
La maladie COVID19 et les 

avancées des recherches



Rôle de REACTing depuis le début de l’épidémie 
(dès Janvier 2020)

➢ Accélérer et coordonner la recherche sur COVID-19 en France

➢ Identification rapide des thématiques de recherche prioritaires 

➢ Plaidoyer auprès des ministères pour demande de financements en urgence pour 

les actions françaises de recherche coordonnées

➢ Lien avec le MSS et l’ANSM pour l’obtention des autorisations réglementaires 

(CPP)

➢ Lien entre les chercheurs francais et les chercheurs internationaux

➢ Promotion des bonnes pratiques et de la standardisation de la collecte des 

données dans la recherche clinique :

▪ En lien avec le centre méthodologique de REACTing, 

▪ En lien avec CNR Inf. Respi., harmonisation de la stratégie de prélèvements

➢ Mise en relation chercheurs et industriels, en lien avec ARIIS

➢ Veille scientifique et partage d’informations (groupe WhatsApp)

➢ Réponse aux médias

➢ Informations aux décideurs



• « Impulser » : (projets structurants) 

• « Écouter » : (les chercheurs)



Appel à projets d’Amorcage REACTing
Ministère de l’Enseignement Supérieur et Recherche et Innovation
Ministère des Solidarités et de la Santé  



Relais par les appels à
projets « classiques »

• 6 Mars : Premier appel à projets flash sur 
COVID19 de l'ANR (3M€) 

puis appel d’offre ANR au fil de l’eau a pris le 
relai. 

• 10 Mars : PHRC normal ouvert aux projets 
COVID (9M€)

Le PHRC Flash COVID (spécial COVID) ouvert 
le 5 avril a pris le relai. 



AAP Europe RE CoV ER
Rapid European 2019-nCoV Emergency Research response

Participant organisation name Country

1 University of Antwerp (UA) Belgium

2 Institut Pasteur (IP) France

3 University Medical Center Utrecht (UMCU) The Netherlands

4 Erasmus Medical Center (Erasmus MC) The Netherlands

5 University of Oxford (UOXF) United Kingdom

6 Charité Universitätsmedizin Berlin (Charité) Germany

7 Institut national de la santé et de la recherche médicale (INSERM) France

8 Amsterdam UMC (AMC) The Netherlands

9 Fondazione PENTA (PENTA) Italy

10 Institut Pasteur Shanghai (IPS) China

La Commission Européenne a reçu 136 propositions. Elle va financer 17 

projets (47M€ au lieu de 10M€ annoncés). Le projet RECoVER finançable.

Herman Goossens (UA)

Sylvie van der Werf (IPP) 12 février 2020



La cohorte nationale de patients COVID-19 hospitalisés  

La « cohorte des patients infectés » :

premier patient en France pris en charge le 24/01 à Bichat,

- avis favorable CPP le 05/02

- et avis favorable de CNIL le 06/02.







7. Facteurs de risques de décès

Docherty AB et al. BMJ 2020 May

Age à l’admission (années)

Sexe

Pathologie cardiaque chronique 

Pathologie pulmonaire chronique 

Pathologie rénale chronique 

Diabète

Obésité

Pathologie neurologique chronique

Démence

Néoplasie

Maladie hépatique

Modérée / sévère

Femme

Oui

Oui

Oui

Oui

Oui

Oui

Oui

Oui

Oui

Facteur protecteur Facteurs de risque



International Journal

of Epidemiology, 2020 

Chronic lung disease, hypertension, ischaemic heart disease, heart failure, atrial fibrillation, stroke, diabetes, de- mentia, cancer, 
chronic liver disease, hospital-diagnosed kidney disease, alcohol abuse, substance abuse, major psychiatric disorder, organ
transplantation, overweight and obesity, and rheumatoid arthritis/ connective-tissue disease. 





Cohortes en population générale





Task Force Approches Thérapeutiques

• DISCOVERY : Essai clinique randomisé adaptative européen évaluant les traitements antiviraux

• CORIMUNO : Plateforme permettant de réaliser de multiples essais randomisés de médicaments

immuno-modulateurs et autres chez des malades atteints de COVID

• COVERAGE : Traitement à domicile des personnes infectées par le SRAS-CoV-2 sans signe de

gravité mais à risque de complications: un essai randomisé à plusieurs bras et en plusieurs étapes

pour évaluer l'efficacité de plusieurs antiviraux



REsearch and ACTion targeting emerging infectious diseases

Sponsor INSERM – European trial
March 22, 2020: First inclusion in France

TI
M

IN
G

Multi-centre, adaptive, randomized trial of the safety and efficacy of
treatments of COVID-19 in hospitalized adults (v3.0, March 3, 2020)

Solidarity WHO international trial (v10.0, March 22, 2020)
March 29, 2020: Signed agreement between DisCoVeRy and Solidarity

Essai Clinique DISCOVERY

16

Investigatrice Principale - Florence Ader (Lyon)



Treatment arms

ADAPTIVE - Data Monitoring Committee
One or more arm(s) can be added as evidence emerges from other candidate therapeutics

One or more can arm(s) will be discontinued if definitely inferior

Repurposing 

drugs

Repurposing 

drugs

Repurposing 

drugs

Novel 

therapeutics

Stopped for 

futility 24 May

Stopped for 

futility 29 June

Stopped for 

futility 29 June



DisCoVeRy is a daughter trial (add-on trial) 
of Solidarity

Data of participants included in DisCoVeRy to be sent to the
Solidarity database



H2020 EU-RESPONSE project accepted for funding

• Title of Proposal: European Research and Preparedness Network for 
Pandemics and Emerging Infectious Diseases

• Acronym: EU-RESPONSE

• Partnership: 21 partners from FR, NO, IT, PT, SK, BE, HU, IE, CH, TR, 
LU, AT, ES, GR, PL, CZ – Coordinator: Inserm

• Overall aim: 

➢ build a multinational, adaptive pan-European COVID-19 and emerging 
infectious diseases platform trial network, based on existing initiatives, 
experiences and competencies. Although in the short-term this project 
will focus on COVID-19, the mid-term/long-term objectives are to build 
a platform trial network on emerging infectious diseases in general

➢ Budget : 15 M€ (4 WP)
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Non invasive 
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Candidate drugs?

Prone

positioning

Traitement

Lescure et al. 

Lancet Infect Dis





CORIMUNO-19 : objectifs

• Trouver des traitements efficaces à côté des traitements 

antiviraux ( testés en particulier  dans l'essai européen 

Discovery) le plus rapidement possible en utilisant des essais 

randomisés pour lutter contre l’ «orage cytokinique »

• Repurposing

• Réaliser en urgence des essais randomisés et apporter des 

réponses dans les 6 prochaines semaines (pour que ces essais 

soient utiles dans la première vague de la pandémie)

• Rechercher des effets traitement « cliniquement pertinents »

Nous n'avions pas pour objectif de fournir des réponses définitives 
ou d'effectuer des essais d'enregistrement

PI : O.Hermine (Paris)







Circulation 2020

Probabilité de passage en Réa et décès au cours de temps
Pr (Rea si hospitalisé) :  0.50 (23.7% vs. 11.9%)

Pr (Décès si hospitalisé) : 0.42 (21.6% vs.   9.1%)
Lefrancq et al. (soumis)

Corticoides

Tocilizumab



• Coordination des actions de recherche vaccin COVID-19 en 

France

• Experts en Immunologie, Vaccinologie, Infectiologie, Virologie, 

Santé Publique, Clinique 

• Objectifs

• partager les informations sur l’état d’avancement des 
différents candidats vaccin contre le SARS-CoV-2, 

• se concerter sur les actions les plus pertinentes à mettre en 
place dans le contexte national.

Task Force vaccins COVID19



Typologie de vaccins en développement





Action Coordonnée Transmission COVID-19

Questions thématiques jugées prioritaires :

• Transmission aérosols vs gouttelettes et contamination par surfaces

• Impact des mesures en population générale (impact confinement, couvre

feu, impact mesures barrières seules) + acceptation/adhésion

• Transmission par les enfants (moins contagieux ou moins susceptibles ou

moins exposés ?)

• Interaction hôte-pathogène (modalités de fixation sur épithélium,

hétérogénéité inter-individuelle/dynamique de transmission).

• Co-circulation avec virus Inflenzae ?

• Rôle du Tabac (effet protecteur ?)

• Prévention de l'infection en milieu hospitalier (masques chirurgicaux vs

FFP2, analyse écologique macro sur masques, conditions de ventilation

des différents services, respect des mesures)

• Aspects médico-économiques et acceptabilité sociale et économique des

mesures par la population



Transmission

• Taux de reproduction de base
(R0)

• 2,2 IC95%[1,4-3,9] à 5,7 
IC95%[3,8-8,9]

• Durée médiane d’incubation

• 5,2 jours IC95%[4,1-7,0]

• Transmission pré symptomatique 

• 44%

• Infectiosité faible au-delà de 7 
jours après le début des signes 
cliniques

• Infectiosité

Jour d’apparition des symptômes

Pic : -0,7 j

Début : -2,3 j Li Q et al. NEJM 2020 Jan

Liu Y et al. J Travel Med 2020 Feb

He X et al. Nat Med 2020 Apr

Sanche S et al. Emerg Infect Dis 

2020 Apr

Jours après le début des symptômes

Infectiosité 

faible



We estimated that 44% (95% confidence interval, 25–
69%) of secondary cases were infected during the 
index cases’ presymptomatic stage

He Nature 

2020



BMJ 2020



Rhee et al Clin Infect Dis 2020 

Tester-Tracer-Isoler 





Les difficultés 

• La communication au tour de la science (« la science de
qualité »)

• Difficultés pour mettre en place une coordination après le
mois de mars (ouverture des différents appels à projets
classique).
• De nombreuses initiatives institutionnelles isolées ont été prises, sans

réelle vision globale.

• Dispersion importante des forces et des moyens financiers.

• Des duplications entre les projets, ou encore une compétition

• Profusion d’essais cliniques avec comme effets potentiels une
saturation des capacités en recherche clinique

Limites de périmètre institutionnel de Reacting, n'ayant ni les
missions ni les outils pour procéder à « une régulation »





CS REACTing fixe les 
nouvelles priorités de 
recherche COVID19

REACTing analyse si un 
projet reçu par MSS/MESRI 

est prioritaire

CS REACTing évalue 
scientifiquement les projets 

jugés prioritaires

CAPNET déclenche un fast-track

pour les projets jugés favorable

par le CS REACTing

(CPP, ANSM, financement)

À court terme
« recherche de priorité 

nationale » et qui sera 

privilégié et soutenu par 

les tutelles »



→ Définition précise du périmètre de la nouvelle Agence à sa 

création : VIH et IST, hépatites, tuberculoses, infections 

émergentes

→ Perspectives : 

Périmètre couvrant plus généralement les maladies infectieuses

Capacité à intégrer d’autres émergences

→ Tous domaines scientifiques : 
Recherche fondamentale, recherche translationnelle, recherche clinique, 

épidémiologie, modélisation, sciences humaines et sociales santé 

publique (incluant la recherche sur l’organisation des soins et les 

systèmes de santé), …

→Approche résolument intégrative : 

« One Health » : homme – animal – environnement

absence de limites géographiques ou populationnelles

Nouvelle agence « ANRS / REACTing »



Classement des pays selon le nombre de 

publications parues dans des journaux

dont l'IF normé est supérieur à 1

Rang Pays
Nb pubs IF 

normé>1

Nb pubs 

total

% pubs IF 

normé>1

1 USA 2568 5687 45,2%

2 China 2063 3962 52,1%

3 Italy 1184 2808 42,2%

4 England 1132 2218 51,0%

5 Canada 542 991 54,7%

6France 532 975 54,6%

7 Germany 442 1023 43,2%

8 Spain 399 945 42,2%

9 Australia 398 836 47,6%

10 Netherlands 264 429 61,5%

Total 

mondial
8657 22230 38,9%

Classement des pays selon le nombre

de publications parues dans des journaux 

dont l'IF est supérieur à 5

Rang Pays
Nb pubs 

IF>5

Nb pubs 

total
% pubs IF>5

1USA 1309 5687 23,0%

2China 1261 3962 31,8%

3England 708 2218 31,9%

4 Italy 636 2808 22,6%

5France 324 975 33,2%
6Canada 279 991 28,2%

7Germany 261 1023 25,5%

8Spain 235 945 24,9%

9Australia 221 836 26,4%

10Netherlands 174 429 40,6%

Total mondial 4624 22230 20,8%

Article original, lettre, review



Merci de votre attention.

Pour rester connectés et informés :

Twitter REACTing : @REACTing_fr

Une page dédiée à la réponse au COVID-19 sur le site 
REACTing : https://reacting.inserm.fr/our-role/

https://reacting.inserm.fr/our-role/


La Scène de la peste de 1720 : épisode de la tourette (Marseille), Michel Serre, 1720


