
LE FONDS ERASME
SOUTIENT 57 PROJETS
DE RECHERCHE
FONDAMENTALE,
CLINIQUE
ET D’ÉQUIPEMENT
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investis
dans la recherche

projets
derecherche
encours

TOTAL 1.470.000€
mandats *
derecherche
clinique
mi-temps

TOTAL

214.!!!€

11 mandats temps plein
3 mandats mi-temps
9 supports complémentaires à des bourses FNRS

Cardiologie, Psychiatrie,
Médecine Nucléaire,
Clinique de la fertilité,
Gastro-entérologie

TOTAL 1.225.!!!€

biostatisticien TOTAL 66.!!!€

EN 2021–2022

Médecine Nucléaire

Neurosciences

Cardiologie

Cancérologie

Soins intensifs

COVID

Clinique Fertilité

Rhumatologie

Neurologie

Hématologie

Pédiatrie

Ophtalmologie

Gastro-entérologie

Biostatisticien

Psychiatrie

Pneumologie

Néphrologie

Médecine Interne

750.000 €

683.000 €

383.000 €

342.500 €

308.000 €

260.000 €

240.000 €

177.500 €

133.000 €

133.000 €

107.000 €

98.000 €

98.000 €

66.000 €

35.000 €

26.000 €

13.000 €

10.000 € Domaines
de recherche

MONTANTS INVESTIS
Mandats
de recherche
fondamentale
1.470.000 € Mandats

de recherche
clinique
214.000 €

Projets
d’équipement
et de recherche
1.225.000 €

Typesde financements
MONTANTS INVESTIS

Projets
de recherche
clinique
888.000 €

projets
d’équipement
etde
recherche

*Lesmandats financentdesprojetsde jeuneschercheurs

projets
derecherche
clinique

TOTAL 888.!!!€



Grâceausoutiendesdonateursetaux testateurs
duFondsErasme,57projetsderechercheou
d’équipementserontmenésdurant l’année
académique2021­2022,unnombreencroissance
constantequi illustre l’importancedonnéeà
la rechercheauseinde l’HôpitalAcadémiqueErasme.

Quelmagnifiqueencouragementapporté
par toutescellesetceuxqui souhaitent, ànoscôtés,
investirpour le Lutur !

Sanscet indispensableappui, certainesrecherches
nepourraientpasvoir le jour, Lautede financement.

Grâceàvosdons,plusde100chercheursosent
l’audacede leur imagination.

N’hésitezpasànouscontactersi voussouhaitez
encouragerunerecherchedansundomaine
ouunservicespécifique.

NousvousremercionsdenousoQrir lesmoyens
de Laireprogresser laconnaissancepourapporter
unebouQéed’espoiràdenombreuxmalades.

Pr Paul Alain Foriers
Président du Conseil d’Administration

Pr David Vermijlen
Président du Conseil Scientifique

Pr Myriam Remmelink
Secrétaire Scientifique

Luc Préaux
Directeur

À NOS DONATEURS

3
2

0
2

1
–

2
0

2
2



4

CONSEIL
D’ADMINISTRATION

Président
Pr Paul Alain Foriers

Trésorier
Mr Jean-Pierre Bizet, Trésorier

Secrétaire Scientifique
Pr Myriam Remmelink

Md Brigitte Borremans
Md Geneviève Bruynseels
MrMichel Croisé
Pr Eric De Keuleneer
Md Anne Emsens
Md Sylvia Goldschmidt
Mr Pierre Gurdjian
Pr Jean-Michel Hougardy
Mr Alain Lebens
Pr Stéphane Lejeune
MdMichèle Nahum
Pr Annemie Schaus
Mr Alain Schockert
Pr Serge Schiffmann
MrMichel Van Doosselaere
Pr Michel Verstraeten
Pr Jean-Louis Vincent

Invitée Pr Isabelle Salmon

COMITÉ
SCIENTIFIQUE

Président
Pr David Vermijlen

Pr Antoine Bondue
Pr Jean-Pierre Brion
Pr Carmen Burtea
Pr Isabelle Demeestere
Pr Laure Dumoutier
Pr Denis Franchimont
Pr Xavier De Tiege
Dr YoannMaréchal
Pr Charles Nicaise
Dr Olivier Vandenberg
Pr Carine Van Lint

DIRECTION

Directeur
Mr Luc Préaux

Assistante
MdAllisson Quintin

LA MISSION
DU FONDS ERASME
LeFondsErasmeLavoriseet soutient
ledéveloppementde la rechercheet
lesavancéesmédicalesà l’Hôpital
AcadémiqueErasme,aubénéficede tous :
– enencourageant la recherche
auprèsdes jeunesmédecinsetdes
paramédicauxoudesgroupesde
chercheursplusexpérimentés

– encréant lesconditionspourune
recherched’excellence

C’estLEpôle recherchede l’Hôpital
AcadémiqueErasmeausein
de l’UniversitéLibredeBruxelles.

L’ADN
DU FONDS ERASME
L’ADNduFondsErasmeest la« liberté»
laisséeauxpostulantsdeproposer
leurprojetderecherchesans limitation
dedomaine thérapeutique.

L’expertise reconnueduComité
Scientifiqueassure l’excellence
de lasélectiondesprojetsproposés.

LavalidationparnotreConseil
d’Administrationassureànoschercheurs
depouvoirmener leurprojetà
bonne findans lecadre financier fixé.
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Nous n’étions qu’aux prémices du
monde dans lequel nous vivons aujour-
d’hui.Unmondehyperconnecté,hyperglo-
balisé, dominépar laculturede l’immédia-
tetéetde la rentabilitééconomiqueàcourt
terme. Un monde aussi où le progrès des
nouvelles technologies donnent l’illusion
quel’hommelemaîtrise.

Mais un monde paradoxal dans lequel
plus les distances se réduisent, plus il se
*erme et se replie sur lui-même au fil des
crisesqui le parsèment.Unmonde fragile
qui apparaît bien démuni *ace aux e@ets
du réchau@ement climatique, qui étaient
annoncésmais auxquels on n’a pas voulu
croire – ou si peu – remettant à demain
ce qui pouvait se faire aujourd’hui. Un
monde qui vacille et se fige à l’apparition
d’unnouveauvirus.

Unmonde cependant qui a du ressort,
qui résisteetquimontre les ressourcesde
la science et donc de la recherche, ceci en
dépit de la désinformation véhiculée par
les réseauxsociaux.

Plusque jamais, la recherchemédicale
apparaît à cet égard comme une néces-
sité. Plus que jamais est mise en lumière
l’importance d’une interaction entre les
disciplines et donc d’une réunion des sa-
voirs. Qui ne voit en e@et que la recherche
médicale ne peut se passer de l’apport
d’une technique de plus en plus sophis-
tiquée. Elle ne peut se passer non plus
de l’apport des mathématiques, des sta-
tistiques, de la biochimie, de la biologie
cellulaire… et donc d’une étroite collabo-
ration avec notamment les Facultés des
SciencesetdesSciencesappliquées.

Les mécènes, qui ont accompagné le
Fonds Erasme depuis près de quarante
ans, l’ont compris de longue date en lui
permettant aujourd’hui d’investir chaque
année troisàquatremillionsd’eurosdans
la recherche à l’Hôpital Erasme. Ceci n’est
pas «un luxe» écrivait, en 1984, Pierre
Van Ommeslaghe, premier président du
Fonds Erasme, «c’est une nécessité vi-
tale» pour un hôpital universitaire qui
se doit de développer une médecine de
pointe. Alain De Wever, qui nous a quitté
trop tôt, insistait à cet égard, à la même
époque, sur la nécessité d’ "une interac-
tion permanente entre fondamentalistes
et cliniciens» afin de «maintenir la ri-
gueur et la créativité dans une institution
de soins qui a l’ambition de servir demo-
dèle à la fois aux futurs praticiens en for-
mationetauxautreshôpitaux».

Rigueur et créativité, mais aussi hu-
milité, car il *aut pouvoir a@ronter les
échecs,douteret seremettreenquestion,
car raressont lesvéritésdéfinitives.

Soutenir une recherche de qualité au
sein d’un hôpital universitaire suppose
non seulement de susciter des voca-
tions chez les jeunes diplômés, c’est le
but des mandats de recherche que nous
attribuons chaque année – et de soute-
nir des projets de recherche – initiés par
des équipes de chercheurs plus anciens
– c’est le but de nos projets de recherche,
mais suppose aussi de créer un environ-
nement favorable à l’éclosion de nou-
velles initiatives.

C’est ainsi qu’en collaboration étroite
avec l’hôpital, le Fonds Erasme a décidé,

Pr Paul Alain Foriers
PRÉSIDENT FONDS ERASME

ces dernières années, de financer l’acqui-
sition de matériels et d’équipements de
pointe indispensables au développement
d’unerecherchedequalité.

À l’aube de son quarantième anni-
versaire, le Fonds Erasme est confronté
à un nouveau défi que Luc Préaux, suc-
cesseur de Geneviève Bruynseels qui lui
a tant donné, est prêt à relever. Alors que
la nécessité de développer une recherche
de pointe est impérieuse, les pressions
exercées sur les institutionshospitalières
risquent, ene@et, de lamenacer.

Or si la pratique d’une activité clinique
constitueunesourced’inspirationpour le
chercheur, il faut encore qu’il puisse dis-
poser d’un espace de liberté, de réMexion,
de rêve. Car le succès d’une recherche
suppose non seulement un travail assidu
maisaussique lechercheurpuisse laisser
librecoursàson imagination.

John Dewey n’a-t-il pas dit que «tout
grand progrès scientifique est né d’une
nouvelleaudacede l’imagination».

LE FONDS ERASME EST À L’AUBE DE SON QUARANTIÈME ANNIVERSAIRE.
IL A ÉTÉ CRÉÉ EN 1982. PEU APRÈS, IL OCTROYAIT SES CINQ PREMIERS MANDATS
DE RECHERCHE À DES MÉDECINS DE L’HÔPITAL POUR L’ANNÉE ACADÉMIQUE 1983-1984.

EDITORIAL
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Avant de rejoindre le Fonds Erasme, j’ai travaillé à BOZAR ou
j’ai eu le plaisir de rencontrer de nombreux artistes. La rigueur de
leurprocessuscréati*, leurauto-analyseavantd’oserenfin traduire
leurs sentimentsdansuneœuvreestétonnante.

Cet été, dès mes premières discussions avec les chercheurs de
l’Hôpital Erasme, la similitudeavec lemondeartistiquem’est appa-
rue frappante. L’idée du thème de cette brochure «oser l’audace de
son imagination» est de partager avec vous ce qui anime nos cher-
cheurs, cause leur réMexion, titille leur créativité et leur inspire de
nouvelles thérapies.Bref, deparlerde l’artde lamédecine.

Nos rencontres avec nos mécènes sont toujours de beaux mo-
ments. Tous ont l’envie d’aider à trouver des solutions, l’envie d’of-
frir aux autres. Ils permettent à nos chercheurs de se poser pour
prendre le tempsdeseperfectionner.

Ce qui renforce le lien entre les mécènes et les chercheurs, ce
n’est pas tant la compréhension de leur recherche que celle de leur
motivation personnelle, leur histoire et leur succès. J’ai voulu dans
cette brochure, vous faire découvrir une petite partie de nos cher-
cheurs. Au détour d’un court article ou d’un QR code qui vous em-
mènera vers une courte vidéo, vous les découvrirez un peumieux.
Très prochainement, nous *erons évoluer notre site internet afin
quevouspuissiezapprendreà lesconnaitredavantage.

Que vous soyez médecins ou mécènes, nous serions ravis de
nousasseoiravecvous, d’écoutervosdéfis, dediscuterdessoutiens
possiblespour, ensemble, oser l’audacedenotre imagination.

JE VOUS SOUHAITE
UNE BONNE LECTURE.

JE NE M’ATTENDAIS
PAS À RENCONTRER
AUTANT D’AUDACES
ET D’IMAGINATIONS

Luc Préaux
DIRECTEUR DU FONDS ERASME

LISTE
DES BOURSIERS
2021 – 2022

Dr Concetta
Catalano

Dr Charlotte
Damien

Dr Virginie
Destrebecq

Dr Alia
Hadefi

Dr Philomène
Lavis

Dr Julie
Navez

Dr Dorian
Parisis

Dr Marie-Lucie
Racu

Dr Lise
Tombroff

Dr Laura
Chomette

Dr Azine
Datlibagi

Dr Sarah
Duerinckx

Dr Delphine
Kemlin

Dr Marie
Le Moine

Dr Maxime
Niesen

Dr David
Pening

Dr Paschalis
Sidiras

Dr Tess
VanMeerhaeghe

Dr Margherita
Condorelli

Dr Loïc
De Doncker

Dr Nicolas
Gemander

Dr Céline
La

Dr Anthony
Moreau

Dr Lukas
Otero Sanchez

Dr Arthur
Poncelet

Dr Margherita
Tiezzi
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Depuis mars 2020, nous traversons
tous et toutes une période «éprouvan-
table» et le personnel soignant, particu-
lièrement. Au fil des vagues, alors que les
décisions prises par les di@érents comités
deconcertationet les codecose révélèrent
lors de la première vague des mesures de
bonsenspuisaucoursde lasecondevague
des mesures de dépit et pour la troisième
pasmal demesures prises endépit du bon
sens…, les équipes hospitalières, elles, ont
traversé toutes ces épreuves avec une dé-
termination et un courage qui méritent le
respect. Et pourtant, alors qu’au début, à
20 heures résonnait non pas le générique
du journal télévisé sur une chaîne fran-
çaise mais des applaudissements qui ani-
maient spontanément les rues, peu à peu,
les citoyens n’encouragèrent plus ceux et
celles qui ne comptaient et ne comptent
toujours pas leurs heures. Comme si tout
cela relevaitdunormal, duquotidien…

Très vite, il m’a semblé essentiel d’ap-
portermapetite contribution. J’ai bien sûr
écrit des chroniques sur ce que l’on vivait,
envoyé sur Facebook des videos, coups de
gueule, coups de coeur, mais j’avais vrai-
ment envie d’une opération plus concrète
et surtout solidaire. Du coup, lorsque je
reçus la demande du Fonds Erasme d’ani-
mer la soirée Art & Act, j’ai accepté d’em-
blée, d’autant plus que les idées demettre
aux enchères des spectacles et des tables
d’hôtes se révélèrent novatrices et origi-
nales.* Bien sûr, l’absence de public, une
soirée «vente aux enchères» en virtuel,
cela n’a pas la même saveur qu’un gala
dans une salle mais l’opération Art & Act,

rehaussée par la présence de lamarraine
Khadja Nin, solaire et inspirante, fut un
succès incroyable et elle toucha plus de
mondequel’onauraitpuréunirenunseul
endroit.

Il fautseréinventer,nousdit-ontout le
temps, leFondsErasmeen2021arebondi!

Alors je serai donc très heureux de
rencontrer cette *ois pour de vrai infir-
miers, infirmières et leurs en*ants lors
de la représentation duCarnaval desAni-
maux à l’ULB tout début décembre! Je se-
rai entouré demerveilleuxmusiciens qui
nous emmèneront dans cette féérie mu-
sicale imaginéeparCamilleStSaëns.

Abientôt!

AMI CALMANT
VÔTRE…

«Très vite ilm’a
semblé essentiel
d’apporterma
contribution.#

Bruno Coppens

*coupdechapeauàGenevièveBruynseels, quellecréativitéeteLficacité!
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2020
A cœur ouvert

ARLETTE VERMEIREN

Crééespécialementpour leFonds
Erasme, cetteœuvre illustre le travail de
cetteartisteauxdoigtsde féequi, enivrée
par leprocessusdunouage, assemble
lediverspourdonnernaissanceàcette
représentation inéditeducœur inspirée
parunecréationd’AndyWarhol.

Œuvre offerte par Jean Manuel de Solages

Fin2021,nous installeronsdeuxœuvresd’art
acquisespardeuxmécènesduFondsErasme
lorsde lasoiréeArt&Act forFondsErasme2021.
Ellesviendrontagrémenter lesmursduService
deCardiologie.

ŒUVRES
D’ART
À L’HÔPITAL

2018
L’art contemporain

à l’épreuve du feu
série «Rythmes »

JEAN BOGHOSSIAN

Cette toile faitpartiede la série
«Rythmes#, unesériede JeanBoghossian
commencéeen2017etexposéeen2018
auPalaisdesNationsUniesàGenèveet
àBeyrouth.Surcette série, la cendreest
présentesur la toile. JeanBoghossian
arriveàpréserversur le tableaucomme
une trace : «Touthomme, touteaction
laissedes traces, cesontces tracesqui
*ontdenousunepartiedumonde».

Œuvre offerte par un mécène anonyme
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QUAND LES MÉCÈNES FINANCENT
LA RECHERCHE ET INVITENT
LE PERSONNEL AU SPECTACLE !

A l’occasionde la soiréeArt&Act forFondsErasme
dumoisdemai2021, lesartistesont voulunousaideren
proposant leurs spectaclesou leursœuvresàprixd’amis.

Quatre spectaclesd’art de la scèneontétéachetés
parnosmécènesquin’ensontpas restés là. Ils ont souhaité
lesmettreàdispositiondupersonnelde l’HôpitalErasme
pour le remercierdesonengagement lorsde la lutte
contre lapandémie.

Ceneserontpasmoinsde500couplesquipourront
sedétendreennovembreetdécembre2021grâce
à lagénérosité combinéedesgestionnairesdesalles,
desartistesetdenosmécènes.

Ceci n’est pas
une Framboise Frivole
PeterHens etBart VanCaenegem

Samedi 20 novembre 21 à 17h30
Auditoire Dupréel – ULB
Don d’un mécène anonyme

Love Letters
Michel Kacenelenbogen etPatricia Ide

Dimanche 21 novembre 21 à 17h00
Théâtre Le Public
Don d’un mécène anonyme

Le Carnaval des Animaux
BrunoCoppens entouré de 11musiciens

Samedi 4 décembre 21 à 15h00
Auditoire Dupréel - ULB
Don d’un mécène anonyme

Au suivant
Oneman showdeGuillermoGuiz

Lundi 13 décembre 21 à 19h30
Théâtre de la Toison d’Or (TTO)
Don de la société Interparking

Un tout
grandmerci

auThéâtrede laToison
d’Or (TTO), auThéâtre

LePublic età l’ULBpour
lamiseàdisposition

gracieusede leurs
lieuxdespectacle.
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Pr Florence Lefranc
SERVICE DE NEUROCHIRURGIE

Et la lumière fut ! Chaque jour, la Pro-
fesseure Florence Lefranc plonge mé-
ticuleusement et avec une très haute
précision dans les méandres obscurs du
cerveau pour y combattre le cancer. Ac-
tuellement, c’estpar la lumièrequ’elleen-
tenddissoudre leglioblastome.

Flash Back. Entre des études de poly-
tech et la médecine, la Professeure
Florence Lefranc n’a pas hésité....même
si elle aurait aimé piloter des avions de
chasse. Au cœur du cerveau, dans sa lutte
contre les glioblastomes, elle imagine
des solutions techniques en faisant col-
laborer des experts pluridisciplinaires.
«J’ai toujours aimé créer. J’aborde la re-
cherche avec un problème concret que je
vis... et avec une question claire : «qu’est-
ce qu’on met en place pour trouver une
solution (nouvelle molécule, nouvelle
voied’administration...) ?»

Elle veut donner une chance de plus
à ses patients. «Chaque cerveau est di*-
férent. Il faut refaire une nouvelle car-
tographie avant chaque opération.» En-
tourée des meilleurs spécialistes dans
leur domaine respectif (notamment des

radiologues, des spécialistes en méde-
cine nucléaire et en neuroimagerie fonc-
tionnelle), elle prépare son intervention.
A chaque fois, elle doit trouver son che-
min entre tous les sens interdits. Jamais
elle n’a droit à une erreur de parcours ou
un freinage non-maitrisé. Suivant les
cas, elle peut utiliser la neuronavigation
(sorte de GPS) pour indiquer la tumeur et
soncheminpouryparvenir.

De plus en plus souvent, elle procède
à des chirurgies éveillées pour lesquelles
ellecompteavant toutsur lacollaboration
de son patient dont l’os crânien a été pré-
alablementenlevé. Ildoitpouvoir, suivant
les types d’opérations, parler ou bouger
unemain....et surtout communiquer avec
les équipes. «Pour nous, les patients sont
des partenaires. J’ai une relation particu-
lière avec eux. Ils savent tous qu’ils vont
récidiver. J’ai des patients que j’ai déjà
opérés plusieurs *ois.» Elle se rappelle
cette patiente congolaise qui lui raconte
sonbonheurdevivre.

Le Professeure Lefranc continue de
travailler sur des nouvelles technologies,
dont l’une (un traitement local) qui per-

met grâce à la lumière de tuer les cellules
tumorales. «Mon rêve, ce serait qu’une
mousse de type mousse à raser délivre
une molécule tueuse, ou encore des cel-
lules tueuses, dans la cavité opératoire.
Cela nous o@rirait un traitement local
souple et moelleux qui nous permettrait
de moins réopérer.» Jamais elle n’arrête
de penser, de créer, pour améliorer la vie
desespatients : «Il *autêtreaudacieux.»

"CHAQUE
CERVEAU EST
DIFFÉRENT.
IL FAUT REFAIRE
UNE NOUVELLE
CARTOGRAPHIE
AVANT CHAQUE
OPÉRATION.»

MON RÊVE ?
UNE «MOUSSE À RASER»
QUI DÉLIVRE UNE MOLÉCULE
OU DES CELLULES TUEUSES

Nos
recherches
enCancérologie
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!Nousidentifions
lesmécanismescontrôlant
l’identitécellulairedes
cellulessouches identifiés
de laglandemammaire
etde laprostate.»

Pr Isabelle Salmon

Département d’Anatomie Pathologie

Projet clinique financée grâce au legs
effectué par Monsieur de Gaiffier d’Emeville

!Nos patients
ontaccèsàdesessais
cliniques innovantsencas
de tumeurcérébrale.Etudes
StrateglioetDosyndigo.»

Pr Florence Lefranc

Service de Neurochirurgie

Projet clinique financée
par la société Interparking

M A R I E- LU C I E

LU K A S

I S A B E L L E

!Nous étudions
le rôledeSMAD4.»

Dr. Marie-Lucie Racu

Département d’Anatomie Pathologie

Bourse Dédale financée
par une mécène anonyme

!Nousobservons
l’impactdesprocéduresde
procréationmédicalement
assistéeetdesnouvelles
thérapiessur la Lertilitéet sur
l’évolutiononcologiquedes
jeunespatientesatteintes
d’uncancerdusein.»

DrMargherita Condorelli

Clinique de la Fertilité

Bourse financée par Télévie
et les Mécènes du Fonds Erasme

!Nousétudions
lacontributiondeprofils
d’expressonpangénomique
aurisque individuel
d’hépatocarcinome.»

Dr Lukas Otero Sanchez

Service de Gastro-entérologie

Bourse financée par le FNRS
et les Mécènes du Fonds Erasme

!Nous cherchons
àmieuxcomprendre
l’adénocarcinome
pancréatique.»

Dr Julie Navez

Service de Gastro-entérologie

Recherche clinique financée grâce à
la vente de la bière «Mousse de toi»
initiée par Monsieur et Madame Tilmant
en souvenir de leur fille Morgane

M A R G H E R I TA

J U L I E
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S’ensuivent alors de longues phases au
centredejourquidevientainsi leurcocon,
leur zone de tendresse ou ils apprennent
à se nourrir et à s’aimer. A partir de là,
nous intégrons leurs proches afin qu’ils
recréent une cohésion familiale. En ce
lieu, à l’aide de thérapies uniques et in-
novantes, ils se réapproprient une vie so-
ciale que la crise du Covid-19 a fortement
chamboulée.»

La crise du Covid-19 a fortement im-
pacté les patients sou@rant de troubles
mentaux. Les changements sociétaux in-
cessants et les craintes qu’ils ont engen-
drés secouent nos jeunes. Ils font de nou-
velles victimes (+150% de consultations)
et aggravent les symptômes des patients
préexistants (Ex: 87% des patients avec
troubles alimentaires voient leurs symp-
tômess’aggraver).

Actuellement, il manque de struc-
tures d’accueil en Belgique. Nous devons
déployer des conditions créatives d’ac-
compagnement thérapeutique afin de
créer un chemin, le plus court possible,
qui favorise le rétablissement de patients
sou@rants de ces pathologies. Pour y re-
médier, l’Hôpital Erasme va développer
deuxstratégies :

1. Dans le cadre de sa structure hospita-
lière classique, il souhaite travailler sur
la renutrition rapide des patients ano-
rexiques dans le but de «remettre leur
corps en ordre de fonctionnement opti-
mal» le plus rapidement possible et donc
de diminuer les impacts à long terme de
leur pathologie. Cette renutrition rapide
devrait à terme permettre de réduire la
duréeduséjourdans lastructurehospita-
lière classique et permettre l’accueil d’un
plusgrandnombredepatientsparan.

UN COCON
DE TENDRESSE
POUR RÉAPPRENDRE
À S’AIMER

Aidez-nousàleuro6riruncocondetendresse.
FaitesundonviaceQRcode.

Les fonds serviront à l’amélioration des conditions d’accueil
et la qualité de vie des patients dans l’unité psychiatrique
de soins Infanto-Juvénile.

Pr Marie Delhaye
DIRECTRICE DU SERVICE DE PSYCHIATRIE INFANTO-JUVÉNILE – HÔPITAL ERASME

CRÉATION
D’UNE APP SMARTPHONE

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

Pr Marie Delhaye
Service de Psychiatrie Infanto-Juvénile

Equipement financé par la société SODEXO

2. Pour continuer à suivre les patients
ayant pu quitter la structure hospitalière
classique, l’Hôpital Erasme souhaite ren-
forcer son centre de jour, unique en Bel-
gique francophone, pour améliorer, par
la mise en place de trois thérapies inno-
vantes (la thérapiemulti*amiliale, la thé-
rapie par remédiation cognitive et la thé-
rapiedementalisation),sapriseencharge
des patients et accroître ses capacités de
traitement.

«A Erasme, nous prenons le relais de
l’HUDERF avec les adolescents de 14 à
21 ans pour les troubles de conduite ali-
mentaire (boulimie, anorexie - les patho-
logies mentales les plus mortelles), mais
aussi pour les patients à hauts risques de
décompensation lourde (bipolaires, bor-
derlines, psychotiques). Notre premier
contact avec les patients anorexiques est
celui de la renutrition rapide pour nour-
rir leur corps et réanimer leur cerveau.
Ils arrivent sans avoir la force de penser.
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Nos
recherches
enNeurologie

!Nouscréonsune
biobanquepédiatrique
desmalLormations
vasculaire intracrâniennes
afindeproposerdes
thérapies innovantes.»

Pr Boris Lubicz

Service de Neuroradiologie Interventionnelle

Projet clinique financé
par feu Monsieur et Madame Lepage

!Nousanalysons le
rôleducerveletdans la
perceptionsomatosensorielle
chez lessujets sainsetchez
lespatientsatteintsd’un
tremblementessentiel.»

Dr. Virginie Destrebecq

Service de Neurologie

Bourse Hemingway financée
par une mécène anonyme

!Nos patientsontaccès
àununiversmultisensoriel
et ludiquepourmieux
récupéreraprèsunAVC.»

Dr Johanne Garbusinski

Service de Soins Intensifs

Md Chloé Sauvage

Kinésithérapeute

Projet clinique financé par
par feu Monsieur et Madame Lepage

!Nous caractérisons
les réponsesalloimmunes
chez les transplantés
rénauxtraitéspardes
inhibiteursdepointsde
contrôles immunitaires.»

Dr Tess VanMeerhaeghe

Service de Néphrologie

Bourse financée par le FNRS
et les Mécènes du Fonds Erasme

!Nouscherchonsune
meilleurecaractérisation
desanticorpsanti­HLAchez
lespatients transplantés
rénauxgrâceà l’approche
parsérologiesystémique.»

Dr Concetta Catalano

Service de Néphrologie

Bourse financée par le FNRS
et les Mécènes du Fonds Erasme

C O N C E T TA

T E S S

enNéphrologie

V I R G I N I E
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!Nousétudions
le rôledusystème
chémérine­ChemR23
dans laphysiopathologie
despneumoniesvirales
etdusyndromede
détresserespiratoire.»

Dr Philomène Lavis

Service d’Anatomie Pathologie

Bourse financée par le FNRS
et les Mécènes du Fonds Erasme

!Nos patientsobstructiLs
respiratoireschroniques
(BPCO)bénéficient
d’unepriseencharge
innovanteenrevalidation,
réduisant les risquesde
chuteetde Lracture.»

Mr Olivier Van Hove

Kinésithérapeute

Pr Dimitri Leduc

Service de Pneumologie

Projet clinique financé
par feu Monsieur et Madame Lepage

P H I LO M È N E

!Nousétudions
le rôledescellules lymphoïdes
innéeshumainesdans
ledéveloppementdes
spondylarthropathies.»

Dr Céline La

Service de Rhumatologie

Bourse financée les Mécènes
du Fonds Erasme

!Nouscherchonsà
savoir si le régimehypersalé
et l’hyperosmolarité
locale jouentunrôle
dans lacomposante
ingammatoirede lamaladie
duSyndromedeSjögren.»

Dr Dorian Parisis

Service de Rhumatologie

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

C É L I N E

Nos
recherches
enPneumologie

!Nous cherchons
àsavoir si lanavigation
électromagnétique
endoscopiqueguidéepar
conebeamCTpermet
d’éviter l’exclusiondepatients
emphysémateuxsévèresde
la listedes transplantations
pulmonaires.»

Dr Olivier Taton

Service de Pneumologie

Projet clinique financé
par le solde de la Convention Antoine

enRhumatologie

D O R I A N

O L I V I E R

D I M I T R I

O L I V I E R
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!Nousétudions
lapolyarthriteetplus
précisement le rôledes
anticorpscontre les
protéinescarbamyléesdans
l’initiationet l’évolutonde
lapolyarthrite rhumatoïde
etévaluons leurutilisation
commebiomarqueur.»

Dr Paschalis Sidiras

Service de Rhumatologie

Bourse financée par Monsieur
Jean Manuel de Solages

PA S C H A L I S

!Nousanalysons
lesmécanismes
transcriptionnelset
épigénétiquesde la
diQérentiationdes
lymphocytesTCD8.»

DrMarie Le Moine

Service de Médecine Interne

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

!Nousétudions
le rôlede laméthylation
etde l’expressionde
l’Aquaporine­1dans
ladiQérenciationet
dédiQérenciationde
l’épithéliumpigmentaire
rétinienhumainet
dansdespathologies
proliLératives rétiniennes.»

Dr Azine Datlibagi

Service d’Ophtalmologie

Bourse financée
par les Mécènes du Fonds Erasme

!Nousétudions
la régulationdesréponses
vaccinalesdunourrissonpar
lesanticorpsmaternels.»

Dr Loïc De Doncker

Service des Soins Intensifs

Bourse financée
par les Mécènes du Fonds Erasme

!Nousétudions l’impact
de l’inLectionpar levirus
d’EpsteinBarr (EBV)sur la
programmation Lonctionnelle
desmonocyteshumains.»

Dr Arthur Poncelet

Service d’Hématologie

Bourse Alain Dewever financée
par les Mécènes du Fonds Erasme

M A R I E A Z I N E

Nosautres
recherches

A R T H U R

LO Ï C
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PrPhilippevandeBorne
SERVICE DE CARDIOLOGIE

EnBelgique, lesmaladiescardiovascu-
lairessontresponsablesdeplusde30.000
décès par an. Seule lamise sur pied d’une
prévention active d’une population ciblée
(70% des plus de 40 ans ont un taux de
cholestérol tropélevé,25%sonthyperten-
dus, 25%, fument quotidiennement...)
permettrademodifieruntelbilan.

A l’Hôpital Erasme, le Fonds Erasme
finance, grâceauxdonsdedeuxgénéreux
mécènes, des équipements de pointe (un
SPECT/CTmunidecamérasdigitalesàtrès
hauteprécision,unepremièredanscedo-
maine en Belgique, et un nouveau dispo-
sitif d’imagerie intra-coronaire par OCT)
pour répondre aux besoins de cette pré-
vention active. Ces outils vont permettre
d’améliorer la prise en charge diagnos-
tique et thérapeutique comme l’explique
le Pr Philippe vandeBorne, Professeur de
Cardiologie et Directeur à la recherche en
Cardiologiede l’HôpitalErasme :

«Lapathologiecoronaireestsouvent le
résultat d’anomalies insidieuses qui pro-
gressentpetitàpetit. Lepatientneperçoit
pastoujours lespremierssignesquipour-
raientmeneràun infarctusouàunemort
subite.»

Veillerà labonnesantéducœur
Un SPEC/CT à très haute définition,

qui sera l’unique appareil disponible en
Belgique pour une détection précoce et
ultra-rapide des altérations de la circu-
lation coronaire, va pouvoir apporter
une réelle plus-value à l’Hôpital Erasme:
«Aujourd’hui, l’imagerie isotopique ne
produit que des images de l’irrigation du
coeur. Grâce à cet appareil, avec une pré-
cision et des temps d’acquisition jamais
égalés, nous allons connaître précisé-
ment la quantité de sang apportée dans
chaque région cardiaque. Cette avancée
majeure va grandement faciliter le dia-
gnostic des maladies coronaires et aussi
exclure d’éventuels autres problèmes,
comme des maladies du muscle car-
diaque»ajoute lePrvandeBorne.

En termes de prévention, ce projet
soutenu par le Fonds Erasme concerne-
ra un large public : «Il nous permettra de
*aire de la prévention plus e*ficace chez
les personnes à haut risque cardiovas-
culaire, comme les patients diabétiques.
Avec cette imagerie, nous pourrons avoir
une meilleure analyse de lésions qui
échappent souvent au diagnostic de la
maladiecoronaire.»

Une«One-DayCardioClinic» innovante
Le Pr Goldman, Chef de service deMé-

decine Nucléaire à l’Hôpital Erasme, se
réjouit de pouvoir améliorer la prise en
charge des patients à risque coronarien :
«Les patients se découvrent souvent co-
ronarien à l’occasion d’un infarctus du
myocarde.Avecunemeilleureprévention
et une meilleure détection de la maladie
coronaire, un traitement peut être ap-
pliqué avant que le coeur ne subisse une
grave agression, telle un infarctus. Avec
ce projet, nous mettrons en place d’ici
fin f!ff à l’Hôpital Erasme une «One-
Day Cardio Clinic». En une journée, nous
procéderons à un bilan cardiologique
extrêmement précis chez les personnes
à risque. Nous ambitionnons de créer un
outildepréventionavecdesmoyenstech-
nologiques très performants. Notre sou-
hait est d’éviter que les patients ne nous
consultent pour la première fois de leur
vieuniquementparcequ’ilsont faitun in-
*arctus.»

Une très bonne nouvelle pour les pa-
tients présentant des lésions multiples
ou une anatomie coronarienne complexe
qui seront encore mieux pris en charge à
l’HôpitalErasme.

Nos
recherches
enCardiologie

LA RÉVOLUTION
EN IMAGE
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!Nousélaborons
unestratégie thérapeutique
enrevalidationpour les
maladescardiovasculaires.
Cetteétudeaurades
répercussionsàplusgrande
échelleendehorsde la
populationdespatients
cardiaquesquenousétudions. »

Pr Philippe van de Borne

Service de Cardiologie

Mr. Alexis Gillet

Kinésithérapeute

Projet clinique financé
par les Mécènes du Fonds Erasme

!Nousdéveloppons
unetechnologie innovante
pour lediagnosticet le suivi
de la Lonctioncardiaque
àdistanceavecune
applicationsmartphoneet
undispositiL connecté. »

Pr Philippe van de Borne

Service de Cardiologie

Projet Heartemis financé
par une mécène anonyme

«Ces outils vont permettre
d’améliorer la prise

en chargediagnostique
et thérapeutique »

ACQUISITION SPECT/CT
À TRÈS HAUTE DÉFINITION
Unique appareil disponible en
Belgique pour la détection précoce
et ultra-rapide des altérations
de la circulation coronaire.
Il facilitera le diagnostic des maladies
coronaires et aussi d’exclure
d’éventuels autres problèmes, comme
des maladies du muscle cardiaque.

Pr Serge Goldman
Service de Médecine Nucléaire

Equipement financé
par feu Monsieur et Madame Lepage

NOUVEAU DISPOSITIF
D’IMAGERIE
INTRA-CORONAIRE PAR OCT
Appareil qui nous permettra
de faire de la prévention plus
efficace chez les personnes
à haut risque cardiovasculaire.

Pr Philippe van de Borne
& Pr Antoine Bondue

Service de Cardiologie

Equipement financé
par un mécène anonyme

!Notre projet
estdecréerunmodèle
cellulaired’hypertension
artériellepulmonaireà
basedecellulessouches
humainesafindepouvoir
étudier lesmécanismes
menantaudéveloppement
decettemaladie. »

Dr Laura Chomette

Service de Cardiologie

Bourse Xénophilia financée
par feu Monsieur et Madame Lepage

L A U R A

A L E X I S
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«Vouloir
ne su?fit pas
toujours.
Il faut des
budgets»

LA RECHERCHE
PROGRESSERA
UNIQUEMENT
GRÂCE À VOUS !
MERCI POUR
VOTRE SOUTIEN

LES DONS
peuvent être effectués de façon ponctuelle ou permanente.
Chaque don reçu, quel qu’en soit le montant, est un encouragement
à poursuivre notre mission.
A partir d’un montant de 40 €, les dons sont fiscalement déductibles,
qu’ils soient versés au nom d’une personne physique ou morale.
Vos dons peuvent être versés sur le compte :

ULB–Fonds Erasme
Route de Lennik, 808 / 1070 Bruxelles
IBAN BE45 6760 9022 2389
BIC DEGRBEBB

avec la mention Soutien à la recherche médicale
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Les patients covid se succèdent, ali-
tés, intubés. Nous sommes en avril 2020.
Devant ces corps en sou@rance, le Pro-
fesseurMayaHites veut des solutions. Un
patientmaladesansaucunepossibilitéde
traitementn’estpasuneoptionpourelle.

DisCoVeRy, un grand essai acadé-
mique européen coordonné par l’Inserm
visant à évaluer l’e*ficacité de quatre trai-
tements antiviraux repositionnés dans
l’indication de Covid-19 nécessitant une
hospitalisation (le remdesivir, l’hydroxy-
chloroquine, le lopinavir et l’interferon
beta-1a) est proposé aux hôpitaux acadé-
miques en Europe. Cette étude fait elle-
même partie de l’étude Solidarity lancée
par l’OMS. Un dimanche après-midi à
l’heure du thé, MayaHites apprend que la
Belgique ne s’y associera pas. Elle ne peut
accepter et souhaite par tous les moyens
que l’Hôpital Erasme intègre l’étude Dis-
CoVeRy. Vouloir ne su*fit pas toujours. Il
faut des budgets. "On m’a dit : il n’y a pas
de sous ». » Cette phrase ne l’a pas arrêtée.
«Mesniècesetneveuxétaientprêtsà*aire

Depuis, le Pr. Maya Hites ne s’est plus
arrêtée : «Fin décembre f!f!, j’ai rejoint
l’équipe de direction de l’étude au niveau
européen. Quand le Pr. Florence Adler
m’aappelée, j’ai pris f4heurespour réMé-
chir et discuter avecma famille, car un tel
projet prend énormément de temps.
Et puis... j’ai foncé. Aujourd’hui nous
souhaitons ouvrir l’étude à tous les pays
européens.»

«NOUS N’AVONS
PAS EU BESOIN
D’APPELER À L’AIDE,
LE FONDS ERASME
ÉTAIT LÀ,
HEUREUSEMENT.»

du Crowdfunding... Nous n’avons pas eu
besoin d’appeler à l’aide sur Facebook, le
FondsErasmeétait là,heureusement.»

Cette volonté, elle l’a tirée aussi de son
passé de médecin sur le terrain: " Jeune
médecin, j’ai ouvert un campde nutrition
contre la faminepourMSFenEthiopie.Au
début de la lutte contre la Covid, j’y pen-
sais. Nous étions en Belgique,mais j’avais
l’impression d’être dans un camp deMSF.
Je ne voulais pas me sentir démunie et
juste gérer le quotidien. Pour le bien-être
des patients et mon bien-être psycholo-
gique, j’avais besoin de trouver des solu-
tionsetparticiperà l’étude internationale
Solidarity ouDisCoVeRyme semblait être
la solution.»

«Au final, suite au soutien du Fonds
Erasme, quelques centres belges se sont
joints à nous. Nous avons également par-
ticipé à l’étude COV-AID, l’essai clinique
Belge, coordonnépar l’universitédeGent,
aussi financée en partie par le Fonds
Erasme.»

UN DIMANCHE
A L’HEURE DU THÉ

PrMayaHites
UNITÉ DE MÉDECINE INTERNE DES MALADIES INFECTIEUSES

Nos
recherches

COVID
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!Nous étudions
l’impactcardiovasculaire
suiteàune inLection
viraleauCOVID19: lien
entreSystèmeRénine
AngiotensineetdysLonction
endothéliale.»

DrMargherita Tiezzi

Service de Cardiologie

Bourse Ilya Prigogine financée
par une mécène anonyme

!Nous analysons
lesdéterminantsde la
réponse immunitaire
lorsde lavaccinationpar
ARNcontre leSars­Cov2
chez lespatients
transplantés rénauxet
hémodialysés.»

Dr. Nicolas Gemander

Service de Néphrologie

Bourse financée par
les Mécènes du Fonds Erasme

!Nous étudions
l’immunogénicité lorsde
lavaccinationanti­Sars­Cov2
chez le transplantérénal
etchez lepatientdialysé.»

Dr. Delphine Kemlin

Service de Néphrologie, dialyse
et transplantation

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

!Nous étudions
desréponses immunitaires
antiviralespourdespatients
atteintsdeCOVID­19.»

Pr Benjamin Bondue

Clinique des pneumopathies
interstitielles diffuses,
Service de Pneumologie

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

M A R G H E R I TA

N I C O L A S

D E L P H I N E

B E N J A M I N

J O Ë L L E

!Nous étudions
l’impactde laCOVID­19sur
lesatteintes rénalesaiguës.»

Pr Joëlle Nortier
Service de Néphrologie

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

!Nous participons
àuneétudemondiale
COVID­19sur leseQets
dequatre traitements
pharmacologiques.»

Pr Maya Hites

Unité de Médecine Interne
des Maladies Infectieuses

Projet clinique financé
par les Mécènes du Fonds Erasme,
ULB, UAE et la Fondation ULB
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!Nous participons
àuneétudeclinique
multicentriquepourmesurer
l’eQetde l’administration
d’anticorpsmonoclonaux.»

Pr Maya Hites

Unité de Médecine Interne
des Maladies Infectieuses

Projet clinique financé grâce
à l’action «Origami for Life »
initiée par Charles Kaisin

!Nous étudions
parneuroimagerie
multimodaleatteinte
cérébralepotentiellement
liéeà laCOVID­19.»

Pr Xavier De Tiege

Service de médecine nucléaire,
département de Neuroimagerie
Fonctionnelle

Projet clinique financé grâce
à l’action «Origami for Life »
initiée par Charles Kaisin

!Nous évaluons
l’eQetdenouveaux
traitementspotentiels
pour lespatientsatteints
deCOVID­19.»

Dr. Filippo Annoni

Département des Soins Intensifs,
Laboratoire Expérimental de soins intensifs

Projet clinique financé
par l’action # CLAPANDACT

!Nous étudions
les réponses immunitairesau
SARS­CoV­2chez lespatients
présentantdesaQections
hématologiques.»

Pr Virginie DeWilde

Service d’Hématologie

Projet clinique financé
grâce à la vente aux enchères
«ART & ACT 2020 »

!Nous recherchons
les Lacteursgénétiques
aQectant la réponseclinique
à l’inLectionauSARS­CoV­2.»

Pr Guillaume Smits

Service de Génétique Médicale

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

!Nous identifions
en laboratoires, les
mécanismesde laprogression
de laCOVID­19versdes
complicationssévères.»

Pr Françoise Mascart

Laboratoire de Vaccinologie
et Immunité Mucosale, LOVMI

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

V I R G I N I E

G U I L L A U M E

F R A N Ç O I S E

M AYA

X AV I E R

F I L I P P O
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PrEricTrépo
SERVICE DE GASTRO-ENTÉROLOGIE

Il aurait puêtrediplomateetparcourir
lemonde.Cetescrimeuraposésesvalises
à l’Hôpital Erasmepour croiser le fer avec
legénome.

Chercheur dans l’âme, le Pro*es-
seurEricTrépopart chaque jourà l’assaut
des maladies hépatiques, et fait mouche
en interrogeant le patrimoine génétique
pour mieux comprendre les raisons qui
amènentcertainsgènesàdéveloppercer-
tainesmaladies.

Sa recherche se concentre sur la sus-
ceptibilité de certains patients à déve-
lopper une maladie hépatique grave et
à développer un cancer. Le Pr Eric Trépo
bénéficie de la Convention Philippe
Chennaux dédiée à une recherche dans le
domaine de la cancérologie hépatique et
pancréatique.

Dans sa carrière, le lien qu’il a déve-
loppé avec le Fonds Erasme est histo-
rique : «Sans lui, je n’aurais pas pumener
toutes les recherches que j’ai pu faire à
ce jour.» Eternellement curieux, ce cher-
cheur, qui a toujours voulu faire méde-
cine, n’aurait pas pu s’en contenter sans
y adjoindre la recherche. «Il m’aurait
manqué quelque chose. J’ai besoin de la
complémentarité des deux. La recherche
permet de rencontrer des personnes très
diversifiéeset trèscompétentesdans leur
domainespécifique.Nousnepouvonspas
tout *aire toutseul. Lacollaborationestun
atout, une ouverture. La recherche per-
met de voyager et d’avoir une ouverture
d’esprit.»

Cette piste, il la met en pratique avec
le projet EXPLORE, qui doit permettre

la création de modèles de prédiction du
cancer du foie, intégrant des données
cliniques et génétiques chez des patients
sou@rant d’unemaladie du *oie liée à l’al-
cool et/ou au syndromemétabolique. Son
travail pourrait permettre d’identifier les
patients à haut risque de développement
de ce type de cancer. Par ailleurs, il pour-
rait également mettre en évidence de
nouvelles cibles de traitement afin de dé-
velopperdes thérapiespréventives.

«Toute cette recherche est au service
du patient,» rappelle-t-il. Cela reste sa
prioritéàchaqueseconde.

CROISER LE
AVEC LE GÉNOME

!Nous étudions
l’implicationduresurLaçage
de lamuqueuseduodénale
dans le traitementde
lastéato­hépatitenon
alcoolique :NASH.»

Dr Alia Hadefi

Service de Gastro-entérologie

Bourse Xénophilia financée
par feu Monsieur et Madame Lepage

!Nous étudions
l’hépatitealcooliquesévère:
HAS.L’objectiL estd’identifier
desgènesoudesvoiesde
signalisationassociées
audéveloppementetau
pronosticd’uneHAS.»

Pr Eric Trepo

Service de Gastro-entérologie

Projet clinique financé par le FNRS
et les Mécènes du Fonds Erasme

A L I A

ACQUISITION D’UN GPS
COUPLÉ À UNE PLATEFORME
DE VIDEO-TRANSMISSION
POUR L’ENSEIGNEMENT
Le GPS au service de l’endoscopie
biliopancréatique et des abords
transhépathiques.
Intégrer l’imagerie en 3D pré-opératoire
pour permettre la réalisation
d’examens complexes d’endoscopie
bilio-pancréatique et de techniques
transhépatiques ou transveineuse de
façon plus performante et plus sure.
Transmettre ces techniques en direct
ou en différé via une plateforme vidéo
à disposition de médecins référents.

Equipe du Pr Jacques Devière
Service de Gastro-entérologie

Equipement financé par le Fonds Jacobs

Nos
recherches
enGastro-entérologie
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O@rir l’espoir de donner la vie après
l’annonce d’un cancer. Le Pr Anne
Delbaere, directrice (f-f) du Service de
Gynécologie et Obstétrique, Directrice de
la Clinique de Fertilité à l’Hôpital Erasme,
ainsi que lePr IsabelleDemeestere, gyné-
cologue et consultante pour la Clinique
de la Fertilité qui a développé tout le pôle
oncofertilité à l’Hôpital Erasme, y tra-
vaillent sans relâche. «Notre recherche
depuis plusieurs années sur l’oncofertili-
téconcernetant lesadultesqueles jeunes.
A ce niveau, notre clinique de la fertilité
est pionnière en la matière,» explique
le Pr Anne Delbaere. Leur projet, avec le
soutienduFondsErasme,estdemettreen
place un nouveau laboratoire de Procréa-
tion Médicale Assistée (PMA) répondant
aux enjeux médicaux et technologiques
actuelsetadaptéà l’oncofertilité.

Au cours du temps, le laboratoire de
PMA s’est en e@et enrichi de techniques
collatérales pour d’autres indications
cliniques, comme le diagnostic préim-
plantatoire, parallèlement aux avancées
majeures des diagnostics génétiques de
maladies rares et la congélation de ga-
mètes et de tissus ovariens dans le cadre
de la préservation de la fertilité particu-
lièrement avant traitement oncologique
particulièrement toxique pour les go-
nades (ovaires et testicules) et entraînant
dans de nombreux cas des stérilités dé-
finitives. "Nous avons été à l’origine de la
troisième grossesse aumonde après une
gre@edetissuovarienenf!!7. Il s’agissait
d’une patiente traitée pour un lymphome
dont le tissu ovarien avait pu être congelé
avant les traitements oncologiques et lui
a permisune fois guérie depouvoir, grâce
à la gre@e de tissu ovarien, de mettre au

monde deux en*ants chez nous.» En 2015
une gre@e est réalisée pour la première
fois après congélation de tissu ovarien
avant la puberté: «La première grossesse
aumondeaétéobtenue,aprèsquel’ovaire
prélevé et congelé à l’âge de 13 ans, ait été
transplanté à l’Hôpital Erasme plus de 10
ans plus tard, permettant la naissance de
deux en*ants» précise le Pr Isabelle De-
meestere. C’est elle qui a mis sur pied et
développétout leprojet relatif à l’oncofer-
tilité : «Nous avons une grande expertise
pédiatrique. Nos recherches portent ac-
tuellement sur des jeunes filles demoins
de 12 ans. Nous y travaillons et avons eu
la chance de collaborer avec l’HUDERF
depuis le début avec des patientes à très
hautrisque.»

Il est importantdenoterque les jeunes
filles prépubères représentent actuelle-
ment 25% des procédures de cryopréser-
vation de tissu ovarien. Les demandes de
préservation de fertilité chez les adultes
en âge de reproduction et chez les en-
fants atteints de cancer sont en augmen-
tation parallèlement à l’amélioration des
traitements oncologiques et à la prise de
conscience de l’importance de la qualité
devieà longtermedespatients.

Dans le cadre du rapprochement hos-
pitalier avec l’institut Bordet et l’HUDERF
au sein du HUB, l’Hôpital Erasme entend
évidemmentvalorisercetteexpertise.

Nos
recherches
enOncofertilité

REDONNER L’ESPOIR
DE DONNER LA VIE
APRÈS UN CANCER

EQUIPEMENT
DU LABORATOIRE
D’ONCOFERTILITÉ
L’acquisition de plus d’incubateurs
time-lapse est une avancée
importante pour, dans un futur proche,
intégrer l’IA (Intelligence Artificielle)
dans le labo de PMA (Procréation
Médicalement Assistée). L’optimisation
de la vitrification ovocytaire et des
méthodes de congélation du sperme
nous permettra une meilleure prise
en charge de la croissance continue en
oncofertilité masculine et féminine.

Equipe des Pr Anne Delbaere
et Isabelle Demeestere

Clinique de la Fertilité
Gynécologie Obstétrique

Equipement financé
par le Groupe Bruxelles Lambert

DAV I D

!Nousévaluons
leprocessusdecapacitation
dans lediagnosticde
l’inLertilitémasculineet
l’impactdes techniques
decryoconservation
surceprocessus.»

Dr David Pening

Clinique de la Fertilité

Bourse Chloé financée
par une mécène anonyme
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PrXavierDeTiège
SERVICE DE NEUROSCIENCES

LePro*esseurXavierDeTiège«écoute»
lecerveaudesadultesetdesen*ants.

"Même si les cerveaux se ressemblent
sur images, ils sont di@érents d’un point
devue*onctionnel.»

La santé des plus petits a toujours été
au cœur de ses centres d’intérêts. «Au
départ, je voulais étudier la pédiatrie. En
deuxième année de médecine, j’ai dé-
couvert les neurosciences via le cours de
neuroanatomie. J’ai trouvé cette matière
fascinante.# Ce spécialiste du cerveau
passeses journéesàl’HôpitalErasmeavec
la magnétoencéphalographie (MEG) et
d’autres techniques d’imagerie fonction-
nelle cérébrale (IFC). Adaptée au cerveau
desadultes, cettemachineextraordinaire
en *orme de casque rigide (qui a besoin
d’Hélium liquide) a été «détournée» par
lePrXavierDeTiègepourmieuxs’adapter
à la réalité et à la taille des cerveaux des
en*ants.GrâceauFondsErasme, ilena*ait
un bonnet! «Les en*ants ont l’habitude
de mettre des bonnets remplis d’électro-
des pour les électroencéphalogrammes.»
Cela a permis une véritable révolu-
tion. Grâce à de nouveaux types de cap-
teurs, les «magnétomètres à pompage
optique» (MPO), *onctionnant à tempéra-
ture ambiante, il peut à présent détecter
grâceàcebonnetplacésur la têtedesplus
petits, les champsmagnétiques émis par
lecerveauhumain.

Le but principal de ce projet est de
démontrer le rôle capital que peuvent
jouer lesMPOspour lamiseaupointpré-
chirurgicale de patients avec lé-
sionscérébralesouuneépilep-
sie. «Nous avons enregistré
de l’activité épileptique chez
une dizaine d’en*ants épi-
leptiques et avons constaté
une augmentation d’ampli-
tude 4 à 5 *ois supérieure par
rapport à l’ancienne MEG et un
gain de rapport de signal sur bruit de
l’ordrede3!à6!%.»

Le Pr De Tiège n’a pas arrêté sa ré-
Mexion à ce seul bonnet. Avec son équipe,
ils ont développé une ceinture avec des
MPOs qui peut s’adapter au ventre d’une
*emme enceinte: «Nous pouvons ainsi
tenter d’étudier le fonctionnement céré-
bral *œtal. C’est une approche qui est as-
sez extraordinaire. Nous localisons la po-
sition de la tête du bébé par échographie
et nous tentons ensuite d’enregistrer son
activitécérébraleavec lesMPOs.»

Ce travail est initié par le Professeure
Julie Bertels de l’ULB qui gère l’ULBaby-
Lab et qui souhaite étudier les capacités
d’apprentissage des *œtus. «Cette ap-
prochepourrait luipermettredecomparer
l’activitéducerveaudes fœtusenregistrée
in utéro à celle d’enfants nés prématu-

rément qui sont confrontés à l’environ-
nement extérieur de manière plus pré-
coce. Cette comparaison devrait nous

permettre de mieux comprendre
l’inMuence de l’environnement
sur l’activité cérébrale.» Cette
technique pourrait aussi
être utilisée «pour recher-
cher in utero des anomalies
de l’activité cérébrale chez

des *œtus à risque de déve-
lopper un dysfonctionnement

cérébral. On pourrait ainsi chercher
des signatures électrophysiologiques
d’un dys*onctionnement cérébral in ute-
ro.Nousn’ysommespasencore,maisnous
ytravaillons!»

Nos
recherches
enNeurosciences

LE BONNET
DE L’ESPOIR

«MÊME SI
LES CERVEAUX
SE RESSEMBLENT
SUR IMAGE, ILS
SONT DIFFÉRENTS
D’UN POINT DE VUE
FONCTIONNEL.»

Nos
recherches
enNeurosciences
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!Nous étudions
l’impactde l’activité
épileptique interictalesur
le LonctionnementcognitiL
depatientsavecmaladie
d’Alzheimerparmagné­
toencéphalographie.»

Dr Lise Tombroff

Service de Neurologie

Bourse financée
par les Mécènes du Fonds Erasme

!Nous étudions
lagénomiquecomplexe
de l’épilepsiepédiatrique
etadulte.»

Dr Sarah Duerinckx

Service de Neurologie

Bourse financée par le FNRS
et les Mécènes du Fonds Erasme

!Nous étudions
lesdéterminantsélectro­
cliniquesetgénétiques
de l’étatdemalépileptique
etdesarésistance
autraitement.»

Dr Charlotte Damien

Service de Neurologie

Recherche clinique financée
par les Mécènes du Fonds Erasme

!Nous développons
des thérapiescibléescontre
les troublesdusommeil liés
à lascléroseenplaques (SEP).»

DrMélanie Strauss

Service de Psychiatrie – Neurologie

Projet clinique financé par
la vente aux enchères «ART & ACT 2021 »

!Nousmenonsgrâce
auTEP/IRMdesrecherches
pournouspermettrede
mieuxappréhender les
dysLonctionsducerveau.»

Pr Serge Goldman
Pr Xavier De Tiege

Service de Médecine Nucléaire

Projet clinique financé
par la Convention AVN

!Nous comprenons
mieux,grâceà laMEG
(Magnétoencéphalographie),
le rôleducerveaudans
certainesmaladies.»

Pr Serge Goldman

Service de Médecine Nucléaire

Projet clinique « Les voies du savoir »
financé par une Mécène anonyme
du Fonds Erasme

!Nous étudions les
aspectsdéveloppementaux
de laperceptionde la
paroledans lebruiten
magnétoencéphalographie.»

DrMaxime Niesen

Service Oto Rhino Laryngologie

Recherche clinique financée
par la Convention Bernheim

!Nous développons
denouveauxoutils
diagnostiquesetpronostiques
pourmieuxprendreencharge
lamaladied’Alzheimer»

Pr Xavier De Tiege

Service de Médecine Nucléaire, Département
de Neuroimagerie Fonctionnelle

Convention Alzheimer :
projet clinique financé
par une Mécène anonyme du Fonds Erasme

!Nousmenons
unerecherchesur lasclérose
enplaques.»

Pr Xavier De Tiege

Service de Médecine Nucléaire, Département
de Neuroimagerie Fonctionnelle

Projet clinique financé grâce au legs
effectué par Monsieur Marc Errens

L I S E

M A X I M E

C H A R LOT T E

S E R G E

M E L A N I E

S A R A H
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Dans le décorum de la Grand-Place de
Bruxelles, a eu lieu le 9 octobre en mati-
née, la proclamation des médecins de la
promotion 2020-2021 de l’ULB, en pré-
sence de Philippe Close, Bourgmestre de
lavilledeBruxelles.

Cette cérémonie organisée en pré-
sence des proches de nos jeunes mé-
decins a été ponctuée d’un discours du
Doyen, Monsieur Nicolas Mavroudakis*.
Ce dernier a souhaité leur donner un
aperçu de ce à quoi ils pourraient être
confrontés au cours de leur carrière. Sur
base d’une vidéo reprenant un rappel des
attentats de Zaventem de mars 2016 et
retraçant le combat surhumainmenépar
Karen Northshield, survivante de ces at-
tentats, il leur a passé cemessage: «Vous
voici tous médecins. Voici ce à quoi vous
devez aussi vous préparer. Ce jour-là,
personne ne s’attendait à autant d’hor-
reur. Faceà l’inattendu, toutes leséquipes
médicales ont dû avoir l’audace de leur
imagination. En récupérant, à Erasme, le
corpsmeurtri de Karen, les équipes du Pr
Jacques Creteur ont dû, sur base de leurs
connaissances, tabler sur leur créativité
pourapporterundébutdesolution.

En voyant récemment des images de
Karengravir leMontVentoux, ellesontpu
sedire :ensemble,nousysommesarrivés.

Le Fonds Erasme, à l’origine de cette
vidéo,asouhaitéo@rir, àchaqueétudiant,
un exemplaire du livre «Dans le soufe de
la bombe» qui raconte sous *orme d’Abé-
cédaire le trajet de revalidation suivi par
Karen Northshield après l’attentat de
Zaventemdu22mars2016.

Son parcours à Erasme et dans divers
hôpitaux du réseau ULB (CTR, CHU Brug-
mann, CHU Saint-Pierre, …) est un récit
trèsengageantpources jeunesmédecins.
Il permet de vivre les réMexions d’une pa-
tiente ainsi que ses interactionsavec l’en-
sembledupersonnelsoignant.

Finalement,avecbeaucoupdesueuret
de détermination, de larmes et de persé-
véranceet auprixd’une revalidationquo-
tidienne, Karen peut regarder l’avenir et
sepenchersursareconstruction.

*NicolasMavroudakis, lauréatde laBourseSiemensduFondsErasmeen1992–1993.Recherchesur laPhysiopathologiedesdystonies.

PROCLAMATION DE
LA PROMOTION 2020 – 2021
DE LA FACULTÉ
DE MÉDECINE DE L’ULB

S’ATTEND
À L’INATTE

Nos
recherches
en soins intensifs
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!Nous allonsutiliser
leneuromonitoragemultimodal
pourmieuxcomprendre
ledysLonctionnementcérébral.»

Pr Silvio Fabio Taccone

Service des Soins Intensifs

Projet clinique financé
la vente aux enchères «ART & ACT 2021 »

!Nousétudions
ladysLonctioncérébraleassociée
ausepsischez lespatients
hospitalisésauxSoins IntensiLs.»

Pr Jacques Creteur

Service des soins intensifs

Projet clinique financé par les Mécènes du Fonds Erasme

!Nousdévelopponsdes
thérapiescérébralescibléesdurant
la réanimationcardiopulmonaire
extracorporelle.»

Dr AnthonyMoreau

Service des Soins Intensifs

Bourse financée par les Mécènes du Fonds Erasme

!Nous connaissons
mieux lestresspost­traumatique
liéàunséjourauxSoins IntensiLs.»

MdMarianne Devroey

Kinésithérapeute

Pr Jean-Charles Preiser

Service des soins intensifs

Projet clinique financé par la société SODEXO

J E A N - C H A R L E S

M A R I A N N E

«Elle avait décidéde vivre.
Alors, tous ensemblenous
l’avons aidée à se reconstruire.#

Pr JacquesCreteur | Soins intensifs Hôpital Académique Erasme

S I LV I O FA B I O
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LA RECHERCHE
PROGRESSERA

UNIQUEMENT
GRÂCE À VOUS !
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DANS LE FOND,
POURQUOI SOUTENIR
LE FONDS ERASME ?

Toutsimplementpourencourager
le travaildenoschercheurspassionnés
etpassionnantsdansbeaucoupde
pathologiesdiQérentesoù ils contribuent
àdévelopperdesavancéesmédicales
pourdessoinsdehautequalité
auprofitdespatients.

SAVIEZ-VOUS QUE …
– notreConseild’Administration
secomposed’Administrateurs
indépendantsetnonrémunérés,

– notreComitéScientifiqueest
constituéd’Experts indépendants
etnonrémunérés.

– chaquerechercheestévaluéeet
classéesurbasescientifique.
Elle Lait l’objetd’unrapportannuel.

– nousn’avonsaucunsoutiende
lapartdesociétéspharmaceutiques.

– la trésorerieduFondsErasmeestgérée
par laCellulePatrimoinede l’ULB.

LES DONS
peuvent être effectués de façon ponctuelle ou permanente.
Chaque don reçu, quel qu’en soit le montant, est un encouragement
à poursuivre notre mission.
A partir d’un montant de 40 €, les dons sont fiscalement déductibles,
qu’ils soient versés au nom d’une personne physique ou morale.
Vos dons peuvent être versés sur le compte :

ULB–Fonds Erasme
Route de Lennik, 808 / 1070 Bruxelles
IBAN BE45 6760 9022 2389
BIC DEGRBEBB

avec la mention Soutien à la recherche médicale



Vous
Laites undon
C’est vous qui choisissez !

En Lonction de vos sensibilités ou de situations vécues,
vousavez lapossibilitéde Laire:

DON POUR LA RECHERCHE EN GÉNÉRAL
Votre don nous permettra de répondre à des demandes
spécifiques de chercheurs souhaitant travailler sur cer­
tainespathologiesoutechniquesdesoin.

DON POUR UNE RECHERCHE À FINANCER
Suite à nos appels à projets, certaines recherches ap­
prouvées et classées par le Comité Scientifique sont en
attentede financement.
Elles sont soit proposées à des donateurs potentielle­
ment intéressés, soit présentées dans le cadre d’un ap­
pel aux dons sur notre site internet ou nos réseaux so­
ciaux.Si le financementn’estpas trouvé, la recherchene
peutpasdémarrer.

DON POUR UNE RECHERCHE EN PARTICULIER
Certainsdonateurssouhaitent,pourdesraisonsqui leur
sontsouventpersonnelles, soutenirunerecherchedans
undomainespécifique.
Dans ce cadre, nous vérifions que l’Hôpital Académique
Erasmedisposedeséquipessusceptiblesd’entreprendre
unprojetderecherched’excellence.
Lorsque l’enveloppe budgétaire est fixée, nous Laisons
évaluer le projet proposé par l’équipe de chercheurs
par un Comité scientifique ad hoc. Des rencontres sont
organiséesentre lemécèneet leschercheurs.

ACTIONS SPÉCIFIQUES
Commenous l’avons vécu dans le cadre de la pandémie
deCoronavirus,denombreusesactionsdesolidaritéont
eu lieu pour rassembler de l’argent pour la recherche.
Que ce soit lors d’événements heureux ou moins
heureux, n’hésitez pas à nous contacter pour en parler.
Nousavonsaussibeaucoupd’idées.

Vous
Laites un legs
C’est vous qui choisissez !

En tant que Fonds dépendant de l’ULB, nous pouvons
bénéficier de plusieurs types de legs par testament: le
legs particulier, le legs universel ou à titre universel ou
encore le legsenduo.

Endécidantde léguer toutoupartiedevotrepatrimoine
auFondsErasmepour laRechercheMédicale :
– vousorganisezsereinementvotresuccession,
– vous pouvez choisir d’obtenir librement votre legs en
Laveurde larecherchemédicaledevotrechoix,

– vous avez l’assurance que tous vos souhaits seront
respectés

– vousrendezpossibledenouvellesavancéesmédicales.

QUE FAIRE ?
Lors de la rédaction de votre testament, la désignation
du «FondsErasmepour la recherchemédicalede l’ULB»
doitêtreclaireetprécise.Cettedémarchevousgarantira
le respect strictdevotrevolonté.N’hésitezpasàprendre
contact avec nous pour discuter du domaine de recher­
chequevouspourriezsouhaitersoutenir.

DROITS DE SUCCESSION
Les droits de succession applicables à l’Université Libre
deBruxelles (ULB)chargéede traiter lesdossiersdesuc­
cession du Fonds Erasme sont de 7% à Bruxelles, de 7%
enRégionwallonneetde0%enRégiongamande.

SUIVI DES DOSSIERS DE SUCCESSION
Elodie Damien

Université libredeBruxelles
CelluleGestionduPatrimoine
AvenueFranklinRoosevelt, 50
1050Bruxelles
3226502325
patrimoine@ulb.be

«La rechercheprogressera
uniquement grâce à vous !»
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www.fondserasme.be

CONTACTS

Directeur
Luc Préaux
+32 2 555 33 45
+32 477 529 600
luc.preaux@erasme.ulb.ac.be

Secrétaire scientifique
Pr Myriam Remmelink
+32 2 555 58 58
myriam.remmelink@erasme.ulb.ac.be

Assistante
Allisson Quintin
+32 2 555 43 59
allisson.quintin@erasme.ulb.ac.be

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

«Aideznos chercheurs
à oser l’audace
de leur imagination.»

LA RECHERCHE
PROGRESSERA
UNIQUEMENT
GRÂCE À VOUS !


