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ler Appel

Clos : Avril 07
914 projets regus
893 évalués
153 projets sélectionnés

Taux de succes
européen 17 %

2¢me Appel

Clos : Septembre 07
902 projets recus
864 évalués
167 projets sélectionnés

Taux de succes
européen : 19 %

anté leFP7Z

" S
44 propositions de coordinations
francaises au 3¢™e appel :

m 3°M¢ appel — single stage
Sur 95 projets sélectionnés 14 projets sont
coordonnées par des équipes Fr :
m 6 Inserm
=1 CHU
m 4 Universités
m 1 AP-HP
= 1 CNRS
= 1 Centre International de recherche sur le Cancer
Taux de succes Fr : 30%
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Structure et contenu du theéme Santé

& . & D

Activité 1: Activité 2: Activité 3:
Biotechnologie, Recherche Optimiser les
outils translationnelle prestations de
génériques, au service de la soin aupreés des
& technologies santé humaine Européens
pour la santé

Questions stratégiques : la santé infantile, la santé de la
population vieillissante, les problemes de santé homme/femme

Activité 4: Autres actions transversales

Le 4éme Appel Santé FP7 :
O Drafts successifs...

O Publication unique officielle le 30 Juillet 2009 ma  is avec des
deadlines différentes et des procédures singulieres

= Single-stage : deadline 19 Novembre 2009
= Two-stage : deadline 29 Octobre 2009, puis Mars 2010
= Coordinated call for Africa (6 topics): deadline janvier 2010

= CALL FP7-INFLUENZA-2010 : deadline 29/10/09

= FP7-HEALTH-2010-Joint-Research-Initiative-Commission-
COLIPA-single stage.

= Call Brain : publication a 'automne ?

= Era-net sur 3 topic : cancer, génomique, maladies rares
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Regles principales :

m Respect du nombre de partenaires en particulier
pour projets SICA (3 partenaires mais quelques
exceptions)

m Schéma de financement (actions financées,
nombre de propositions selectionnées par lignes)

m Limites budgétaires (différence entre le budget
et la contribution communautaire demandee

" S
Points particuliers du WP2010

m Lignes fermées au 4¢me appel :
= Maladies liées au cerveau (call spécifique a I'automne ?)
= Diabéte et Obésité
= Résistance médicamenteuse anti-microbienne

= Amélioration de la promotion de la santé et de la prévention
des maladies

m Projets de coopération internationale avec la Russie,
I'Afrique (Better health for Africa),

pays mediterranéens, I'inde.

m  Appels en two-stage renforcés pour éviter la sur-souscription

u Budgjet de l'appel : 651 millions d’euros (dont 333,5 M€ one stage, 205 M€ two-
stage

m  Maintien des réseaux d’excellence (en two stage et en single stage)
m  ERA-NET (Cancer, maladies rares, génomique)
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Coopération internationale (SICA) :

HEALTH.2010.1.1-3: High-throughput analysis of post-t  ranslational
madifications of proteins. FP7-HEALTH-2010-single-s  tage with China

HEALTH.2010.1.2-4: Early events in acute hepatitis C virus (HCV) infection with
the aim to identify new biomarkers. FP7-HEALTH-2010-s  ingle-stage. avec MPC

HEALTH.2010.2.3.2-4: Controlling malaria by hitting the vector: New or
Improved — Vector Control Tools. FP7-COORDINATED CALL  FOR AFRICA-2010.

HEALTH.2010.2.4.1-4. Infectious agents and cancer in Africa . FP7-
COORDINATED CALL FOR AFRICA-2010

HEALTH.2010.3.4-1: Develop and assess key intervention s and policies to
address the human resource crisis in the health sector . FP7-COORDINATED
CALL FOR AFRICA-2010.

HEALTH.2010.3.4-2: Feasibility and community effectiv.  eness of innovative
intervention packages for maternal and new-born health in Africa. FP7-
COORDINATED CALL FOR AFRICA-2010.

HEALTH.2010.3.4-3: Building sustainable capacity for ~ research for health in
Africa . FP7-COORDINATED CALL FOR AFRICA-2010.

HEALTH.2010.3.4-4: Assessment of migrants ' health, disease patterns and
impact on health systems. FP7-COORDINATED CALL FOR  AFRICA-2010.

Era-net

m HEALTH.2010.1.1-2: Genomics and Genetic

Epidemiology of Multifactorial Diseases. FP7-
ERANET-2010-RTD.

m HEALTH.2010.2.4.1-1: ERA-NET on

translational cancer research in Europe. FP7-
ERANET-2010-RTD.

m HEALTH.2010.2.4.4-2: ERA-Net on Rare

diseases . FP7-ERANET-2010-RTD
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HEALTH.2010.2.3.3-4: Novel therapeutics against influen  za. FP7-
INFLUENZA-2010.

Research should address the need for novel therapeutic options against influenza
This could encompass the development of drugs against viral targets as well as drugs interfering
with host-response pathways that play a role in the development of the disease. Passive
immunotherapy or combination therapy could also be considered under this topic. One or
several of these different approaches could be envisaged in each proposal. During project
duration, the stages of proof-of-concept in animal models, safety and toxicology profiles and
possibly first clinical studies should be reached. Active participation of SMEs could lead to an
increased impact of the research proposed and will be considered in the evaluation of the
proposal. The essential integration of SMEs in view of route-to-market considerations and the
relevant intellectual property management needs to be clearly addressed in the proposal.
Note: Limits on the EC financial contribution apply. These are implemented strictly as formal
eligibility criteria. You must refer to the call fiche for details of these limits.

Funding scheme: Collaborative projects (Small or medium-scale focused research project)
EC contribution per project: max. EUR 6 000 000

One or more proposals can be selected.

Expected impact: Projects are expected to pave the way for the development of new and
alternative treatment options , with the aim of reinforcing the necessary therapeutic arsenal for
control of influenza outbreaks. This will improve the protection of populations in Europe (and
worldwide ) against potential new pandemics as well as offer alternative treatment options for
patients vulnerable to seasonal influenza. The results of these projects will in particular

provide alternative management options for viral strains resistant to currently available antiinfluenza
drugs. The project will also contribute to increasing European competitiveness in

the pharmaceutical sector.

" JEE
Pilier 1 : Biotechnologies, outils génériques,

& technologies pour la santé

Technologie a haut débit

\4

Détection, diagnostic et surveillance

\4

Prévision de I'adéquation, de la sécurité et de
I'efficacite des therapies (=> Pilier 4)

\4

\4

Approches et interventions thérapeutiques
innovantes
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Biotechnologie, outils génériques,
& technologies pour la santé

HEALTH.2010.1.1-1: Harmonisation of phenotyping and b iosampling
for human large-scale research  biobanks . FP7-HEALTH-2010-single-
stage

biomarkers

HEALTH.2010.1.2-2: Stratification approaches and metho  dologies to
select from a wide range of biomarkers relevant candidates for clinical
validation. FP7-HEALTH-2010-single-stage.

HEALTH.2010.1.2-3: Harmonization, validation and sta  ndardisation in
genetic testing . FP7-HEALTH-2010-single-stage.

HEALTH.2010.1.4-1: Translational research on cell-based
immunotherapy . FP7-HEALTH-2010-single-stage.

'_
Pilier 2 : Recherche translationnelle au service
de la santé humaine

> Intégration de données et processus biologiques

> Maladies neurodégénérative (voir aussi pilier 4),

développement humain et veillissemnent

» Recherche “translationnelle” sur les principales

maladies infectieuses

> Recherche “translationnelle” sur d’autres maladies

importantes (cancer, maladies cardiovasculaires,
maladies rares, autres maladies chroniques)
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Recherche translationnelle au service de la

santé humaine (1):

HEALTH.2010.2.1.1-1: Large-scale efforts in mouse fu nctional genomics to determine the functions of
genes and their involvement in disease. FP7-HEALTH-201  0-single-stage.

HEALTH.2010.2.1.1-2: Coordination action(s) on stan  dards in large scale data gathering. FP7-HEALTH-
2010-single-stage

Systems Biology

HEALTH.2010.2.1.2-3: Developing new and improving exi  sting mathematical algorithms for systems
biology. FP7-HEALTH-2010-single-stage.

early-life developmental processes

human ageing

senescence for human ageing

HEALTH.2010.2.2.2-5: Frailty and its implications in modern society. FP7-HEALTH-2  010-single-stage.

[ |
decHercHe !rans|a!|onnelle au service de la

santé humaine (2):

HEALTH.2010.2.3.2-1: Target characterisation and hit  -to-lead progression in
tuberculosis (TB) Drug development . FP7-HEALTH-2010-single-stage.

HEALTH.2010.2.3.2-3. European network of cohort studies on HIV/AIDS . FP7-
HEALTH-2010-single-stage.

HEALTH.2010.2.3.3-1: Biology and control of vector-b  orne infections in
Europe. FP7-HEALTH-2010-single-stage.

HEALTH.2010.2.3.3-2: Drug lead discovery against RNA viruses . FP7-HEALTH-
2010-single-stage.

HEALTH.2010.2.3.3-3: Integrated disease-specific rese arch on West Nile Virus
infections, Chikungunya and/or Crimean Congo Haemorrhagic Fever . FP7-
HEALTH-2010- -single-stage.

HEALTH.2010.2.3.4-1: Vaccines for childhood bacteria | diarrhoeal diseases .
FP7-HEALTH-2010-single-stage.

HEALTH.2010.2.3.4-2: Comprehensive control of  Neglected Infectious Diseases
(NID). FP7-HEALTH-2010-single-stage.

HEALTH.2010.2.3.4-3: Next generation of researchers fo r Neglected Infectious
Diseases . FP7-HEALTH-2010-single-stage.




| ; P
mlle au service de la santé

humaine (3):

[ ] HEALTH.2010.2.4.1-5: Structuring clinical research on rare cancers in adults . FP7-HEALTH-2010-two-
stage.

[ ] HEALTH.2010.2.4.1-6: Translational research on  cancers with poor prognosis. FP7-HEALTH-2010-two-
stage.

[ ] HEALTH.2010.2.4.1-7: Predicting long-term side effects to cancer therapy . FP7-HEALTH-2010-two-stage.

] HEALTH.2010.2.4.1-8: Predicting individual response an  d resistance to cancer therapy . FP7-HEALTH-
2010-two-stage

[ ] HEALTH.2010.2.4.1-9. Optimising the delivery of (chem o)radiotherapy and/or surgery to cancer patients.
FP7-HEALTH-2010-two-stage.

= HEALTH.2010.2.4.2-1: Reducing in-stent thrombosis. FP  7-HEALTH-2010-single-stage.

= HEALTH.2010.2.4.2-2: New approaches to reduce ischemi ¢ damage to the heart. FP7-HEALTH-2010-single-
stage.

= HEALTH.2010.2.4.2-3: Identifying new therapeutic targ  ets in atrial fibrillation. FP7-HEALTH-2010-single-
stage.

= HEALTH.2010.2.4.2-4: Diastolic heart failure. FP7-HEA LTH-2010-single-stage.

= HEALTH.2010.2.4.4-1: Clinical development of substanc  es with a clear potential as orphan drugs. FP7-
HEALTH-2010-single-stage.

= HEALTH.2010.2.4.5-1: Investigation of the mechanism s of initiation of allergic response, genetic
predisposition, biomarkers and identification of tar gets for therapy. FP7-HEALTH-2010-single-stage.

= HEALTH.2010.2.4.5-2: Infection and dysbiosis as the triggers of the development of inflammatory
processes in allergies and autoimmune diseases. FP7-H — EALTH-2010-single-stage.

" JEE—
Pilier 3 : Optimiser les prestations de
soins aupres des citoyens européens

» Transposition des résultats de la recherche clinique en pratique
clinique

> Qualité, efficacité et solidarité des systémes de soins de santé

> Amélioration de la promotion de la santé et de la prévention des
maladies (Yignes fermées)
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Optimiser les prestations de soins aupres des

Européens

m HEALTH.2010.3.1-1: Better understanding of disseminat  ion and
implementation strategies. FP7-HEALTH-2010-two-stage

m HEALTH.2010.3.2-1: Financing systems' effect on  quality of
healthcare . FP7-HEALTH-2010-single-stage.

m HEALTH.2010.3.2-2: Risk adjustment algorithms for bett  er
health insurance coverage .FP7-HEALTH-2010-single-stage.

m HEALTH.2010.3.4-5: Impact and cost-effectiveness of existing
major health programmes . FP7-HEALTH-2010-single-stage

m HEALTH.2010.3.4-6: Financing models for accessible health
care. FP7-HEALTH-2010-single-stage.

" JEE
Autres actions transversales :

HEALTH.2010.4.1-1: Promoting participation of high-t ~ echnology research-intensive =~ SMEs,
operating in the Health sector. FP7-HEALTH-2010-sing  le-stage

= HEALTH.2010.4.2-1.: Off-Patent Medicines for Children . FP7-HEALTH-2010-single-stage
= HEALTH.2010.4.2-2: International Paediatric initiative . FP7-HEALTH-2010-single-stage.
s HEALTH.2010.4.2-3: Adverse Drug Reaction Research . FP7-HEALTH-2010-single-stage.

s HEALTH.2010.4.2-4: International Pluripotent Stem C  ell Registry. FP7-HEALTH-2010-single-
stage.

= HEALTH.2010.4.2-5: Methodology to evaluate and monito  r health policy implementation
and Iperformance of EU funded interventions in developing countries . FP7-HEALTH-2010-
single-stage.

s HEALTH.2010.4.2-6: Impact of EU legislation on health research . FP7-HEALTH-2010-single-
stage.

= HEALTH.2010.4.2-7: International forum for European life sciences funders and performers.
FP7-HEALTH-2010-single-stage.

m  HEALTH-2010.4.2-8: Coordination action in support o f the implementation by participating
States of a Joint Programming Initiative for combating neurodegenerative diseases, in particular
Alzheimer's disease. FP7-HEALTH-2010-single-stage.

= HEALTH.2010.4.2-9: Towards the replacement of animals in safety testing in repeated dose
systemic toxicity. FP7-HEALTH-2010-single-stage.

10
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Pilier 4 : Autres actions
transversales

> Actions transversales de

Coordination & de Support (action de
coordination pour renforcer la participation des
PMEs)

> Réponse aux besoins de la politique
de I'UE

Evaluation Single-stage : 14
%\{

VK

m Evaluation sur 3 critéres :
Sciences (3/5)
Management et ressources humaine (3/5)
Impact du projet (3/5)

Note globale : minimum 10/15
= Ethique

=> ESR (evaluation summary report)

11



Evaluation des projets Two-stage :

m en 1¢¢ étape, évaluation sur 3 critéres :

Sciences et Techniques (4/5)
Impact du projet (4/5)
Note globale : minimum 8/10

m 2eéme étape (mars 2010) :

Sciences et Techniques : 4/5
Implémentation : 3/5

Impact : 3/5

Note globale : minimum 12/15

Les PME dans les projets
européens Santé du FP7:

m 1°" appel :
= 17 PME coordinatrices sur 167 projets financés
m 353 PME patrticipantes sur 1697 participants financés

m 2¢me gppel :
= 20 PME coordonatrices sur les 152 projets financés
= 299 PME patrticipantes sur 1540 participants financés

Globalement les PME dans la thématique Santé coordonnent des
projets de taille moyenne, dédiés ou spécifiques (SICA)

12
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Les PMEs dans les projets
européens Sante du FP7 :

m 35 % des PME ne sont pas de «véritables» PME

m Taux de participation des PME : 12 % (Objectif 15%)
m => Appel spécifique Health-PME au 5¢™e call?

m Taux de succes pour les PME coordinatrices plus faible
10%) que le taux de succes moyen (18,5%)

m 62% des projets ont au moins une PME dans leur
consortium

m 6,4 % des projets sont coordonnés par une PME

" I
Forte sélectivité :

A{ » La proposition doit parfaitement

correspondre au ‘topic’

Le consortium doit réunir des partenaires ‘excellents’
et en adéquation avec les objectifs (partenaires
appropriés)

La proposition doit convaincre les évaluateurs
(Arguments et justifications)

13



" S
Retour d’expérience des projets
retenus (3eme appel) euesrees

m Roéle de chaque partenaire dans le projet
(pas de partenaire alibi, pas passager clandestin)

m Pas de partenaire prépondérant (et un
consortium fantdme) Consortium as a whole

m Publications relevantes

m Third parties/Subcontracting

Petit +

m Réseau préexistant au projet déposeé («se mettre en réseau avant
de se mettre en projet »)

m Répartition raisonnable des colts entre les différentes dépenses
(R&D, travel , management)

m Chaque partenaire est nécessaire au projet et votre proposition doit
faire ressortir ce qui dans son Profil (CV) est utile a votre projet

m Justification de la ligne bien comprise (voir draft)

m Bonnes mesures de communication et de dissémination

14
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Des acteurs vous soutiennent dans
VOS projets européens :

m Les cellules Europe (des pbéles de compétitivité,
des organismes académiques, CHU...)

m Les initiatives spécifiques (SME’sGoHealth,
L’école de I'innovation, Journées d’informations)

m Le Point de Contact National Santé et son
réseau européen (NCP-health-net)

..J 1/ n A
Le PCN "SANTE" du 7eme PCRD

15



iches « Remontée d’'idée »

=Nom Prénom > = Contact PCN > =Date >

Manifestation d’intéréts *Projets Santé” pour les prochains appels
A renvoyer 4 un membre du PCIN Santé (une page maximum, en anglais)

|p tacts : Project Princip. tigator (Name of the researcher, instirution, Lab)

| Title of the Proposal:

| v of the fic (2 to 3 lines max incl. key words):

‘Call ine (C: pecific Thematic 1, Health):
Gindicare e nrembar ojrﬁe chapter in wiich ,om-pmpou: could rake place)
HEALTH.

Research priorifics, in line with the S| alth
fenplainargument how yous proposal could fake part nfﬂle research priority within the Health
thematic priority — 2000-3000 words max)

and the added—valne

Strategic lmpacts of the proj
existing i/ collaboratis

Wording/Description for/of a desired ca
P’apasg a thematic line following the example of thematic line in the previous Worl Programme
Add 2-3 lines on the “Expected impact” — Proposed a type of project (2000 words max)

‘Consortium:
Tiet of Evropean parters (ncluding SMEs)

PCRD - Health - Microsoft Internet Explorer

Fichier  Edition  Affichage  Favaris

=l=|

[x

outls. 7

= Précédents + =5 - () 4} | ‘BuRechercher  [ElFavoris @media (B | BN S -

i B

Adress= [&] http:/fwwwr eurasfare. prd. frizoc healthy

SEPTIEME
PROGRAMME-CADRE

“CBOPERATION

Chronologie de la préparation du 7eme
DEI PERSO

@ HEALTH NCP fessopss""

ATIOH

Sante

Responsable du consortium | [Mermbres |[actitss |

rogramme spécifique
COOPERATIOH finance des projets
de recherche collaborative dans 10
thémes prioritaires ; il existe un
PCH par théme :

1-Sarts
2 - Alimentation, Agriculiure & Peche,
Bictechnologie

3 - Technalogie de linformation st de la
communication

4 - Manosciences, nanotechnologies,
matériauz e nouveles technologies de

6 - Ervironnemert ¢y compris
shangements climatigues)

7 - Transports (y compris
Paronautioue)

8 - Soisnces socio-Ssonomiques st
humaines

9 -Espace

10 - Sécurits

Philippe ARHETS
INSERM
+331 44 2361 88

Suppléart

Oudi SERVA
433144236190

T 2003 - 2004 - 2005 - 2006 - 2007 - EUROSFAIRE
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Sites conseillés

o
DG Recherche / Endocrine

DG Recherche f Maladies infectisusss

DG Recherche / Génomigus
Fandamentale

Innovative
Medicines
Initiative

go
Heaith

Actuaiités | [IM1| [Appets | [Manifestations | [Partenaires |

Actualités du théme Health

L'essentiel de I'actualité :
» HEALTH: Manifestations d'intéréts pour les futurs appels 3 propositions

Toute l'actualité :

27/06/2008 - FP7-KBBE- Espagne : projets et recherche de partenaires, par bio
Health NCP. Bio NCP. SME NCP

Des PME espagnoles diffusent des offres pour Ie prochain appel FPT-SME, HEALTH et KBBE

Lire

gt

Heaith ELI portal

&
Mocmarrer||| (4] 2] & 2 & © ) 2

|J B jMontpelier01 0708 |E1FuRosFAIRE - 7 PCRD ..
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