solutions efficaces. C’est sur ce point 
que les tendances en santé sont fas-
cinantes car il s’agit d’une subtile 
équation. En effet, être à l’écoute des 
tendances ne veut pas dire négliger 
l’impact de son innovation. Si nous 
ne savons pas de ce que demain 
sera fait, nous pouvons, sans prendre 
beaucoup de risque, affirmer que 
l’unique constante de notre société est 
celle du changement. Il suffit de re-

garder l’histoire de la médecine pour 
comprendre que nous faisons partie 
d’un secteur en perpétuel évolution. 

Fermer les yeux sur les tendances 
en santé, c’est prendre le risque de 
se tromper de marché et de voir son 
innovation finir dans le tiroir des ou-
bliettes. Il n’y a pas de secret, pour 
anticiper et faire avancer le dévelop-
pement de ses actuelles et futures inni-
vations il est indispensable de garder 
l’oeil ouvert et de se tenir informé des 
dernières tendances. Preter attention 
aux tendances, c’est renforcer ses 
activités, recenter ses innovations, 
trouver de nouveaux marchés ou en-
core faire naître des idées disruptives 

qui révolutionneront le secteur de la  
santé. Ce qui est captivant avec les 
tendances, c’est qu’il ne suffit pas 
de les suivre, pour qu’elles puissent  
apporter leurs bénéfices. En effet, il 
est impératif de se les approprier, de 
les adapter à ses besoins car c’est 
notre propre perception qui fera toute 
la différence. 

Trois personnes impliqués dans le 
secteur de la santé, nous livrent leurs 
interprétations de certaines tendances 
2022 en santé. En matière de ten-
dance, il n’y a pas de vrai ou de faux, 
il n’y a que des visions : place aux  
regards de Thierry Laugel, Jean  
Sibilia et François Werner.

REGARDS CROISÉS 
SUR LES TENDANCES 
SANTÉ 2022

JEAN SIBILIA 
DOYEN DE LA FACULTÉ DE  
MÉDECINE DE STRASBOURG,  
MÉDECIN RHUMATOLOGUE 

THIERRY LAUGEL 
CO-FONDATEUR  
KURMA PARTNERS

FRANÇOIS WERNER 
VICE-PRÉSIDENT  
MÉTROPÔLE DU GRAND NANCY
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2022, OPTIMISER 
L’EXPÉRIENCE 
PATIENT DANS 
L’INNOVATION ?

« Oui, les patients doivent être légiti-
mement intégrés au développement 
de l’innovation qui leur est destinée. En 
2022, nous pouvons imaginer associer 
encore plus étroitement les patients et 
les citoyens à la dynamique d’inno-
vation. Par exemple, en insufflant une 
culture de l’innovation et cela, dès le 
plus jeune âge, avec des actions de  
formation et d’information dès l’école 
et qui seraient également déployées 
dans l’espace public. Les difficul-
tés d’appropriation de l’innovation  
vaccinale par ARN messagers doit 
service de cas d’école pour le futur. 
Optimiser l’expérience patient pour-
rait aussi se concrétiser à travers une 
éthique citoyenne ou encore en as-
sociant le patient et le citoyen aux 
réflexions sur le développement des 

innovations, dans le cadre de conseils 
stratégiques, scientifiques et éthiques, 
notamment pour l’e-santé. Intégrer 
l’expérience patient, c’est faire en sorte 
« d’embarquer » le plus grand nombre 
pour éviter de créer un clivage sociétal 
par l’accès à l’innovation. Il faut tout 
faire pour favoriser l’appropriation 
et surtout la pertinence de l’inno-
vation, en considérant qu’elle doit être 
accessible à tous, respectueuse d’une 
approche santé globale. L’expérience 
patient n’est pas nouvelle, les structures 
comme le SAMU, les « stroke centers 
» (centres pour AVC) et les « Trauma 
Center » (centres pour les polytrauma-
tisés) sont des avancées majeures pour 
tous. En 2022, il est impératif de pour-
suivre dans cette voie en donnant du 
poids à l’avis des utilisateurs .»

JEAN SIBILIA

ASSOCIER LE PATIENT AUX RÉFLEXIONS
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« Oui, 2022 c’est clairement l’accé-
lération de ce dispositif où le patient 
devient désormais l’acteur de sa 
propre santé. L’innovation en santé 
doit donc penser de manière systèma-
tique à la façon dont le patient entre 
en ligne de compte dans son parcours 
de soin. Il est aussi indispensable de 
prendre l’expérience patient sous 
l’angle d’optimisation de l’information 
et de la formation. En effet, le patient 
doit,  plus que jamais, être clairement 
éclairé et informé des solutions pro-
posées. Cela est indispensable, et en-
core plus quand il s’agit de thérapie 
innovante. Si une immense majorité 
de patients est désireuse de pouvoir 
bénéficier des dernières innovations 
en matière de soin, il ne faut néan-
moins pas oublier ceux pour qui l’in-

novation thérapeutique est synonyme 
de peur ou de questionnement. Ce 
point est très important car l’expé-
rience patient, ce n’est pas penser le 
patient dans son ensemble, mais c’est 
aborder le patient comme un être 
singulier. Et j’irais même au-dé-
là, l’expérience patient c’est aussi 
inclure ses proches. L’innovation en 
santé est donc porteuse de nombreux 
espoirs à condition qu’elle intégre le 
patient dès les phases amont de son  
innovation et qu’elle ne néglige aucune 
partie prenante du parcours de soin. 
En 2022, il sera impossible de s’affran-
chir de l’expérience de vie du patient 
et de sa maladie. Le développement 
et l’inclusion systèmatique de l’expé-
rience patient permettront l’émergence 
de solutions à haut potentiel. »

« Oui, car nous sommes ici dans une 
tendance lourde qui se développe 
fortement. L’expérience patient s’est 
d’abord incarnée à travers le dévelop-
pement de la médecine personnalisée, 
notamment avec l’émergence des trai-
tements adaptés à chaque patient mais 
aussi le développement d’outils de dia-
gnostic et de suivi des patients qui sont 
de plus en plus sophistiqués. 
 
En matière de santé, l’expérience pa-
tient continuera à être omniprésente 
puisque le patient d’aujourd’hui est 
un patient libéré : libre de ses choix 
au regard de l’acte médical mais aus-
si détenteur de ses données de san-
té. Le temps où le médecin était seul 
décideur sur le devenir du patient, est 
une approche de la médecine d’hier. 

En 2022, le patient sera donc de 
plus en plus au centre de son devenir 
et l’ensemble des interactions qu’un 
patient aura avec les professionnels 
de santé devront prendre cet aspect 
en considération. Le médecin tend 
de plus en plus à être un technicien 
pourtant il n’est pas antinomique 
d’associer technicien à humain. 
Cette approche, nous pouvons la 
voir dans les formations, puisque la 
prise en compte du parcours de vie 
du patient dans son parcours de soin 
est de plus en plus enseignée. 2022 
viendra donc consolider des actions 
dont le déploiement a d’ores et déjà 
commencé. Faire l’impasse sur l’expé-
rience patient dans le développement 
d’une innovation santé n’est donc plus 
envisageable. »

THIERRY LAUGEL

LE PATIENT AU CENTRE DES OUTILS

FRANÇOIS WERNER

LE PATIENT ACTEUR DE SA SANTÉ
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2022,

« Tout d’abord, il faut préciser que les indus-
tries de santé appliquent et s’approprient  
de plus en plus les critères ESG (Environne-
mentaux, Sociaux et de Gouvernance) mais 
espérer avoir une industrie de santé avec 
une politique carbone neutre en 2022 est 
utopique. En effet, si nous prenons l’industrie 
pharmaceutique, nous savons que la chimie 
ou les biotechnologies sont des industries qui 
utilisent des composants polluants. Histori-
quement, cela demande donc à être amélioré. 
Néanmoins, le virage vers une industrie plus 
green est déjà pris par les grands groupes et 
les startups qui sont de plus en plus attentives 
à cet aspect. 
 
2022 ne sera donc pas une année green ou 
rien, mais sera une année de plus parmi les 
5 qui ont précédé et les 15 qui vont suivre. 
Les industries en santé se transforment même 
si beaucoup de chemin reste à faire. Par  
ailleurs, déployer le green dans le secteur 
de la santé n’est pas si simple puisqu’il est 
indispensable d’appliquer les règles de  
bioéthiques et de garantir aux patients le 
même niveau de sécurité. Outre un aspect 
technique, il y a également un aspect règle-
mentaire qui vient freiner les émergences en 
matière de green health.
 
En 2022, le sujet green health sera donc 
sur la table et il faudrait que l’intégralité des  
parties prenantes en santé dont les institu-
tions nationales puissent réfléchir à comment  
accélérer le passage à la green health en 
conservant une dynamique d’innovation forte 
et en maintenant les standards actuels. »

THIERRY LAUGEL

LA TRANSFORMATION
EST LONGUE
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FRANÇOIS WERNER

DE NOUVELLES  
POSSIBILITÉS 

« Il est certainement réducteur de dire 
2022, green health ou rien. Néanmoins, 
il est vrai qu’on perçoit aujourd’hui une 
accélération importante des champs d’ap-
plication. En 2022, nous devons espérer 
des innovations qui vont dans ce sens, 
et pas uniquement dans le secteur de la  
santé. Par ailleurs, le développement 
de la green health ne doit pas se faire 
au détriment de l’accessibilité aux soins. 
C’est un aspect très important. Son déve-
loppment doit prendre en compte la  
démocratisation des soins de santé. 
En outre, la multiplicité des enjeux est à la 
hauteur des bénéfices considérables.

La green health n’est pas l’œuvre d’une 
tendance spontanée. Son émergence est 
liée à de nombreux axes stratégiques aux-
quels notre société devra faire face dans 
les années à venir. 

Personnellement, je pense que la green 
health est une fantastique opportunité 
de créer une révolution en matière d’in-
novation en santé et d’inclure dans le 
process d’innovation d’autres enjeux 
sociétaux. Il en est ainsi de la recon-
quête d’une souverainté sanitaire et de 
la réduction des coûts d’accès aux soins.  
Il est donc tout à fait possible de prendre 
soin de la planète, en prenant soin des ci-
toyens et de notre société sans affaiblir la 
dynamique d’innovation actuelle. Donc en 
2022, oui, beaucoup de green health mais 
aussi beaucoup d’innovations qui per-
mettent l’accès à la santé de tous. »

JEAN SIBILIA

UNE NOUVELLE VISION 
DE LA SANTÉ

« Sans galvauder cette « belle » couleur verte qui ne 
doit pas être l’étendard d’une idéologie politique, nous 
devons construire une approche de la santé différente, 
fondée sur des principes comme celui de la prévention 
pour une santé globale. La santé de demain doit être 
orientée vers la recherche d’un bien-être physique, psy-
chique et social, en associant « cure », « care » and « 
prevention » (Global Health). Cette nouvelle vision de 
la santé doit respecter chaque Homme, chaque com-
munauté, mais aussi l’environnement dans lequel nous 
vivons. Le concept de green health ou green healthcare 
model nous permet d’imaginer la santé de demain, qui 
sera une santé verte (Green Medecine).

Par ses valeurs humanistes, la santé et tous ces ac-
teurs peuvent donner un élan nouveau, plus so-
lidaire et plus altruiste, qui peut transformer nos  
sociétés. Cette transformation nécessitera un 
grand courage politique, mais aussi un engage-
ment « résistant » de chacun. Il faut démontrer 
notre capacité collective à écrire un nouveau 
destin, sans déni, fort de notre créativité et de  
l’esprit de vie qui nous anime. 

Pour accompagner cette transformation, qui doit 
être une métamorphose économique, sociolo-
gique et politique, il faut une adhésion collec-
tive à cette nouvelle vision de la santé. Seule une  
approche globale pour « UNE santé » permettra de 
promouvoir une nouvelle vision respectueuse de tout ce 
qui fait la vie dans notre monde. Nous devons écrire 
une nouvelle histoire en changeant de « logiciel », avec 
des principes de productivité de consommation et de 
solidarité nouveaux et le faire maintenant. 2022 ne 
sera donc pas green health ou rien, mais 2022 devra 
être l’année où nous activons, adhérons et innovons 
vers une autre façon de voir la santé. »

V I S I O N
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OU RIEN ?

136



« Je ne peux pas présenter mes souhaits pour la santé, sans 
espérer que la santé en 2022 se trouve un tout petit peu 
moins au cœur de nos préoccupations personnelles, fa-
miliales, économiques et sociétales. J’espère donc qu’on 
puisse voir reculer la pandémie actuelle. Plus fondamenta-
lement, j’aimerais que 2022 continue de nous apporter 
son lot d’innovations pour le plus grand bénéfice des 
habitants du Grand Est. 

Ce qui me frappe comme élu de terrain, c’est qu’unanime-
ment la première préoccupation des français aujourd’hui 
c’est la santé et le bien-être ; quelque soit leur âge ou leur 
situation. En innovation en santé, il y a une attente qui est 
donc considérable et je sais que notre territoire régional est 
dans la capacité d’apporter le meilleur pour les citoyens. 
En effet, nous avons des expertises et des compétences in-
croyables sur l’ensemble de la région Grand Est. Cette dy-
namique d’innovation est un travail qui implique beaucoup 
d’acteurs qui se mobilisent sans relâche quotidiennement. 
Je pense bien entendu, à la recherche et la science, à nos 
entreprises mais aussi à l’intégralité des professionnels de 
santé. Le défi est donc collectif et je suis convaincu que nous 
pouvons le relever. 

En 2022, je souhaite donc que l’écosystème santé du Grand 
Est puisse poursuivre son incroyable mobilisation et engage-
ment dans la recherche et la mise sur le marché d’innovation 
qui serviront le plus grand nombre de patients. Nous nous 
devons de préserver la qualité de soin qui est délivrée sur le 
territoire et lutter contre l’érance thérapeutique ou encore les 
déserts médicaux. Plus que jamais, en 2022 mon souhait est 
l’accès pour tous aux meilleurs innovations de santé.

FRANÇOIS WERNER

POURSUIVRE LA  
DYNAMIQUE ACTUELLE

« Le monde de la santé doit être plus que tout autre 
un monde de générosité, d’altruisme et de créativi-
té en s’assurant d’être au service de tous mais aussi 
de tout ce qui fait la beauté du vivant. Cette ap-
proche pour « une santé » nous fait rêver le monde 
demain en rêvant la santé du futur. 

Demain, la santé devra guérir et choyer les 
Hommes mais aussi l’environnement, grâce à 
une approche « santé globale » portée par des  
valeurs fondamentalement humanistes. La 
stratégie de santé devra favoriser une culture de  
la prévention en s’appuyant sur une nouvelle 
compréhension des déterminants de santé qui 
sont sociaux, économiques et surtout environne-
mentaux. La santé méritera une recherche et une 
formation qui seront plus que jamais les 2 pépites 
garantes de la qualité des soins et de l’innovation. 
Un soutien massif de tous les acteurs, notamment 
par des investissements publics, est indispensable 
pour faire de la santé le bien-être universel de-
mandé par tous. Les acteurs de la santé devront 
être plus reconnus, respectés et soutenus pour 
leur permettre de s’investir avec toute l’énergie 
nécessaire au service de l’intérêt général pour 
une santé globale respectueuse de tous et de 
notre environnement.

Mon 2022 rêvée en santé, c’est donc un 2022 qui 
incarne la citation d’Antoine de Saint-Exupéry : 
«Faites que le rêve dévore votre vie afin que la vie 
ne dévore par votre rêve.».»

JEAN SIBILIA

UNE SANTÉ
BIENVEILLANTE
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VOTRE 2022 RÊVÉE EN 
SANTÉ SERAIT...

THIERRY LAUGEL

UNE INDUSTRIE DES BIOTECHS MATURE

« De mon point de vue de professionnel de l’investisse-
ment en capital risque, ce que je rêve dans ma profession 
c’est de voir une industrie des biotechnologies en Europe 
qui atteigne une certaine maturité. J’entends par-là un éco-
système de sociétés matures commercialement mais aussi 
technologiquement, qui emploient du personnel qualifié, 
qui gèrent du chiffre d’affaires récurrent, qui sont des ETI 
ou des PME bien établies et qui mettent sur le marché des 
solutions thérapeutiques et de diagnostics de haute qualité. 
 
C’est encore un rêve car cette maturité n’existe pas en France 
et peu en Europe. Pour ce faire, il faut plus d’entrepreneurs, 

plus de drive entrepreneurial mais aussi plus d’argent. Il 
faut soutenir et investir surtout dans le capital de croissance 
pour les startups et dans le capital public pour les sociétés 
cotées en bourse. Il y a encore beaucoup de travail et j’ai 
conscience que ce rêve ne se réalisera pas totalement en 
2022 mais il progresse.
 
J’espère donc qu’en 2022 des projets avec des thé-
rapies et des diagnostics de grande qualité seront au 
rendez-vous afin que nous puissions avoir un cycle 
vertueux et donner envie aux entrepreneurs d’aller 
détecter des projets de talent dans des universités et 
des instituts de recherche comme c’est déjà le cas depuis 
plus de 30 ans aux États-Unis sur la côte Ouest et Est. »
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PRENDRE 
LA BONNE 
DIRECTION
BUSINESS ACT GRAND EST

Préparer son itinéraire, avoir une road 
map ambitieuse mais surtout réaliste et qui  
corresponde aux besoins des acteurs de l’in-
novation en santé : telle est l’ambition du  
Business Act Grand Est - GET santé. 

La Région a lancé un travail collaboratif et  
inclusif pour prendre le bon virage. Ne pas  
aller à contresens, mais dans la même direc-
tion, ne pas se faire surprendre par les virages 
mais les anticiper. En route pour découvrir  
les  axes stratégiques et le plan d’action des 
prochaines années.

S T R A T É G I E
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Quelles sont les motivations qui vous ont fait accepter 
le rôle de président du groupe de travail du BAGE  
Grand Est Transformation (GET) santé ?
Quand une telle opportunité se présente, il est impossible 
de la refuser. Ce n’est pas tous les jours qu’on rassemble 
autant d’acteurs du secteur de la santé pour parler avenir 
et besoins. Cette mission a été très riche, extrêmement 
dense et exigeante. Un autre aspect important dans ma 
décision était la possibilité de faire échanger ensemble 
des acteurs qui ne se connaissaient pas. Pendant un mois, 
nous avons écouté et repris les idées et propositions d’in-
tervenants industriels, académiques et institutionnels. Ce 
qui est fabuleux dans le GET santé, c’est l’engagement et 
l’implication sans faille de l’intégralité de l’écosystème.  
En résumé, pour cette mission j’ai été très bien entouré et 
j’ai pu compter sur BioValley France dans la coordination 
globale de cette action d’envergure.

Qu’est-ce que le futur center  « GET santé »  apportera   
aux acteurs de l’écosystème santé de la région ?
Ce centre souhaite proposer des solutions, des parcours de 
transformation, capables de répondre à plusieurs enjeux 
majeurs qui convergent vers un objectif principal : permettre 
aux citoyens de vivre plus longtemps, mais surtout dans de 

bonnes conditions c’est-à-dire en étant en bonne santé,  
actifs et indépendants. Pour atteindre cet objectif, le premier 
enjeu de notre territoire est d’accélérer le déploiement 
d’une médecine préventive et prédictive ou médecine 
2.0, si vous préférez. Le second enjeu est, quant à lui, lié  
à l’accès aux soins. En effet, il est impératif de lever les 
difficultés pour les habitants éloignés du système de  
santé. Enfin, l’enjeu le plus emblématique qui a été  
identifié à la suite des différents groupes de travail fait  
référence à l’attractivité des métiers de la santé. Il est  
désormais indispensable de sanctuariser le métier des  
soignants et mettre en place des solutions pour les  
décharger de ce qui n’est pas leur cœur de métier. À  
travers ces trois grands enjeux, le BAGE GET santé 
a pour ambition d’apporter des solutions efficaces et 
viables. Cette initiative souhaite donc offrir l’environne-
ment nécessaire pour que l’innovation santé de demain 
puisse apporter des réponses toujours plus impactantes 
pour les professionnels de santé, les patients et plus  
largement les citoyens. Pour transformer ces enjeux en  
des actions concrètes, la Région Grand Est a décidé  
de s’appuyer sur BioValley France en lui confiant le  
déploiement et la mise en œuvre du GET Santé. L’écosys-
tème santé est donc entre de bonnes mains. 

PASCAL VOIRIOT, PRÉSIDENT BANOOK GROUP & PRÉSIDENT DU 
GROUPE DE TRAVAIL BAGE - GET SANTÉ

PORTER LA VOIX
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ANTICIPER DEMAIN

Quels sont les axes stratégiques en 
santé retenus dans le BAGE ?

Tout d’abord il est important de rappeler 
que les réponses apportées par le BAGE 
sur les problématiques de santé sont 
transversales car c’est une volonté de  
la Région de protéger la santé des  
habitants tout en développant un pro-
jet économique et social cohérent. Le 
groupe de travail qui a structuré les ou-
tils innovants issus du GET Santé s’est  
appuyé sur les besoins et les retours  
d’expériences du territoire pour proposer 
des actions concrètes adaptées. 

Il en ressort trois enjeux qui vont rythmer 
la stratégie santé du BAGE : Le dévelop-
pement d’une médecine préventive et 
prédictive, l’amélioration de l’accès au 
système de santé et le renforcement de 

l’attractivité des métiers de la santé. Cela 
passe par des engagements tels que  
le développement d’outils innovants de 
prévention et de modélisation, l’enrichis-
sement des offres de soin et de dépistage 
ou encore l’amélioration des conditions 
de travail des professionnels de santé  
au travers d’avancées organisation-
nelles, technologiques et digitales. Très 
concrètement, nous accompagnerons 5 
hôpitaux par an dans leur transforma-
tion et nous impulserons des dynamiques  
permettant d’arriver à l’hôpital 4.0 dans 
la Région Grand Est. 

Nous avons établi des objectifs en termes 
d’investissement régionaux, notamment 
la création de 100 entreprises et projets 
de recherche et développement santé 
d’ici 2025. Nous en sommes déjà à 47 
soutenues, le travail continue ! 

MARCO PINTORE, DIRECTEUR GÉNÉRAL BIOVALLEY FRANCE

INNOVER ENSEMBLE

Réalisé dans un délai réduit, comment et avec quels acteurs avez-vous  
co-construit ce BAGE dans l’enjeu santé ?

Quinze mois après l’acte 1 du BAGE, son deuxième acte, prenant appui sur l’existant 
et les initiatives déjà démarrées ou définies, a la volonté de donner une orientation très 
opérationnelle et mettre en place les outils permettant de structurer et d’accélérer le 
plan d’actions, actualisé à une réalité qui évolue. 

Cette démarche s’est appuyée sur l’intelligence collective d’acteurs experts repré-
sentant l’ensemble des professionnels et des industries de santé, mais également 
d’associations de patients, conviés à partager leurs réflexions sur la base de grands 
enjeux identifiés préalablement. Le long de trois groupes de travail, animés par  
BioValley France pendant deux semaines, une trentaine de structures publiques  
et privées du Grand Est ont intensivement contribué à définir, pour chaque enjeu cri-
tique associé à notre système de santé, des objectifs stratégiques à prioriser et des 
actions concrètes, innovantes et efficaces, à mettre en place pour les réaliser. Ce sont 
ces mêmes actions qui constitueront les premières initiatives sur lesquelles se bâtira, à 
partir de 2022, le futur centre de ressources et d’expertises appelé GET Santé. 

NADÈGE HORNBECK, VICE-PRÉSIDENTE RÉGION GRAND EST
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 E N  Q U Ê T E 

DU BON 

 PARTENAIRE

Lorsqu’il s’agit d’union, nous 
avons tous notre idée sur la ques-
tion. Il y a ceux qui cherchent un 
partenaire pour la vie, et ceux 
qui préfèrent voir au jour le jour 
et laisser le temps décider de la  
durée. Certains ont une check-list, 
plus ou moins longue, et plus ou 
moins précise des critères indispen-
sables qu’un bon partenaire doit 
avoir. Et d’autres, aiment laisser le  
destin faire les choses. Finalement,  
la façon dont nous rencontrons, 
voyons ou encore idéalisons notre 
partenaire n’a pas grande impor-
tance. L’important est de trouver 
celui qui nous emmènera plus loin, 
qui croira en nous, qui saura nous 
rassurer mais en même temps être 
honnête avec nous et qui arrivera 

à nous challenger pour nous faire  
accéder à un champ des pos-
sibles auquel nous n’aurions pas 
pensé. Ce choix, cette quête, est 
cruciale car, tout comme en amour, 
choisir le mauvais partenaire peut 
avoir des conséquences irréver-
sibles et nous faire perdre notre 
passion. Pour prévenir ces maux et 
vous permettre de trouver le parte-
naire qui comprendra autant votre  
personnalité que votre innovation, 
nous sommes allés poser quelques 
questions, sans tabou, à deux parte-
naires de choix : l’incubateur SEMIA, 
réseau Quest for change, et le pôle 
de compétitivité BioValley France 
afin de vous révéler tout ce que vous 
devez savoir pour trouver le bon 
partenaire en innovation santé.
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STÉPHANE CHAUFFRIAT 
DIRECTEUR GÉNÉRAL 
QUEST FOR CHANGE

Entre incubé et incubateur, l’attirance doit-elle forcément être  
réciproque et immédiate ?
Réciproque, oui. Immédiate, non. D’ailleurs, dans notre métier, le coup de 
foudre est dangereux. Il faut regarder de manière lucide et objective ce que 
l’incubateur peut apporter au projet, de par ses équipes ou sa capacité de 
mise en réseau de l’écosystème. Et il faut également appréhender la capa-
cité d’écoute et d’ouverture de l’entrepreneur. Nous sommes là pour le faire 
progresser mais ce ne sera possible que si ses certitudes ne sont pas totales. 

En revanche, au-delà de l’attirance immédiate, les liens vont se renforcer 
tout au long du développement du projet, la relation va se consolider, les 
équipes de l’incubateur étant focalisées sur la réussite de chaque projet et 
cette réussite sera bien évidemment le fruit d’épreuves que nous traverse-
rons ensemble grâce à un réel engagement. 

Avoir la passion commune pour l’univers de l’innovation santé, un 
critère primordial pour une union fertile ?
Les personnes de l’écosystème qui accompagnent les projets sont par  
essence passionnées car, pour beaucoup, elles ont eu un passé  
entrepreneurial dans ce secteur et sont désormais au service d’un collectif  
qu’il convient de développer et faire grandir encore. Cette passion est en 
effet un dénominateur commun et derrière la passion se cache surtout une 
ambition, celle de faire de ce territoire une référence au niveau interna-
tional, en capitalisant sur la richesse de notre écosystème, académique, 
scientifique et entrepreneurial. 

Avec plus de 60 projets accompagnés dans la santé, notre incubateur est 
aujourd’hui le leader national sur le sujet, et cette position sera clairement 
affirmée dans le futur au travers d’une marque dédiée, d’un incubateur  
santé opérationnel à partir du printemps, et visible au-delà des frontières 
du Grand Est. 

Les liens avec BioValley France sont aujourd’hui des liens productifs qui 
permettent des mises en réseau, de l’apport d’expertise à nos projets, et 
donc de véritables accélérateurs dans leur développement. Cet apport est 
encore plus criant vu de l’extérieur. 40% des projets incubés sont exogènes 
: de France et d’autres pays, et c’est cette capacité à répondre en tandem 
aux besoins de ces entrepreneurs qui nous rend attractif (attirant ?) et nous 
permet d’accueillir désormais des projets à très fort potentiel. 

Grâce à ces énergies, notre écosystème est clairement identifié 
comme une véritable terre d’accueil et de développement de 
projets ambitieux, et de nombreuses autres histoires vont s’écrire 
dans le futur, que ce soit en biotech, medtech ou e-santé. Car 
c’est aussi cela la force du territoire, cette capacité à adresser 
ces trois grands domaines en couvrant la chaîne de valeur de 
manière habile et professionnelle. 
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MARCO PINTORE 
DIRECTEUR GÉNÉRAL 
BIOVALLEY FRANCE

Entre un membre et son pôle, quel est le secret d’une union qui per-
dure au fil des années ?
Avoir toujours à l’esprit, en tant que collaborateur de BioValley, qu’on est au 
service d’une communauté ; se rappeler, en tant qu’adhérent de notre Pôle, 
qu’on fait partie d’une communauté, ce qui implique des droits et des devoirs.

Chaque adhérent de BioValley a son histoire et ses particularités, ses raisons 
d’appartenir à notre communauté, sa façon de concevoir l’innovation en 
santé, son propre plan de développement : nous devons être à l’écoute per-
manente de ses besoins, qui peuvent être relativement stables ou fortement 
évolutifs, et savoir proposer des solutions qui répondent dans le temps à ses 
besoins, sans prétendre d’imposer un accompagnement que nous aurions 
établi comme pertinent pour une certaine catégorie de structures auquelle 
cet adhérent appartient ou tout simplement parce que nous sommes un « 
pôle de compétitivité ».

Par ailleurs, il est également essentiel de rappeler que si nos collaborateurs 
sont au service d’une communauté, nous ne sommes pas une société de 
services. Devenir adhérent de BioValley signifie intégrer un écosystème 
« vivant », dans lequel se nourrir des contributions déjà présentes mais éga-
lement apporter sa propre valeur ajoutée afin qu’il puisse se développer 
ultérieurement. Sans vouloir caricaturer, il ne s’agit pas de payer une 
cotisation et exiger des services, sans apporter rien d’autre en échange 
à la communauté : chaque fois que cela se produit, la relation se dégrade 
rapidement, indépendamment de la qualité de l’accompagnement. Quand 
l’implication est mutuelle alors, l’union est épanouisante et durable.

Un ménage à trois est-il envisageable lorsqu’on parle innovation 
santé et structures d’accompagnement ?
Il n’est pas seulement envisageable, il est absolument indispensable. Le  
développement parallèle de SEMIA et BioValley France dans les dernières 
années et, à travers d’eux, de l’écosystème santé dans nos territoires, en est 
un témoignage fort, bien que pas unique (nous pouvons citer également 
nos relations fortes avec Conectus et Grand E-Nov+, sur l’ensemble de la 
chaîne de valeur, amont et aval). 

Nous travaillons main dans la main, chacun conscient de ses compétences, 
sa valeur ajoutée et du précieux apport mutuel, pour accompagner et faire 

croître les entreprises de notre territoire. BioValley France a 
presque doublé ses membres cotisants en 5 ans et contribué 
à développer des infrastructures uniques en France, Quest for 
change est devenu le premier incubateur santé de l’Hexagone : 
chaque nouveau projet innovant, chaque jeune pousse, que ce 
soit dans les domaines biotech, medtech ou de l’e-santé, sait 
qu’il trouvera dans le Grand Est un terrain fertile pour grandir 
et des acteurs de l’accompagnement qui ont à cœur la création 
de valeur sur le territoire.
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BIENVENUE  
LES MEMBRES 

BioValley France est avant tout une grande famille : 
forte, engagée et complémentaire. Chaque année, 
le Pôle a plaisir de voir la communauté santé du 
Grand Est s’agrandir. En 2021, ce sont 34 nouveaux 
membres qui ont rejoint le Pôle. 

De la startup au grand groupe, en passant par la PME 
mature, des grands instituts de recherche et formation 
aux établissements hospitalo-universitaires, BioValley 
France a plaisir d’accueillir tous les acteurs indé-
pendamment de leur taille. C’est ainsi que le Pôle 
recense aujourd’hui plus de 230 membres actifs et 
impliqués dans le domaine de l’innovation en santé. 

Plutôt que de faire un listing - les plus curieux d’entre 
vous pourront consulter notre annuaire des membres 
disponible sur notre site internet - nous avons préféré 
demander à certains de nos nouveaux membres 
de répondre à une question stratégique : sur quels 
atouts la France devrait miser pour redevenir une 
nation leader en innovation santé ? 

Découvrez des membres qui osent s’investir pour la 
santé et partager avec nous leurs visions pour faire 
de la France une nation à la pointe de l’innovation 
en santé.
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L’URD ABI d’AgroParisTech est 
spécialisée dans la production 
durable de molécules biosour-
cées à haute valeur ajoutée par 
des procédés chimiques et bio-
technologiques pour les mar-
chés de la chimie fine (pharma-
ceutique et cosmétique) et des 
polymères. 

« Une partie de la réponse 
collective à la souveraineté 
de la France en innovation 
santé est de miser sur le 
développement et la pro-
duction locale et durable 
de nouvelles molécules 
biosourcées. »

AGROPARISTECH 
KÉVIN MAGNIEN, DIRECTEUR 
ADJOINT - RESPONSABLE  
BUSINESS DEVELOPMENT

« L’innovation française en 
physique et biologie, un 
facteur clé pour répondre 
à un enjeu majeur de  
santé publique : la méde-
cine personnalisée. »

ALARA Expertise accompagne 
les établissements utilisateurs 
de rayons X dans le manage-
ment du risque lié à l’expo-
sition des travailleurs et des 
patients, à travers des missions 
d’évaluation, d’optimisation, 
de formation et de contrôle. 

ALARA EXPERTISE 
FANNY CARBILLET, PRÉSIDENTE

BARRAL a été créée en mai 
2020 pour produire des 
masques dans le contexte de 
l’urgence sanitaire. Nous avons 
commencé par des masques 
grand public (lavables 30 fois) 
et produisons depuis juin 2021 
des masques chirurgicaux, 
avant d‘élargir encore notre 
gamme.  

« Choisir nos priorités stra-
tégiques, puis abattre les 
murs et multiplier les pas-
serelles entre la recherche 
publique et notre industrie, 
ce qu’on sait très bien faire 
dans nos clusters. » 

BARRAL TECHNOLOGIES 
PHILIPPE CHICAN, CEO

BiPER Therapeutics apporte de 
nouvelles solutions thérapeu-
tiques aux patients atteints de 
cancer. Nos deux premières 
molécules innovantes ciblent 
une protéine clé dans la survie 
des cellules cancéreuses pour 
traiter les cancers gastro-intesti-
naux et les cancers de la peau.

« La France devrait va-
loriser l’excellence aca-
démique française en 
facilitant le transfert de 
technologie vers les start-
ups et s’appuyer sur l’ex-
pertise dans les études 
cliniques précoces en on-
cologie en réduisant les 
délais de réponse aux 
demandes d’autorisation 
d’essais clinique.

BIPER THERAPEUTICS 
MEHDI CHELBI, CEO
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« On devrait miser sur un 
système global d’informa-
tions rassemblant tous les 
acteurs de santé visant à 
simplifier, fluidifier, évaluer 
et optimiser les parcours de 
soins des patients. »

Le Centre Ellipse de Strasbourg 
est une structure médicale d’ac-
cueil ambulatoire dotée d’une 
équipe pluridisciplinaire qui 
propose en un même lieu des 
parcours de soins en réadapta-
tion cardiaque, en santé men-
tale et en douleurs chroniques.

Eurhétès RH, créé en 2003 à 
Strasbourg, accompagne les 
entreprises au quotidien et sur 
le long terme, avec une stratégie 
sectorielle et une complémenta-
rité d’intervention en proposant 
une offre globale : Conseil en 
Recrutement et en RH.

«Nous avons choisi de citer 
Saint-Simon, qui à notre 
sens apporte une réflexion 
pré période industrielle 
bien adaptée à nos ques-
tionnements contemporains 
“La force temporelle vé-
ritable réside aujourd’hui 
dans les industriels, et la 
force spirituelle dans les 
savants.” »

CENTRE ELLIPSE 
CYRIL COHEN,  
CO-FONDATEUR

EURHÉTÈS RESSOURCES 
HUMAINES 
ARNAUD SCHAEFER, CEO

CSLT  est une structure de 
consulting basée en Lorraine. 
La société apporte son exper-
tise auprès de la médecine 
générale afin de créer des 
centres de santé et d’apporter 
son regard pointu dans l’ac-
compagnement de la gestion 
de  l’activité de santé englo-
bant la mise à disposition de 
personnel, la location de ma-
tériel ou encore la location 
ou l’acquisition immobilière.   

« Une détection précoce, 
pour une prise en charge 
précoce. »

CSLT 
LOÏC MALINGREY, 
CO-FONDATEUR

Fibermetrix développe des so-
lutions autonomes et connec-
tées de dosimétrie à base de 
fibre optique afin d’aider les 
professionnels utilisateurs de 
rayonnements à mieux maî-
triser le risque et ce, pour 
tout type de milieu contraint. 

« L’innovation française en 
physique et biologie, un 
facteur clé pour répondre 
à un enjeu majeur de san-
té publique : la médecine 
personnalisée. »

FIBERMETRIX 
MÉLODIE MUNIER, PDG

« Nous manquons d’espaces 
et de modèles collaboratifs 
permettant des synergies 
fortes et efficaces entre les 
petites structures agiles et 
innovantes et les acteurs 
majeurs du marché. »

Genialis développe des tech-
nologies innovantes permettant 
d’améliorer la conservation 
du vivant, la stabilisation des 
émulsions et la biodisponibilité 
des actifs tout en éliminant les 
conservateurs et les stabilisants 
des produits de santé.

GENIALIS 
GUILLAUME GILLET, 
DIRECTEUR RECHERCHE & 
INNOVATION
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« Pour piloter le virage 
numérique mondial dans 
le domaine de la santé,  
la France devrait croire en 
ses jeunes talents et écouter 
avec attention les revendi-
cations provenant du ter-
rain. »

MedBed360 est née auprès de 
médecins et infirmières confron-
tés au manque d’informations en 
temps réel sur la disponibilité des 
lits. Via une plateforme ergono-
mique, sécurisée et déployable 
rapidement, MedBed 360 assure 
la disponilité, gestion et réserva-
tion des lits en temps réel.

INNOMED360 
RODERICK BALLAN, PRÉSIDENT
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« De nombreuses innova-
tions de rupture, un fort 
réseau de chercheurs, une 
bonne coopération pu-
blic-privé, l’optimisation 
des démarches réglemen-
taires sont nos atouts pour 
la santé future. »

Isocèle Conseil accompagne 
les entreprises du secteur médi-
cal pour assurer la conformité 
de leurs produits aux exigences 
légales et  règlementaires par 
une approche claire, compré-
hensible et pragmatique. Nos 
clients sont des projets incubés, 
start-up en développement, 
PME établies.

ISOCÈLE CONSEIL 
CATHERINE BACOU, PRÉSIDENTE

« Il faut encourager à tous 
les niveaux la passion 
pour la Science et l’explo-
ration créative ! Car c’est ce 
mélange qui est à l’origine 
des plus belles innovations 
dans tous les domaines. »

Chez LLAAMA, nous facilitons 
le travail des data scientists en 
particulier en biopharma en 
développant des plateformes 
utilisant les briques logicielles 
les plus avancées pour traiter 
de gros volumes de données le 
plus rapidement possible.

LLAAMA 
BERNARD DEFFARGES, CEO

« L’innovation française en 
physique et biologie, un 
facteur clé pour répondre 
à un enjeu majeur de san-
té publique : la médecine 
personnalisée. »

Neolys Diagnostics développe 
des tests biologiques permet-
tant une médecine de précision 
en radio-oncologie. Une tech-
nologie de pointe permettant 
d’évaluer la radiosensibilité 
individuelle du patient et ainsi 
d’adapter sa prise en charge.

NEOLYS DIAGNOSTICS 
FANNY CARBILLET, PRÉSIDENTE

« Les associations de  
patients font avancer les 
politiques publiques par 
leur expertise et leur  
capacité à recueillir  
l’expression citoyenne  
des usagers. »

L’ORRPA est une association 
loi 1901, entend se donner les 
moyens de ses engagements 
en direction des personnes 
âgées par ses personnels et la 
contributions volontaires par 
les bénévoles, service civique 
et autres initiatives.

ORRPA 
MARC THOMAS, DIRECTEUR
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«Les installations de pro-
duction pharmaceutique 
de demain doivent être 
évolutives et digitales. La 
France, forte de son indus-
trie de pointe, a toute sa 
place dans cette transfor-
mation.»
 
Pharmaplan est un leader eu-
ropéen de l’ingénierie dédiée 
à l’industrie pharmaceutique et 
des biotechnologies. Nous ac-
compagnons nos clients dans 
la conception et la réalisation 
de leurs projets de construction 
ou de revamping. 

PHARMAPLAN 
ARNAUD EBER, GENERAL  
MANAGER FRANCE & BENELUX

PhaseLab Instrument déve-
loppe une solution de détection 
biomoléculaire SPR portable, 
sensible et accessible à des-
tination des labos, de l’ensei-
gnement universitaire et utili-
sable pour des projets « Point 
of care » (Santé, Agro, Envt).»   

« L’Etat doit amplifier son 
soutien aux projets de col-
laboration entre recherche 
universitaire et startup a 
même de valoriser rapi-
dement la forte capacité 
d’innovation de nos cher-
cheurs. »

PHASELAB INSTRUMENT 
PATRICK BENOIT, CEO

« La France doit croire en 
ses nombreux talents et 
leur redonner l’envie de 
rester et de se développer 
avec les entreprises inno-
vantes. Il faut insuffler plus 
de liberté et de confiance. »

Avec plus de 25 ans d’expé-
rience dans le domaine des 
sciences de la vie, notre rôle est 
d’aider les entreprises à utiliser 
les contraintes réglementaires 
et sécuritaires actuelles comme 
outils pérennes d’optimisation 
et de croissance.

PREDIPHARM GMBH 
DOMINIQUE HOFF, CEO

Spin-off de l’IHU Strasbourg, 
Qaelon Medical à l’ambi-
tion de devenir la référence 
dans la détection des fuites 
chirurgicales grâce à un sys-
tème unique assisté par IA qui  
améliore la sécurité des patients 
en délivrant une preuve objective.

« Pour devenir un leader en 
innovation santé, la France 
doit s’appuyer sur les sy-
nergies locales et soutenir 
l’articulation des finance-
ments privés et publiques 
qui sont décisifs au déve-
loppement d’une startup. »

QAELON MEDICAL 
THIERRY SARDA,CEO

« Les savoir-faire tech-
niques, R&D et industriels, 
notamment en France, 
nous permettent de conce-
voir et proposer des tech-
nologies innovantes, ro-
bustes et compétitives. »

Redberry développe et com-
mercialise des solutions pour 
le contrôle rapide des contami-
nations microbiologiques pour 
l’industrie pharmaceutique, 
les eaux ou l’agro-alimentaire, 
avec une facilité, une sensibilité 
et une rapidité inégalées.

REDBERRY 
JONATHAN MACRON, CEO
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« L’innovation française en 
physique et biologie, un 
facteur clé pour répondre 
à un enjeu majeur de san-
té publique : la médecine 
personnalisée. »

Spécialisé en IRM et CEM, Spin 
up propose aux établissements 
de santé la mise en place de 
nouvelles pratiques cliniques 
et le déploiement de méthodes 
innovantes pour améliorer la 
prise en charge des patients et 
la sécurité des travailleurs.

SPIN UP 
ANOU SEWONU, PRÉSIDENT

« La France doit impérati-
vement s’orienter vers les 
sciences de l’esprit pour re-
devenir une nation leader 
en innovation santé. »

Animée par l’innovation et le 
bien-être de l’Homme, T.E.A. 
se spécialise dans la mesure 
et l’analyse du comportement 
humain. La société offre des 
solutions combinant des tech-
nologies telles que la Motion 
Capture et la Réalité virtuelle. 

TEA ERGO 
YVON VINCENT, CEO

La SFR Cap Santé regroupe 
les 17 unités en santé de 
l’URCA autour de 4 axes fé-
dérateurs, transdisciplinaires 
et transversaux : santé/en-
vironnement, régénération/
cancer/vieillissement, fra-
gili té/cognition/vulnérabi-
lités et technologie/santé.  

« La créativité de ses cher-
cheurs, leur capacité à li-
vrer des innovations thé-
rapeutiques de rupture et 
à associer prise de risque, 
concrétisation des idées et 
transfert vers l’industrie.»

UNIVERSITÉ DE REIMS 
CHAMPAGNE  
ARDENNES 
SOPHIE GANGLOFF,  
DIRECTRICE SFR CAP SANTÉ

Urania Therapeutics déve-
loppe des candidats-médi-
caments ciblant le ribosome 
humain pour restaurer la pro-
duction de la protéine man-
quante chez les patients atteints 
d’une maladie monogénique 
causée par une mutation 
non-sens (10-15% des cas).  

« Un écosystème robuste 
permettant de transférer 
de manière fluide et ra-
pide des résultats de la re-
cherche fondamentale vers 
des start-ups permettant 
une recherche translation-
nelle forte.»

URANIA THERAPEUTICS 
JEAN-PAUL RENAUD, PRÉSIDENT
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Pôle de compétitivité santé du Grand Est

DIRECTION
directeur général

Marco Pintore

INNOVATION
directrice des opérations 

Julie Freydière
responsable croissance &  
services aux entreprises 

Emmanuel Perrodou
chargé de missions  
stratégiques & scientifiques 

Jean-Dominique Guitton
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