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BIOTECH FINANCES  : Quelles ont été les 
avancées prometteuses récentes de la cancéro-
logie française ?
Pierre Fumoleau  : 
Globalement, les récents 
progrès se situent dans la 
médecine personnalisée et 
l’immunothérapie. La première 
s’appuie sur les avancées 
de la génomique. Elle est 
notamment soutenue par un 
important appel à projets de 
la Direction générale de l’offre 
de soins (DGOS) qui concerne 
à la fois les pathologies rares 
et l’oncologie. Le but est 
de développer des analyses 
génomiques des tumeurs et 
des métastases afin de mieux 
préciser la médecine person-
nalisée et faire en sorte de 
donner au malade le bon 
médicament au bon moment 
avec une tolérance optimale. 
L’immunothérapie, de son 
côté, a bouleversé le traitement 
de certains cancers, notamment 
ceux causés par des carcino-
gènes extérieurs tels que le 
tabac ou le soleil. Je pointerais 
également la liaison importante 
entre génomique et immuno-
thérapie. On sait, par exemple, 
que les traitements sont d’autant 
plus efficaces qu’un plus 
grand nombre de mutations 
intervient au niveau de la tumeur et de ses métastases. 
La deuxième avancée notoire est le développement de 

la pharmaco-imagerie dans l’approche des traitements 
grâce au PET scan, qui permet d’avoir une idée du bilan 

d’extension de la tumeur et de 
son évolution en étudiant sa 
captation métabolique. Plus la 
captation est importante, plus la 
tumeur est évolutive. On utilise 
actuellement le FDG (fluoro-
désoxyglucose) mais d’autres 
radioéléments sont en cours 
de développement, comme la 
choline pour le cancer de la 
prostate. Le troisième élément 
d’évolution est le dévelop-
pement du patient et de 
l’hôpital connectés, c’est-à-dire 
l’apparition de nouveaux outils 
de communication dans la prise 
en charge de nos malades. De 
plus en plus de patients sont 
traités à l’extérieur d’un établis-
sement de santé –  on appelle 
ce concept l’hôpital hors les 
murs  – grâce notamment au 
développement de traitements 
par voie orale. Cela nécessite 
une bonne coordination entre le 
malade et les établissements de 
santé, qui peut s’opérer via les 
instruments connectés tels que 
la tablette ou le smartphone. 
Le dernier facteur d’évolution 
de la cancérologie réside dans 
le fait que le patient est de plus 
en plus acteur de sa maladie, de 
son traitement et des éventuels 

effets secondaires. Ces différentes tendances vont 
perdurer dans les années qui viennent.

La semaine en bref
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« Favoriser la 
conclusion de 
partenariats 
précoces. »

De la recherche précoce jusqu’à la preuve de concept préclinique, MATWIN poursuit 
sa mission d’expertise et d’accompagnement de projets français en oncologie. Tour 
d’horizon de l’évolution de la plateforme et de ses avancées, dans le contexte mouvant 
de la recherche contre le cancer, avec Pierre Fumoleau, président de MATWIN depuis 
juillet 2016.

17
L’accompagnement de MATWIN a 
permis la création de 17 start-up 
en oncologie, dont GlioCure, 
Phost’In, H-Immune, ElyssaMed, 
OncoVITA, etc.

385 000
nouveaux cas de cancers ont 
été estimés en 2015 en France 
métropolitaine (soit plus de 1000 
nouveaux cas par jour).

48 000
patients ont été inclus dans des 
essais cliniques en cancérologie 
en 2015 (dont 82  % dans des 
essais académiques).

158 M€
ont été alloués à la recherche 
contre les cancers en 2015 
en France.

… suite p. 3
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  La semaine en bref

930 M€
en cash, soit 1 Md$, c’est la somme 

que serait prête à débourser Sanofi 

pour acquérir Flexion Therapeutics à 

Boston, qui développe des thérapies 

intra-articulaires de longue durée 

pour le traitement de l'arthrose.

430
C'est le nombre souches sauvages qui ont 

été criblées par le laboratoire Fluofarma, 

spécialisé dans les tests cellulaires 

visant à évaluer l'effet de composés dans 

différentes applications et notamment en 

cosmétique, à la demande de Deinove.

82 M€
C’est la position de trésorerie confortable 

dont disposait Celyad (BE0974260896 – 

CYAD) fin 2016, grâce à son introduction 

réalisée au Nasdaq en juin 2015. La 

société estime ainsi qu’elle pourra 

assurer le financement de tous ses 

programmes cliniques et de ses 

autres besoins jusqu’à la mi-2019.

En chiffres

itulaire d’un doctorat en biologie cellulaire de l’université de Toulouse, Françoise Bono s’ouvre à la 
nouveauté, après plus de 25 ans passés chez Sanofi. Elle vient de rejoindre Onxeo, développeur de 
médicaments innovants ciblant les pathologies orphelines en oncologie. «  J’ai souhaité m’orienter vers 

une société de biotechnologies flexible, agile, afin de travailler dans un contexte de collaboration plus étroite entre 
la recherche et le volet clinique », nous a confié Françoise Bono, qui estime ce facteur indispensable au succès de 
nouveaux traitements. C’est donc une directrice scientifique chevronnée, ayant déjà mené à bien plus de 20 projets 
en oncologie, qui a rejoint les rangs d’Onxeo, une biotech qu’elle qualifie de « dynamique et qui travaille sur des 
approches thérapeutiques novatrices comme AsiDNA, un candidat first-in-class, inhibiteur de la réparation de 
l’ADN tumoral ». Françoise Bono se réjouit de pouvoir faire bénéficier la biotech de son expérience en recherche 
translationnelle, acquise à l’issue d’un beau parcours chez Sanofi, clos en avril 2015 sur une fonction de directrice 
scientifique, puis en occupant le poste de vice-présidente exécutive chez Evotec. Son souhait, porter de nouvelles 
molécules innovantes, encore au stade précoce, jusqu’au clinique. « Je souhaite aider Onxeo à développer son 
portefeuille de produits, en apportant ma vision d’expert ainsi que mon savoir-faire concernant l’analyse de projets 
externes à plus fort potentiel. »

La francophone de la semaine : Françoise Bono

Françoise Bono,
directrice scientifique chez Onxeo

T

L’Agence de la biomédecine publie les 
chiffres préliminaires de l’activité de greffes 
d’organes en France en 2016. 5891 greffes ont 
été effectuées : l’objectif d’atteindre 5700 greffes 
annuelles du plan greffe 2012-2016 a été 
dépassé. Cela a notamment été possible grâce 
à la générosité des donneurs, à la mobilisation 
quotidienne des équipes hospitalières spéci-
fiquement formées et au soutien des associa-
tions. Cette croissance de l’activité se fait par le 
développement parallèle de toutes les sources 
de prélèvements de greffons, sans en privilégier 
une par rapport à l’autre (mort encéphalique, 
Maastricht III et don du vivant).
Le Boston Paris 
Biotechnology Summit 
se déroulera le 18 mai 
prochain à l’Institut Pasteur 
à Paris. Présentation du 
programme, enregistre-
ments et inscriptions sont 
désormais accessibles sur 
www.bostonbiotechnologysummit.com.
France Biotech se félicite du lancement 
du label French Healthcare par le ministère 
des Affaires étrangères ce 15 mars, visant à 
promouvoir à l’international le savoir-faire 
français dans le domaine de la santé. Ce label 
et l’association éponyme, dont la création est 
prévue dans les semaines à venir, va permettre 
de fédérer tous les acteurs français du milieu de 
la santé, publics et privés, et d’apporter plus de 
lisibilité et d’opportunités pour le secteur.
Nanobiotix (FR0011341205  – NANO), 
nouvelles approches thérapeutiques pour le 
traitement local du cancer, annonce que le 
comité d’experts indépendants (Independent 
data monitoring committee - IDMC) a terminé 
son évaluation fondée sur l’analyse des résultats 
intermédiaires de la phase  II/III de l’étude 
portant sur son produit NBTXR3 dans l’indi-
cation du traitement des sarcomes des tissus 
mous (étude Act.In.Sarc). En vertu de quoi 
est recommandée la poursuite de cet essai de 
phase II/III.
Onxeo (FR0010095596  – ONXEO), 
médicaments innovants pour le traitement 
des maladies orphelines, en particulier en 
oncologie, présentera sous forme de poster 
les données scientifiques issues de trois 
études précliniques menées sur ses principaux 
candidats-médicaments en oncologie, 
AsiDNA, Livatag et Beleodaq, lors de la 

prochaine réunion annuelle de l'Association 
américaine pour la recherche contre le cancer 
(AACR - American association for cancer 
research), un des congrès les plus prestigieux 
sur la recherche préclinique en cancérologie, 
du 1er au 5 avril 2017 à Washington, D.C. 
(États-Unis). 
Stimunity, nouveaux produits bio-pharmaceu-
tiques pour traiter les patients qui ne répondent 
pas à l'immunothérapie dans le cancer, signe 
un accord de licence mondiale exclusive avec 
l’Institut Curie, dont elle est issue, et l’Inserm. 
La technologie, protégée par deux brevets clefs, 
est basée sur une particule de type virus (VLP) 
et stimule le système immunitaire inné via la 
voie STING. Stimunity entend développer de 
nouveaux médicaments en immuno-oncologie 
sur les bases de cette découverte.
Transgene (FR0005175080 – TNG) indique 
qu’au cours de l’exercice 2016 elle a renforcé 
sa structure financière pour mener à bien 
son programme clinique jusqu’à fin 2018. 
Transgene a aussi pu compter sur : l’obtention 
d’un prêt consenti par la Banque européenne 
d’investissement (BEI) à hauteur de 20  M€ 
(dont 10  M€ ont été tirés en juin 2016) ; la 
réussite d’une augmentation de capital de 
46,4  M€ en novembre 2016  ; et la réduction 
significative de la perte nette à 25,2 M€ contre 
46,4  M€ en 2015. En parallèle, Transgene a 
finalisé son projet de réorganisation et peut 
se focaliser pleinement sur la recherche et le 
développement clinique. Cette réorganisation 
a notamment conduit à la cession de son site 
de production à ABL Europe, entité du groupe 
Mérieux, pour 3,5 M€.
Vect-Horus, conception de vecteurs facilitant 
la délivrance de médicaments dans le cerveau 
et autres organes ou tumeurs, annonce la 
réalisation d'une nouvelle levée de fonds pour 
2,5  M€ auprès d'actionnaires privés dont la 
Société de capital-risque (SCR) provençale 
et corse, filiale à 100 % de Banque Populaire 
Méditerranée (BPMed). Depuis sa création, 
Vect-Horus a mobilisé plus de 17 M€, dont 6 M€ 
en subventions et crédits d'impôt recherche. 
Cette nouvelle levée de fonds permettra à 
l'entreprise d'accroître son avance technolo-
gique dans la vectorisation et le développement 
de molécules thérapeutiques et d'imagerie 
innovantes pour le traitement d'indications à 
hauts besoins médicaux non satisfaits.
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  Interview

BF  : Quels défis persistent dans cette 
évolution ? 
P. F. : Le développement de nouvelles techno-
logies de communication d’une part et de 
biomarqueurs moléculaires ou d’imagerie 
d’autre part sont deux défis importants pour 
améliorer les effets positifs des traitements anti-
cancéreux. Les biomarqueurs sont cruciaux 
pour diminuer le taux d’attrition et obtenir le 
bon médicament pour le bon malade avec une 
efficacité optimisée. 

BF : Quelle place occupe MATWIN dans 
ce paysage ? Quels sont ses objectifs ?
P. F.  : MATWIN est depuis 2015 une filiale 
à 100 % d'Unicancer, fédération qui rassemble 
18 centres de lutte contre le cancer sur 20 sites 
et qui a développé des activités de soin, d’ensei-
gnement et de R&D. MATWIN constitue, 
en amont, un complément indispensable 
au portfolio d’Unicancer, pour permettre le 
développement de ces nouveaux éléments de 
la cancérologie dans les 10 ans à venir. Ses 
objectifs restent inchangés. Premièrement, sa 
mission est d’identifier et de sélectionner en 
France des projets de recherche innovants en 
oncologie, très en amont mais à fort potentiel 
de transfert. À cette fin, la plateforme s’appuie 
sur l’ensemble des acteurs de l’écosystème, 
à savoir les cancéropôles, les structures de 
valorisation dont les SATT, les SIRIC (sites 
de recherche intégrée sur le cancer), les 
pôles de compétitivité, etc. MATWIN opère 
ce «  sourcing  » et cette sélection grâce à une 
double expertise industrielle et académique. 
Son deuxième objectif est d’accompagner 
les chercheurs à travers un coaching person-
nalisé, en les aidant à appréhender les besoins 
du marché et à structurer leur projet pour 
en optimiser l’attractivité industrielle. Enfin, 
le troisième but est de soumettre ces projets 
accompagnés aux regards d’industriels pour 
favoriser la conclusion de partenariats précoces 
et accélérer le développement de ces nouveaux 
médicaments ou technologies. 
Chaque année, le board inter-
national de MATWIN se réunit 
pour auditionner les meilleurs 
projets de recherche sélec-
tionnés. Nos objectifs n’ont donc 
pas changé mais restent uniques 
dans le paysage cancérologique 
français, et relativement innovants 
dans le paysage européen. Nous 
ne sommes par contre pas un 
dispositif de financement. À ce 
jour, MATWIN est en grande 
partie financé par l’apport des 
industriels souhaitant soutenir 
cette initiative originale qui leur 
offre une vitrine nationale sur la 
R&D en oncologie en France. 
Sans leurs investissements dans ce 
projet, MATWIN n’aurait pas pu 
se pérenniser. 

BF : Quel bilan faites-vous de l’action de 
MATWIN depuis sa création ? 
P. F. : Pour rappel, MATWIN a été fondé en 
2008-2009 par Josy Reiffers sous l’impulsion 
du Cancéropôle grand Sud-Ouest. À l’époque, 
il avait constaté une traversée du désert en 
termes de financement entre les projets initiés 

par des académiques ou des jeunes entreprises 
et leur récupération par des industriels 
pour être développés à plus grande échelle. 
Cette traversée du désert reste une réalité 
mais, à l’époque, 
les chercheurs 
n’étaient pas ou peu 
accompagnés. Ils 
avaient beaucoup 
d’idées mais peu qui 
puissent être audibles 
pour des industriels. À 
partir de 2012, l’action 
de MATWIN s’est 
étendue sur le plan 
national. Entre 2009 et 
2016, le bilan est encou-
rageant : 340 expertises 
académiques et indus-
trielles, 88  dossiers 
de candidatures, 
40  projets auditionnés 
par le board inter-
national MATWIN 
composé d’experts 
industriels et 
académiques de renom, 
17 start-up créées, déjà 
trois projets licenciés 
auprès d’industriels, et 
de nombreux autres 
encore en maturation. C’est un bon bilan 
dans l’ensemble pour une structure qui ne 
finance pas directement de projets, mais il n'est 
peut-être pas suffisant. 

BF  : Comment pourrait-il être 
amélioré  ? Quelles actions prioritaires 
pointeriez-vous ? 
P. F.  : Il faudrait faire un travail de sourcing 
accru, pour étudier davantage de projets sur 
l’ensemble du territoire. À cette fin, nous 
souhaitons renforcer notre partenariat avec 
les cancéropôles, qui connaissent bien l’éco-

système de leur région et sont des coopérateurs 
naturels pour MATWIN, mais également avec 
les SATT, qui ont les moyens de soutenir la 
maturation des projets mais manquent parfois 
de l’expertise industrielle nécessaire pour 
décider d’investir dans tel ou tel projet. Nous 
sommes en train de discuter avec les SATT pour 
leur proposer notre expertise afin de déceler en 

amont les projets les plus prometteurs. Nous 
voulons également développer nos relations 
avec les industriels. Nous comptons déjà plus 
d’une dizaine de partenaires, dont beaucoup 

présents depuis la 
première heure  : 
AstraZeneca, Bristol-
Myers Squibb, Celgene, 
G l a x o S m i t h K l i n e , 
Janssen, Novartis, 
Pfizer, Pierre Fabre, 
Roche, Sanofi et 
Boehringer Ingelheim, 
qui nous a rejoints 
cette année. Nous 
sommes en cours 
de discussion pour 
associer de nouveaux 
laboratoires, y compris 
dans le domaine du 
diagnostic. Ces grands 
laboratoires sont sous 
pression et prennent 
moins de risques 
qu’avant. L’idée est de 
leur en faire prendre 
de façon modérée sur 
des projets réellement 
étudiés et accompagnés 
au préalable par 
MATWIN. Nous 

devons faire comprendre aux différents acteurs 
l’intérêt et la valeur ajoutée de notre support, 
en termes de coaching pour les porteurs de 
projets, en termes d’expertise pour les structures 
de valorisation, et en termes de réduction de 
risque pour les partenaires industriels. 

BF  : Quelles sont les ambitions de 
MATWIN à terme ? 
P. F. : L’ambition à long terme est de réussir 
à combler le maillon manquant dans la chaîne 
de valeur créée par MATWIN pour aboutir, 
avec l’aide des acteurs de l’écosystème, à un 

dispositif national qui apporte une 
aide continue, allant de la détection 
des projets jusqu’à leur accompa-
gnement au transfert. Nous avons 
là tous les ingrédients nécessaires 
au développement, au niveau 
français, d’un partenariat gagnant-
gagnant entre les chercheurs, 
les jeunes entrepreneurs, les 
industriels, les structures de valori-
sation et les cancéropôles afin de 
soutenir l’innovation française en 
cancérologie et, in fine, améliorer 
l’espérance de vie des malades 
avec le développement de produits 
qui entrent vraiment dans le 
cadre de la médecine personna-
lisée. Nous sommes beaucoup 
intervenus sur des médicaments 
de types anticorps monoclonaux 
et thérapies ciblées, mais nous 

prenons progressivement en compte les 
nouvelles technologies telles que les biomar-
queurs, la pharmaco-imagerie et les techno-
logies de communication destinées à la prise 
en charge des patients.  l

Propos recueillis par Viviane de Laveleye

« Nous prenons 
progressivement 

en compte 
les biomarqueurs, 

la pharmaco-
imagerie et 

les technologies 
destinées à 

la prise en charge 
des patients. »

Spécial MATWIN

Typologie des projets candidats à MATWIN 
2009 - 2016

22 %
diagnostic, pronostic,
biomarqueur

5 %
autres (DM, 
logiciels…)

73 %
thérapies
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  Convention

MEET2WIN : un BIO onco 
français qui s’affirme

Biotech Finances  : Comment 
définissez-vous le format particulier de 
MEET2WIN ? 
Lucia Robert  : MEET2WIN est un congrès 
de partnering strictement dédié à l’open 
innovation et à la recherche collaborative dans 
le domaine de la cancérologie. Notre objectif est 
de renforcer les échanges entre académiques, 
industriels et porteurs de projets pour faciliter 
l’émergence de nouvelles collaborations. Si le 
format d’évenement partnering est déjà bien 
connu en France, il n’est généralement pas 
focusé. Si l’on veut approcher au mieux l’idée de 
MEET2WIN, disons qu’il pourrait s’agir d’un 
BIO Onco à taille humaine. 
BF  : Comment allez-vous orchestrer 
justement le partnering lors de cette 
troisième édition de MEET2WIN, qui va 
se dérouler les 11 et 12 mai prochains à 
Bordeaux ?
L. R. : Pour répondre à la demande des partici-
pants, nous avons augmenté les temps d'échanges 
en face-à-face. Nous avons prévu une plage de 
plus de 500 créneaux de rendez-vous de ce type. 
Pour la première édition de MEET2WIN, nous 
n’en avions que 160. Outre les «  face-à-face  », 
nous allons largement favoriser les rencontres en 
laissant beaucoup de temps pour le réseautage. 
Cette année nous avons également orienté notre 
« Conférence Prestige » vers un positionnement 
plus grand public, pour accentuer la visibilité 
de l'action de MATWIN et montrer que notre 
plateforme est in fine tournée vers le bénéfice 
des patients. Car notre objectif est bien de 
générer de l'innovation pour répondre à leurs 
besoins. 
BF  : Quelles thématiques allez-vous 
mettre en avant ? 
L.  R.  : L’an passé, nous nous étions penchés 
sur le prix des médicaments. Cette année, nous 
avons choisi pour notre Conférence Prestige 
les thèmes du big data, de l'intelligence artifi-
cielle et de l’éthique. Le big data et l'intelligence 
artificielle sont des moteurs évidents du progrès 
scientifique et cela va être plus particulièrement 
marquant dans le domaine de la cancérologie. 
Nous sommes donc allés chercher des leaders 
d'opinion hétéroclites pour nourrir cette 
discussion  : Pascal Gené, pour IBM Watson 
Health, acteur mondialement connu qui met 
l’intelligence artificielle au service de la santé, 
Jurgi Camblong, CEO de Sophia Genetics, 
autre acteur majeur du big data médical dans 
la lutte contre le cancer en particulier, puis un 
représentant (en cours de sollicitation) pour 
aborder les questions d’éthique. Nous aurons 
enfin la chance d’avoir avec nous en grand 
témoin le Dr Jérémy Saget, médecin spécialiste 
de médecine aérospatiale, et dernier français à 
se préparer pour le premier voyage sur Mars. 
Son témoignage enthousiasmant illustrera 
parfaitement ce à quoi peut aboutir l’association 
subtile de la science, la technologie et l’envie de 
faire progresser l’Homme. Nous organisons par 

ailleurs cette conférence dans la toute nouvelle 
Cité du vin de Bordeaux, vitrine emblématique 
de l’innovation architecturale et culturelle si 
chère à son maire Alain Juppé, qui devrait nous 
faire l’honneur d’être présent. 
BF : Et concernant les autres sessions ? 
L.  R.  : Nous organisons une table ronde 
plénière le 11 mai et un atelier en session 
parallèle le 12. Au cours de la plénière, nous 
allons revenir sur les grandes pistes de dévelop-
pement de l’innovation en 
cancérologie, de l’immuno-
thérapie avec le Pr Christophe 
Borg, oncologue au CHU de 
Besançon, à la nanotechno-
logie et à la nanomédecine, 
avec Judith Greciet, CEO 
d’Onxeo. Nous couvrirons 
également les enjeux des 
outils de diagnostics précoces 
avec Pascale Morel, directrice 
des affaires médicales 
Europe chez Nanostring, 
et les espoirs offerts par les 
algorithmes pour la médecine 
prédictive avec Pierre 
Dessein, CEO de Genepred. 
Enfin, nous donnerons bien 
évidemment aussi la parole aux patients comme 
partenaires de la recherche, au travers de la voix 

de l’association Seintinelles et de sa présidente 
Guillemette Jacob. MATWIN partage avec 
cette association la même vision, qui consiste 
à dire qu’en mobilisant les différentes énergies 
de façon solidaire, la recherche contre le cancer 
avancera plus vite  ! Et puis comme d’accou-
tumée, nous permettrons à 10  porteurs de 
projets innovants (académiques ou start-up) 
de pitcher devant l’auditoire de MEET2WIN. 
Enfin, nous aurons également un atelier en 
session parallèle le 12 mai, avec un focus sur la 
santé connectée. Jérôme Leleu, président d'Inte-
raction Healthcare fera un tour d’horizon de cet 
écosystème bouillonnant. Nous donnerons aussi 
la parole à la CNIL et présenterons notamment 
le projet ConSoRe, outil de recueil, de partage 
et d’analyse des données pour les soins, et la 
recherche des CLCC, qui est un projet phare 
d’Unicancer. 
BF : Quelle affluence et quelle typologie 
de participants attendez-vous ? 
L. R. : En 2016, nous avions réuni 200 partici-
pants et organisé 400 rendez-vous en face-à-face. 
La répartition des profils de participants est 
intéressante  (1), car très complémentaire. On y 
trouve à la fois des industriels, des académiques, 
de jeunes entrepreneurs et d’autres profils de 
types structures d’interface ou investisseurs. 
Nous pensons qu’il est très important de garder 
les académiques au cœur des échanges, car 
derrière tout bon projet innovant il y a toujours 
un homme ou une femme, leader dans son 
domaine, rouage essentiel d’une future colla-
boration. Par ailleurs, notre événement s’ouvre 
progressivement à l’Europe. Cette année, 
nous co-organisons en effet l'événement avec 
le réseau EEN Europe Entreprise Network, 
qui est le plus grand réseau européen dédié à 
l'innovation et à l'internationalisation des PME. 
Grâce à ce réseau implanté dans 66 pays, notre 
événement commence à intéresser des biotech 
européennes (environ 10  % des inscrits) et 
nous serons également en mesure d'avoir des 
éléments chiffrés sur le suivi post-événement, 
afin d’améliorer encore le rendez-vous 2018 !  l

Lucia Robert 

« Le big data et l’IA 
sont des moteurs 
évidents du progrès 
scientifique 
en cancérologie. »

Propos recueillis par Jacques-Bernard Taste

Lucia Robert, directrice du programme MATWIN revient sur les temps forts de MEET2WIN, la troisième convention 
d’affaires dédiée à l’oncologie qui se tiendra les 11 et 12 mai prochains à Bordeaux.

Spécial MATWIN

Profils des participants à MEET2WIN 2016

24 %
start-up

22 %
académiques 
(chercheurs, 
cliniciens…)

10 %
structures de 
valorisation/clusters/
associations

44 %
industriels
(pharma & diag, 
biotech, CRO, 
investisseurs)
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  Entreprise

Boehringer Ingelheim, qui consacre 
aujourd’hui environ 20  % de son chiffre 
d’affaires à la R&D, correspondant à 3  Md€ 
pour l’exercice 2015, est engagé au côté de 
MATWIN depuis septembre 2016. Ce 
partenariat est en ligne directe avec la stratégie 
de développement du groupe, dont un tiers 
des produits qui passeront du développement 
préclinique au stade clinique en 2018 sont en 
oncologie. « Par son expertise unique à la fois 
industrielle et académique, MATWIN nous 
permet d’identifier des projets innovants très 
amonts  », souligne Nadine Karam, directrice 
affaires médicales specialty care. « En prenant 

cette position, nous visons à accélérer les 
perspectives de traitements et de diagnostics 
pour les patients.  » Boehringer Ingelheim, 
présent au sein du board international 
MATWIN, entend bien identifier les 
technologies et thérapeutiques émergentes 
possédant suffisamment de potentiel pour 
passer en clinique. Mark  Pearson, qui 
pilote l’unité de recherche en oncologie de 
Boehringer Ingelheim, basée à Vienne, en 
sera le représentant les 11 et 12 mai lors de la 
convention d'affaires Meet2win. Une belle 
opportunité pour les dossiers qui souhaiteraient 
lier un partenariat avec le groupe. 

Inscrite au rang des participants au 
programme MATWIN depuis 2016, Janssen 
a créé récemment le fonds Janssen Horizon, 
d’un montant de 10  M€, pour accélérer sa 
recherche translationnelle. «  Cela marque 
de notre part un engagement fort dans 
nos domaines de prédilection que sont, 
entre autres, l’oncologie et les hémopathies 
malignes  », indique Alain  Miara, 
responsable des partenariats stratégiques 
chez Janssen. Travaillant en étroite liaison 
avec Robert  Radinsky, VP oncologie chez 

Janssen et membre du board de MATWIN, 
Alain Miara pointe les difficultés récurrentes 
qui existent en matière de transposition des 
résultats de la recherche académique vers 
des applications pour les patients. « Dans ce 
contexte, MATWIN présente un véritable 
intérêt, car cela permet en primeur d’avoir 
une vue d’ensemble sur différents projets 
en oncologie venant de tout le territoire 
français », nous a-t-il confié. Certains d’entre 
eux sont sur les écrans radars de la pharma, 
qui aujourd’hui suit leur maturation.

H-Immune, start-up 
créée en novembre 
2016, s’appuie sur une 
plateforme Fully human 
pour développer des théra-
peutiques en oncologie. 
«  Nous déployons notre 
outil de génération 
d’anticorps sur des cibles 
novatrices en immuno-
oncologie, afin de 
constituer un pipeline de 
programmes propriétaires 
dont la galectine 9, à visée 
thérapeutique dans les 
tumeurs solides », indique 

Luc Boblet, cofondateur 
et CEO de H-Immune. 
Il ajoute que le projet 
Galinib sur la galectine 9, 
récompensé par le board 
MATWIN en 2015 avec 
un financement excep-
tionnel de 30  k€, était 
initialement porté par 
une collaboration entre 
les instituts Biologie de 
Lille et Gustave Roussy. 
La biotech est née dans 
un contexte favorable, 
les équipes académiques 
historiques ayant bénéficié 

de plusieurs centaines de milliers d’euros, 
financements de maturation issus du 
programme TS du CEA et de la SATT 
Nord. MATWIN, catalyseur d’innova-
tions, aura permis à Luc Boblet d’identifier 
une première cible, la galectine 9, pour la 
constitution du socle d’actifs de sa société. 
Afin d’initier la phase préclinique réglemen-
taire à l’horizon 8-12 mois, H-Immune vise 
à obtenir la preuve de concept préclinique 
pour ses candidats anticorps anti-galectine-9. 
Elle entend également mettre l’accent sur 
l’établissement d’accords stratégiques, à 
l’instar du partenariat récemment signé avec 
Pierre Fabre portant sur trois programmes 
de recherche en immuno-oncologie.

Lancée en septembre 2016, GlioCure, qui a 
bénéficié de 300 k€ en amont de sa création, 
initie une levée de fonds de 600 k€ dans son 
indication cible du glioblastome via WiSEED, 
un réseau de business angels ligérien, et 
des fonds d’amorçage régionaux. «  Nous 
avons réuni plus de 100  k€ d’intentions de 
souscription en moins de trois semaines, nous 
permettant de passer en phase d’audit avec 
WiSEED », ajoute Louis-Marie Bachelot, CEO 
de GlioCure. C’est donc un début prometteur 
pour la jeune société, dont le produit phare, 
GC01, sélectionné par MATWIN en 2013, 
«  pénètre spécifiquement dans les cellules 
de glioblastome où il bloque la croissance 

de la tumeur au niveau de la mitose, passage 
obligé de la division cellulaire », explique Joël 
Eyer, inventeur principal de la technologie et 
président du conseil scientifique et médical de 
GlioCure. Il ajoute  : « MATWIN a été pour 
nous un tremplin, nous permettant d’inté-
resser les big pharma dès 2013, mais également 
en apportant à mon laboratoire académique 
un soutien de 75  k€ qui a servi à consolider 
nos résultats précliniques ». D’ici 15 à 18 mois, 
GlioCure se fixe pour objectif de finaliser les 
étapes précliniques non-réglementaires, avant 
un second tour de table d’1,8 M€ visant l’auto-
risation d’essai clinique et la signature d’un 
partenariat industriel.

Yasmine Ziat

Boehringer Ingelheim salue l’expertise unique industrielle et académique de MATWIN

Janssen chasse les projets en primeur sur MATWIN

H-Immune a bénéficié de 30 k€ de la part de MATWIN

GlioCure a collecté 75 k€ auprès de MATWIN pour son anti-mitotique

Spécial MATWIN
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  Entreprise 

Acobiom cherche 2 M€ 
pour OncoSNIPE

cobiom, société qui identifie des 
biomarqueurs de type ARN pour 
le développement de diagnostics 
en médecine personnalisée, 

cherche 2  M€ d’ici la fin 2017. Cette levée 
intervient dans le cadre de sa participation à 
OncoSNIPE, un projet collaboratif de R&D 
porté par Oncodesign (FR0011766229 – 
ALONC) pour le développement d’outils 
de diagnostic en médecine personnalisée, 
dans les cancers du sein, du pancréas et du 
poumon  (1). Ce programme bio-informa-
tique regroupe des industriels (Oncodesign, 
Acobiom, Expert System, Sword) et des 
académiques (hôpitaux universitaires de 
Strasbourg, Centre George-François Leclerc 
de Dijon, Institut Paoli Calmettes de 
Marseille) et vise l’identification et la caracté-
risation de patients résistants aux traitements 
anticancéreux. «  Ce qui est intéressant avec 
ce projet est qu’en plus de créer une base de 
données, nous sommes directement liés à la 
clinique. Nous faisons le lien entre les profils 
patients et les données cliniques associées  », 
précise Philippe Outrebon, CFO d’Acobiom. 
OncoSNIPE s’est vu accorder le mois dernier 
une aide de 7,7  M€ du Programme investis-
sements d’avenir (PIA) opéré par Bpifrance. 
Acobiom en obtient 1,1  M€. «  Nous allons 
identifier les biomarqueurs sanguins et 
développer des diagnostics pour prédire 
la résistance des traitements en première 
ligne dans les trois cancers visés  », annonce 
Philippe Outrebon. L’objectif d’OncoSNIPE 
est de mettre trois diagnostics sur le marché 
d’ici à 2022.

Première mise sur le marché en 2019
Parallèlement, Acobiom est déjà partenaire 
de deux études cliniques, en oncologie et dans 
la maladie d’Alzheimer avec AB Science. 
Le prochain jalon important pour la société 
montpelliéraine est la mise sur le marché de 
son GemciTest, diagnostic compagnon associé 
à la Gemcitabine dans le traitement du cancer 
du pancréas. « Il permet de prédire une survie 
à 15 mois du patient. La Gemcitabine est un 
générique, ce qui représente une économie de 
santé substantielle – 5000  € au lieu de 40 à 

50 k€ – par rapport aux traitements existants 
que sont le Folfirinox ou l’Abraxane de 
Celgene en association avec la Gemcitabine », 
détaille Philippe Outrebon. «  Nous allons 
initier en 2017 le marquage CE du GemciTest 
et sa validation clinique pour enregistrement 
auprès de la FDA. La commercialisation 
est prévue pour 2019. Cela impliquera le 
recrutement d’une équipe commerciale, 
logistique et médicale de 25 personnes d’ici 
la fin 2018.  » Acobiom, qui a levé 2  M€ et 
obtenu 1,3 M€ de CIR depuis sa création en 
1999, consacre 20 à 30 % de son activité à la 
prestation de services, qui lui a valu un chiffre 

d’affaires de 312  k€ en 2016. Le GemciTest 
en 2019 et les nouveaux diagnostics issus du 
projet OncoSNIPE d’ici 2022 vont concrétiser 
ses efforts de R&D dans les diagnostics dédiés 
à la médecine personnalisée, secteur valorisé 
à 2,5 Tn$ (2,3 Tn€) en 2022.  l

3,8
millions de personnes sont touchées annuellement 
par les cancers du sein, du pancréas et du poumon, 
qui causent le décès de 2,4 millions de personnes 
par an (Globocan 2012, IARC), notamment 
en raison de l’apparition de résistances aux 
traitements proposés

8
Acobiom emploie huit personnes donc six 
chercheurs. D’ici la fin 2018, 25 personnes seront 
recrutées pour accompagner le GemciTest sur 
le marché. 

12 M€
C’est le budget global d’OncoSNIPE, qui devrait 
générer à terme plus de 43 emplois directs sur la 
période 2021-2025.

Philippe Outrebon 

« Nous recruterons 
25 personnes 
d’ici la fin 2018. »

Viviane de Laveleye

Opinion de Denis Pezet, chirurgien oncologue, chef du service Chirurgie digestive 
et hépatobiliaire au CHU de Clermont-Ferrand

Acobiom est une société assez exemplaire, dans le sens où son équipe est innovante. Cette dernière 
présente un niveau scientifique élevé et s’entend très bien, ce qui n’est pas toujours le cas. Elle sait 
de quoi elle parle et le communique parfaitement. Par ailleurs, le cancer du pancréas est un vrai 
problème de santé publique car son incidence augmente de façon très nette. Il y a 20 ans, on évoquait 

en France 4000 nouveaux cas par an alors qu’aujourd’hui, les chiffres sont à 12 000 nouveaux cas 
annuels. C’est en outre un cancer très agressif et les protocoles de chimiothérapie qui fonctionnent sont peu 

nombreux. Nous manquons d’armes thérapeutiques. Une meilleure appréhension des chances de succès ou 
d’échecs avant de commencer la première chimiothérapie ferait une réelle différence. Les quelques semaines 
ou mois de premières chimiothérapies, quand elles sont inefficaces, laissent le temps à la maladie de 
progresser, au malade de s’affaiblir et réduisent les chances de réussite du traitement suivant. Il est 
donc important de personnaliser le traitement directement pour gagner des étapes. 

A
(1) – Lire aussi « Oncosnipe : un ultra-générateur d’activités 
pour Oncodesign » dans Biotech Finances n° 756 du lundi 
13 février 2017.
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 Entreprise

OncoDNA : le big data 
contre le cancer

ncoDNA, active dans la médecine 
personnalisée contre le cancer, 
ambitionne de créer la plus grande 
communauté de patients en 

oncologie. Cette société belge fondée en 2012 
fournit plusieurs tests prédictifs : OncoDEEP, 
lancé en 2014, qui propose une analyse 
complète (ADN et protéines) des tumeurs 
solides  ; OncoTRACE, lancé en 2016, test 
sanguin de suivi de l’évolution de la tumeur ; 
et le récent OncoSTRAT&GO, qui combine 
les deux premiers en alliant biopsies solide 
et liquide. « Nos tests sont la partie visible de 
l’iceberg. Notre objectif est d’accompagner le 
parcours du patient en aidant le médecin à 
choisir les meilleurs traitements et à en suivre 
l’évolution. C’est pourquoi nous avons ouvert 
en 2015 la plateforme web OncoSHARE, où 
sont centralisées les informations de suivi des 
patients et où les oncologues partagent entre 
eux les résultats des analyses et échangent en 
ligne  », détaille Jean-Pol Detiffe, fondateur 
et CEO d’OncoDNA. La société souhaite 
aujourd’hui passer à la vitesse supérieure 
en termes de taille de base de données, qui 
compte pour le moment 2500 analyses en 
commande individuelle. C’est à cette fin 
qu’a été créée OncoKDM, plateforme SaaS 
d’interprétation, qui sera officiellement 
lancée en mai prochain. « Elle s’adresse aux 
chefs de laboratoires et se situe en amont 
d’OncoSHARE. Le but est d’ouvrir notre 
système d’interprétation. Jusqu’à maintenant, 
les échantillons du monde entier – 90  % de 
notre chiffre d’affaires se fait à l’exportation – 
revenaient chez nous et étaient sous-traités à 
l’Institut de pathologie et de génétique (IPG). 
Nous voudrions atteindre un marché plus vaste 
en captant des laboratoires du monde entier, 
nous connectant à leurs données et en faisant 
leur interprétation », décrit Jean-Pol Detiffe. 

Les financiers suivent
Pour déployer OncoKDM, la société wallonne 
a lancé le mois dernier le projet Moncodaneum 
(10 M€ de budget). Elle a initié parallèlement 
le projet Arche (6 M€), afin de démontrer sur 
plus de 1200 patients l’efficacité clinique de 
ses tests sur trois cancers. La Région wallonne 

lui apporte pour ces deux programmes un 
soutien d’un peu plus de 9  M€ sous forme 
d’avances récupérables. OncoDNA avait déjà 
reçu 2  M€ de subsides auparavant, et levé 
1 M€ en amorçage auprès des fondateurs, de 
business angels, de l’IPG et de Sambrinvest. 
En septembre 2016, elle a été recapitalisée 
à hauteur de 7,7  M€ avec l’entrée au capital 
remarquée de la holding flamande Ackermans 
& van Haaren (AVH), de la SRIW, de la 
banque CPH et d’Inventures. « Nous devrions 
être tranquilles pendant deux à trois ans  », 
prévoit le CEO, qui a été rejoint mi-mars par 
un nouveau CFO, Pierre Flamant. « À terme, 

mon rêve est de pouvoir faire du patient 
matching, que l’oncologue puisse trouver dans 
notre base de données des patients aux profils 
similaires au sien et partager son expérience 
avec les autres médecins traitants. Chaque 
patient deviendrait un essai clinique à lui 
seul », projette Jean-Pol Detiffe.  l

11 000 
Près de 11 000 personnes utilisent la plateforme 
OncoSHARE (3000 à 4000 professionnels et 7000 
patients et relations). Cela représente plus de 250 
hôpitaux et 60 pays à travers le monde. 

20 M€
C’est le montant approximatif des fonds récoltés 
par OncoDNA depuis sa création en 2012.  

50
OncoDNA emploie 50 personnes à Charleroi, dont 
une trentaine de chercheurs, incluant les IT. Le 
personnel comptait encore 15 employés en 2016. 

Viviane de Laveleye

O

Jean-Pol Detiffe 

« Mon rêve est 
de pouvoir faire 
du patient matching. »

Opinion d’Adriana Terradez, cofondatrice et directrice de BioSequence 

Nous avons été leur distributeur exclusif en Espagne ces deux dernières années, avant qu’ils ne 
nous rachètent le mois dernier. Ce qui nous a attiré, c’est leur solution qui intégre tous les types 
de données des patients : analyses ADN, ARN et protéines, ce qui fournit davantage de possibilités 

de traitements à leur recommander, qu’il s’agisse de chimiothérapies, d’immunothérapies ou 
de traitements ciblés. OncoDNA est la seule société à proposer cette solution complète. Elle offre aussi la 
valeur ajoutée de sa plateforme OncoSHARE et sa base de données OncoKDM dans laquelle elle intègre 

toutes les informations du patient, de son analyse moléculaire à son histoire clinique. Cela permet des 
résultats beaucoup plus complets et fiables. Nous mettons désormais cette plateforme à disposition des 

laboratoires qui font déjà leurs propres études de séquençage et nous leur offrons à la fois 
notre expertise et le savoir-faire d’OncoDNA pour analyser leurs données. C’est unique.
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veille stratégiqueu 
Les deals de la semaine écoulée en Europe, au Québec et en Israël – source : Bureau van Dijk – BvDinfo*
  Nom de l’acquéreur	 Pays	 Nom de la cible	 Pays	 Nature du deal	statut  du deal	 Valeur Deal EUR

Le Billet bio de H. Ella

* Bureau van Dijk (BvDinfo) édite une gamme d’outils d’informations sur les entreprises associant des données de qualité à de puissants logiciels de restitution. La société est considérée 
comme l’un des leaders du marché du marketing informationnel et financier.

BLACKROCK INC.	 US	 SANOFI SA	 FR	 Minority stake increased from 4.93% to 5.07%	 Completed	 143,630.00*
		  SYMETIS SA	 CH	 Planned IPO 19.363% on Euronext Paris	 Announced	 61,539.00*
1111267 BC LTD	 CA	 IMMUNOTEC INC.	 CA	 Acquisition 100%	 Pending - awaiting shareholder approval	 23,429.75*
PRIVATE INDIVIDUALS		  ADVICENNE PHARMA SAS	 FR	 Minority stake unknown %	 Completed	 16 000,00
		  THERAPIX BIOSCIENCES LTD	 IL	 Capital Increase 63.313% on NASDAQ	 Announced	 11 097,20
LABORATORIOS DIAFARM SA	 ES	 COLPHARMA SRL	 IT	 Acquisition 51%	 Completed	 5,000.00*
KAIROS VENTURE INVESTMENTS LLC	 US	 NEURO-BIO LTD	 GB	 Minority stake unknown %	 Completed	 2 970,88
AHL PARTNERS LLP	 GB	 MORPHOSYS AG	 DE	 Minority stake 0.1%	 Completed	 1,667.00*
GEM GLOBAL YIELD FUND LLC SCS	 LU	 RELIEF THERAPEUTICS HOLDING AG	 CH	 Capital Increase 2.504%	 Completed	 465.54*
		  SKINBIOTHERAPEUTICS PLC	 GB	 Planned IPO unknown stake % - AIM Market	 Announced	 n.a.
		  NANOSTAL SP ZOO	 PL	 Minority stake 33.333%	 Completed	 n.a.
ARCHER DANIELS MIDLAND COMPANY	 US	 BIOPOLIS SL	 ES	 Acquisition 90%	 Completed	 n.a.
BIOGARAN SAS	 FR	 SWISS PHARMA NIGERIA LTD	 NG	 Acquisition 100%	 Completed	 n.a.

ans la bataille qui les oppose depuis quelques années, 
Merck a certainement dû marquer des 
points et plus encore les esprits des diri-

geants de Bristol-Myers Squibb. En effet, la FDA 
vient de donner son aval pour l’enregistrement de 
Keytruda pour la maladie de Hodgkin classique, 
ouvrant ainsi la voie à l’utilisation des anti-PD1 dans 
les hémopathies malignes. En portant ainsi à deux 
le nombre de thérapies inhibitrices des points de 
contrôle approuvées dans les cancers sanguins, la 
FDA renforce la prééminence des immunothérapies 
qui, jusqu’alors, n’étaient enregistrées que pour des 
tumeurs solides (mélanomes, cancers du poumon, 
cancers colorectaux). Cette avancée majeure permet 
à Merck de rejoindre BMS, tout en ouvrant des 
opportunités à d’autres acteurs comme l’Adcetris de 
Seattle Genetics. Mais ce qui, à notre sens, mérite 
d’être souligné est l’importance précoce donnée au 
cycle de vie de ces produits, qui intervient très vite 
dans la stratégie adoptée par les firmes pharma-
ceutiques. Une tendance qui avait été suivie, avec le 
succès que l’on connaît, par Genentech pour Avastin ou Rituxan. 

Ainsi, après avoir démontré la pertinence de l’utilisation des anti-
PD1 dans les différents cancers en seconde ligne 
de traitement, tout en permettant un accès facilité à 
ces médicaments innovants, les développeurs de ces 
nouvelles approches ont délibérément choisi d’accé-
lérer les combinaisons thérapeutiques ainsi que les 
partenariats. Des accords qui ouvrent la porte à des 
extensions d’indications, ainsi qu'à des possibilités de 
remonter en première ligne et à une segmentation 
plus pertinente de la population de patients éligibles. 
Jusqu’à maintenant, la perspective de tests compa-
gnons pour les inhibiteurs de points de contrôle n’au-
rait été envisagée que par Merck pour le Keytruda, 
laissant BMS avec ses Opdivo et Yervoy, orphelins 
de tests si ce n’est le test complémentaire de Dako. 
Doit-on y voir un effet sur les différentes déconvenues 
dont a eu à souffrir la firme anglaise ? Probablement 
non  ! Mais Merck se trouve actuellement dans une 
dynamique particulièrement favorable, qui n’est pas 
sans inquiéter BMS qui, sous couvert de départ à la 
retraite, vient de modifier en profondeur ses équipes 

en charge de l’immuno-oncologie.  l

La course en tête  
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