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Le VIH/sida

Les Instituts de recherche en santé du Canada (IRSC) sont
I’'organisme de recherche en santé du gouvernement fédéral. Par
I"intermédiaire des IRSC, le gouvernement du Canada a investi,
en 2004-2005, environ 28,2 millions de dollars dans la
recherche sur le VIH/sida dans tout le pays.

Les faits

e Le virus de 'immunodéficience humaine (VIH) est le virus responsable du syndrome
d’immunodéficience acquise (SIDA). Ce virus mute rapidement, créant ainsi de nouvelles
souches qui le rendent difficile a détecter, a prévenir et a traiter. Il existe des traitements, mais
ils sont cofiteux et ne sont pas faciles a obtenir dans les pays en voie de développement. Il
n’existe aucun remede pour guérir le sida.

e Le VIH se transmet par contamination par le sang ou le sperme au cours d’activités comme le
partage d’aiguilles et les relations sexuelles. Les meéres infectées qui allaitent leurs enfants
peuvent également le transmettre.

e Le premier cas de sida au Canada a été signalé en 1982. En juin 2004, on avait signalé plus de
56 000 cas de séropositivité au VIH au Canada.

e Au cours de 'année 2004, pres de cinq millions d’adultes et d’enfants ont été infectés au VIH
dans le monde entier. A la fin de 'année, environ 39,4 millions de personnes vivaient avec le
VIH/sida. Au cours de I'année, il y a eu plus de trois millions de décés causés par le sida. Les
pays en voie de développement comptaient pour plus de 95 % des nouvelles infections au VIH
et, dans plus de la moitié des cas, il s’agissait d’enfants.

e Au cours des premiéres années de I'épidémie en Amérique du Nord, le sida touchait surtout
des hommes qui avaient des relations sexuelles avec d’autres hommes (HRSH) et des
personnes qui recevaient du sang et des produits sanguins. La catégorie des HRSH compte
encore pour le plus grand nombre de cas de VIH et de sida signalés. Cependant, les
utilisateurs de drogues injectables, les femmes, les jeunes et les Autochtones sont de plus en
plus touchés par le VIH/sida.

e Chaque année, depuis 'année 2000, prés du quart des adultes chez qui on diagnostiqué le VIH
sont des femmes. De 12 % qu’elle était pendant la période de 1985 a 1987, cette proportion a
plus que doublé.

e En 2003, dans 14,4 % des cas de sida au Canada ou 'origine ethnique était connue, il s’agissait
d’Autochtones. Comparativement a la population générale, les Autochtones séropositifs sont
plus susceptibles d’étre des femmes, d’avoir moins de 30 ans et d’avoir été infectés a cause de
T'utilisation de drogues injectables. Une grande proportion des femmes enceintes infectées au
VIH sont autochtones.

La recherche : trouver des solutions pour vaincre le VIH/sida

e La mise au point de vaccins constitue le but ultime et difficile a atteindre d’une grande partie
de la recherche sur le VIH/sida. Grace a leur travail auprés des personnes résistantes au VIH,
le D' Francis Plummer et son équipe au Laboratoire national de microbiologie contribuent a
faire avancer un peu la recherche vers la réalisation de ce but. Ils ont découvert que les
cellules T cytotoxiques réactives au VIH sont présentes a la fois dans le sang et dans la
muqueuse génitale des femmes résistantes, ce qui permet de croire que le meilleur espoir
serait un vaccin administré sur les muqueuses. Ils ont également découvert que les cellules T
cytotoxiques peuvent étre déclenchées par une exposition unique ou peu fréquente au VIH, ce
qui porte a croire qu’il serait possible de mettre au point un vaccin a dose unique ou a faible
dose déclenchant des réactions des cellules T cytotoxiques.

e La résistance aux médicaments antirétroviraux chez les personnes ayant le VIH continue a
poser probléme. Le D' Michel Tremblay de I'Université Laval se concentre sur de nouvelles
facons de contourner la résistance. Il a observé que le traitement aux statines, des
médicaments actuellement utilisés pour diminuer le cholestérol, permet de réduire la




Les chercheurs
Dre Liviana Calzavara : la modification
des comportements a I'égard du VIH

réplication du VIH et son attachement aux cellules cibles. La capacité des
statines a limiter la réplication du virus aux étapes initiales ouvre une
nouvelle avenue pour le traitement de I'infection au VIH-1.

Selon un chercheur financé par les IRSC, le D' Julio Montaner, le traitement
de T'infection a VIH peut débuter plus tard qu’on ne le pensait au début —
quand le compte de CD4 n’est que de 200 au lieu de 500, ce qui était la
norme jusqu’a maintenant. Sa découverte signifie que moins de patients ont
a subir les importants effets du traitement anti-VIH et qu’il en coiite moins
cher pour le systeme de santé.

Prés de la moitié des 40 millions de personnes infectées par le VIH/sida
dans le monde sont des femmes. Celles-ci, a leur tour, transmettent la
maladie a leurs enfants lors de 'accouchement ou de I'allaitement. Un
chercheur financé par les IRSC, le D' Michel G. Bergeron de I'Université
Laval, teste actuellement un gel vaginal contenant du laurylsulfate de
sodium, un agent microbicide, et vérifie tout particuliérement son innocuité
et son acceptabilité chez de jeunes femmes africaines en santé du
Cameroun. Si ce gel s’avere efficace, une nouvelle méthode de prévention
du VIH/sida pourrait permettre aux femmes de limiter leur exposition au
VIH.

Selon une recherche de la D' Patricia Spittal du Centre d’excellence de la
Colombie-Britannique sur le VIH/sida, financée par les IRSC, chez les
utilisateurs de drogues injectables a Vancouver, le taux d’incidence du VIH
est deux fois plus élevé chez les Autochtones que chez les utilisateurs non
autochtones. Ces résultats montrent clairement le besoin d’une stratégie de
santé publique planifiée et mise en ceuvre avec la communauté autochtone
pour réduire les méfaits de I'utilisation de drogues injectables chez la
population autochtone.

Un médicament a 'essai pour le cancer se montre prometteur pour freiner la
démence liée au sida, selon une étude du D' Chris Power, de I'Université de
Calgary, financée par les IRSC. La démence liée au sida touche 20 % de la
population aux prises avec la maladie et débute environ de sept a dix ans
apreés l'apparition de celle-ci. Par conséquent, 8 mesure que les taux de
survie augmentent, de plus en plus de personnes en seront atteintes.

En cours de réalisation... faire participer la
collectivité a la recherche

La participation de la collectivité caractérise la recherche et I'intervention relatives
au VIH/sida, depuis le début, ce qui en fait un modeéle pour l'intervention
collective a 'égard d’autres maladies ou affections. Grice au Programme de
recherche communautaire (PRC), les IRSC encouragent les recherches qui
incitent les communautés a prendre en mains les activités de promotion de la
santé et les interventions visant a atténuer le risque d’infection au VIH/sida dans
tous les milieux. Ce programme, d’abord administré par Santé Canada puis
transféré aux IRSC en avril 2004, assure le financement de projets qui, dans les
collectivités autochtones et non autochtones, favorisent une plus grande
participation des collectivités dans tous les aspects de la recherche — de la
détermination de I'objet de la recherche a la conduite de celle-ci et a la diffusion
des résultats.

Le premier appel de demandes lié au PRC, diffusé en novembre 2000, a donné lieu
au financement de 21 recherches, notamment une étude des effets de 'aide au
logement et de l'itinérance sur la santé des personnes ayant le VIH/sida en
Ontario, une étude sur la compétence culturelle des soignants qui s’occupent
d’Autochtones atteints du VIH/sida et une autre sur la prévention et le traitement
du VIH aupres des travailleuses du sexe a Vancouver. Les résultats de ces projets
amélioreront les capacités des collectivités a prévenir et a traiter les cas de
VIH/sida chez leurs membres.
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