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Message de la directrice scientifique

Chers collègues, chères collègues, 

Il y a une quarantaine d’années, l’infection par le 
VIH-1 était une maladie mortelle incurable; 
aujourd’hui, il s’agit d’une maladie chronique pouvant 
être prise en charge. Malgré les remarquables 
avancées réalisées, il reste encore beaucoup à faire. 
Le taux mondial de nouvelles infections s’est 
stabilisé, les taux élevés qu’affichent des régions 
comme l’Afrique subsaharienne demeurent 
inacceptables, et certaines populations sont encore 
touchées de façon disproportionnée en raison 
d’inégalités liées aux déterminants systémiques et 
sociaux de la santé. Si la pandémie d’infections par le 
VIH-1 a retenu l’attention du monde entier, ce n’est 
pas le cas d’autres infections transmissibles 
sexuellement et par le sang (ITSS). Au Canada et 
ailleurs dans le monde, les taux de chlamydia, de 
gonorrhée, de syphilis et d’autres ITSS sont en 
hausse, et certaines de ces infections deviennent de 
plus en plus résistantes au traitement. Qui plus est, 
elles touchent les mêmes populations et collectivités 
vulnérables que l’infection par le VIH-1. 

L’Initiative de recherche sur le VIH/sida et autres 
ITSS des IRSC continuera de diriger l’intervention de 
recherche du gouvernement du Canada contre ces 
infections en soutenant l’excellence scientifique dans 
tout le continuum de soins, de la prévention et du 
dépistage jusqu’au traitement et aux soins continus. 
Nos investissements dans le domaine au cours des 
20 dernières années ont contribué à propulser le 
milieu de la recherche canadien au premier plan et à 
faire du Canada un chef de file mondial de la 
recherche sur le VIH/sida. Nous devons maintenant 
continuer de miser sur nos approches axées sur les 
collectivités et les personnes afin de promouvoir un 
milieu de recherche inclusif, diversifié et collaborateur 
résolu à élaborer et à offrir des interventions, des 
politiques et des pratiques pour le VIH/sida et les 
ITSS, qui sont fondées sur des données probantes et 
adaptées aux besoins des personnes les plus 
durement touchées. 

La pandémie de COVID-19 a posé des difficultés 
supplémentaires à la lutte contre le VIH/sida et autres 
ITSS : en perturbant les services de santé essentiels, 
elle a freiné les progrès vers l’atteinte des cibles 
mondiales visant à enrayer l’épidémie de sida et 
d’hépatite virale, et a ralenti les efforts déployés pour 
réduire d’ici 2030 les répercussions des ITS sur la 
santé. La pandémie a également fait ressortir 
l’importance de s’attaquer aux inégalités que 

subissent les personnes les plus vulnérables de la 
société et qui nuisent directement à leur santé et à 
leur bien-être. Nous arrivons à un point critique, où 
nos actions collectives auront une incidence 
considérable sur la reprise des efforts pour 
atteindre les cibles visant à éliminer ces infections. 

Je suis ravie de présenter le plan stratégique 2022-
2027 de l’Initiative de recherche sur le VIH/sida et 
autres ITSS des IRSC, un plan ambitieux qui saura 
guider la voie à suivre. Suivant le plan stratégique 
des IRSC 2021-2031 et le Cadre d’action 
pancanadien sur les ITSS, il vise l’excellence en 
recherche pour transformer la vie des personnes 
qui ont contracté ou qui risquent de contracter le 
VIH/sida ou une ITSS et pour mener à des résultats 
équitables en matière de santé. Il insiste sur la 
recherche qui stimule l’innovation dans le 
continuum de soins, mais qui s’attaque aussi aux 
facteurs propices à la vulnérabilité. Il réitère 
également l’engagement à l’égard du renforcement 
des capacités de recherche, en particulier chez les 
chercheurs autochtones ou traditionnellement sous-
représentés. Enfin, il met l’accent sur la recherche 
qui vise l’atteinte d’une santé optimale pour tous en 
stimulant les retombées des méthodes 
communautaires, holistiques, interdisciplinaires et 
transdisciplinaires. 

Pour terminer, j’aimerais remercier du fond du cœur 
les plus de 300 intervenants du Canada et d’ailleurs 
qui ont pris le temps de donner de précieux 
commentaires pour orienter l’élaboration du plan. 
J’aimerais aussi remercier le Comité consultatif de 
la recherche sur le VIH/sida et les ITSS des IRSC 
pour l’aide apportée tout au long de la création du 
plan, ainsi que les membres du personnel de l’IMII 
et des IRSC pour leur dévouement et leur 
leadership. J’espère que ce plan trouvera écho 
chez chacun de vous, malgré la grande diversité du 
milieu de recherche et des disciplines qu’il 
regroupe. Ensemble, cherchons à éradiquer le 
VIH/sida et les ITSS au Canada et à l’étranger. 

 

 

Charu Kaushic, PhD 

Directrice scientifique, Institut 
des maladies infectieuses et 
immunitaires
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Survol de la stratégie 
 

L’Initiative de recherche sur le VIH/sida et autres infections transmissibles sexuellement et par 

le sang (ITSS) des Instituts de recherche en santé du Canada (IRSC) a pour mandat de 

déterminer les priorités de la recherche canadienne dans le domaine pour alléger le fardeau de ces 

infections au pays et dans le monde entier, et d’administrer l’aide à cette recherche. À cette fin, elle 

se concentre sur les axes suivants : faciliter les découvertes scientifiques, assurer la solidité de la 

recherche communautaire et de la recherche dirigée par les Autochtones, mettre à profit les résultats 

de la recherche et renforcer la capacité de recherche en insistant sur la mobilisation des personnes 

touchées par le VIH/sida ou d’autres ITSS, et ce, dans les quatre thèmes de la recherche en santé : 

la recherche biomédicale; la recherche clinique; la recherche sur les systèmes et les services de 

santé; la recherche sur la santé des populations.    

Au diapason du plan stratégique des IRSC 2021-2031 et du plan d’action quinquennal du 

gouvernement du Canada sur les ITSS, le plan stratégique 2022-2027 de l’Initiative de recherche sur 

le VIH/sida et autres ITSS des IRSC vise l’atteinte de l’excellence de la recherche afin de réduire 

l’incidence du VIH/sida et des autres ITSS et d’améliorer la prise en charge de ces affections. En 

outre, le plan contribue à la lutte contre la stigmatisation et la discrimination, au respect d’un 

engagement envers la réconciliation en mettant l’accent sur la santé des Autochtones et la recherche 

dirigée par les Autochtones, et à l’amélioration de l’existence des personnes vivant avec le VIH/sida 

et d’autres ITSS et des personnes à risque. Les IRSC sont donc déterminés à accorder la priorité à la 

recherche permettant de mieux comprendre les facteurs sociaux, culturels, environnementaux, 

systémiques et biologiques — dont beaucoup s’entrecroisent — qui contribuent à l’incidence du 

VIH/sida et des autres ITSS. Les IRSC placeront en tête de liste la recherche qui favorise la création 

et l’application de connaissances afin d’accélérer la mise en place d’interventions novatrices qui 

permettront d’atteindre l’équité en santé dans l’ensemble du continuum des soins liés au VIH/sida et 

aux autres ITSS. Ils envisagent un milieu de recherche diversifié, inclusif et collaborateur dans lequel 

des chercheurs de tous les horizons peuvent s’épanouir à chaque étape de leur carrière. Enfin, de 

concert avec le milieu de la recherche et grâce à une véritable et importante mobilisation des 

personnes touchées par le VIH/sida ou d’autres ITSS, des décideurs, des professionnels de la santé, 

de la collectivité et de l’industrie, les IRSC tableront sur la mobilisation des connaissances pour 

optimiser la pertinence de la recherche sur le VIH/sida et les autres ITSS et son application dans les 

interventions, les politiques et les pratiques.  

 

Forts de ces engagements, les IRSC et 

leurs collaborateurs contribueront à 

l’atteinte d’une santé optimale pour tous 

en passant par l’équité en santé pour les 

personnes les plus durement touchées 

par le VIH/sida et les autres ITSS. 
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Notre cadre stratégique
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Contexte : L’Initiative de recherche sur le 
VIH/sida et autres ITSS des IRSC

Pour alléger le fardeau du VIH/sida 

et d’autres ITSS qui continue de 

peser sur le monde entier, il faut 

un investissement soutenu dans la 

recherche. 

En 2020, environ 37,7 millions de personnes 

vivaient avec le VIH/sida dans le monde entier, 

et près de 16 % d’entre elles ne savaient pas 

qu’elles étaient séropositives, on estime qu’il y a 

eu 1,5 million de nouvelles infections et quelque 

680 000 décès1. Il s’agit là d’une baisse de 

30 % des nouvelles infections au VIH depuis 

2010, mais les progrès stagnent et la cible 90-

90-90 fixée par l’ONUSIDA n’a pas été atteinte 

(elle a été remplacée par une nouvelle cible, 95-

95-95, à réaliser d’ici 2030). Ces derniers 

temps, les programmes de dépistage et de 

traitement du VIH/sida subissent d’importantes 

perturbations à cause de la pandémie de 

COVID-19, obstacle de plus à l’atteinte de cette 

cible2,3,4,5. En plus du VIH/sida, d’autres ITSS 

constituent des enjeux de santé publique 

majeurs à l’échelle mondiale. On estime que, 

chaque année, 376 millions de personnes 

contractent l’une des quatre ITSS guérissables 

suivantes : la chlamydia, la gonorrhée, la 

syphilis et la trichomonase6. Au Canada et 

ailleurs sur la planète, les taux de certaines 

ITSS continuent de croître7,8. Par exemple, les 

taux de syphilis infectieuse ont plus que triplé 

au cours de la dernière décennie, tandis que 

ceux de gonorrhée ont presque doublé dans les 

cinq dernières années9.  

Dans le monde entier et au Canada, on 

constate une concentration frappante et 

disproportionnée des cas de VIH et d’autres 

Encadré 1. De l’importance des mots 

Lorsqu’elle a vu le jour en 2005, l’initiative 

dont il est question dans le présent plan 

s’appelait « Initiative de recherche sur le 

VIH/sida ». Suivant le Cadre d’action 

pancanadien sur les infections 

transmissibles sexuellement et par le sang 

(ITSS)10 et le plan d’action quinquennal du 

gouvernement du Canada sur les ITSS11, 

le champ d’action de l’initiative a été élargi 

en 2018 pour englober d’autres ITSS. 

Cette évolution tient compte du fait que de 

nombreuses ITSS sont syndémiques et 

ont en commun des facteurs de risque, 

des comportements favorisant la 

transmission, des voies de transmission et 

des déterminants sociaux de la 

vulnérabilité. Bien que les stratégies axées 

sur des infections particulières demeurent 

appropriées dans certaines circonstances 

ou communautés, une démarche 

harmonisée à l’égard du VIH/sida et des 

autres ITSS est susceptible d’accroître la 

coordination de la prévention, des 

interventions et des soins en plus 

d’optimiser l’utilisation des ressources. 

Les ITSS sont des infections transmises 

principalement par l’échange de liquides 

organiques lors de contacts sexuels ou 

par le sang. En voici une liste partielle :  

• le VIH/sida  

• les hépatites B (VHB) et C (VHC) 

• la chlamydia 

• la gonorrhée  

• la syphilis  

• le virus du papillome humain (VPH) 
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ITSS dans certaines populations. Cette 

disparité s’explique par les nombreux facteurs, 

souvent entrecroisés, d’ordre biomédical, 

comportemental, social et systémique qui 

accroissent la susceptibilité à l’infection. Dans 

ce contexte, l’accélération des progrès vers 

l’atteinte des objectifs mondiaux relatifs au 

VIH/sida et aux autres ITSS exigera une 

approche de recherche populationnelle ciblée 

qui est axée sur la compréhension des multiples 

facteurs qui, en amont, favorisent l’iniquité en 

santé dans l’ensemble du continuum des soins 

ainsi que sur la mise au point de nouveaux 

outils d’intervention pour répondre aux besoins 

propres aux populations les plus touchées par 

le VIH/sida et les autres ITSS.  

 

L’Initiative de recherche alimente 

l’intervention scientifique du 

Canada contre le VIH/sida et 

d’autres ITSS. 

L’intervention scientifique du Canada contre le 

VIH/sida et d’autres ITSS est alimentée par 

l’initiative des IRSC dans ce domaine (voir 

l’encadré 1). Sous la direction scientifique de 

l’Institut des maladies infectieuses et 

immunitaires des IRSC, l’initiative a pour 

mandat de déterminer les priorités de la 

recherche canadienne sur le VIH/sida et 

d’autres ITSS et d’administrer l’aide à cette 

recherche12. Dotée d’un budget annuel 

d’environ 21 millions de dollars, elle soutient 

des chercheurs et des stagiaires par ses quatre 

volets de financement, soit la recherche 

biomédicale et clinique, la recherche sur les 

services de santé et la santé des populations, la 

recherche communautaire et le Réseau 

canadien pour les essais VIH des IRSC.  

Fortement en faveur de l’atteinte des objectifs 

mondiaux de la lutte contre le VIH/sida, 

l’hépatite virale et les infections transmissibles 

sexuellement, et de la réduction des 

répercussions des ITSS sur la santé au pays, le 

gouvernement du Canada s’est concerté avec 

des partenaires pour établir le Cadre d’action 

pancanadien sur les ITSS en 201810. L’année 

suivante, il a publié son plan d’action 

quinquennal sur les ITSS, qui précise les 

priorités des ministères fédéraux pour accélérer 

la prévention, le diagnostic et le traitement de 

ces infections en vertu du Cadre11. Par 

l’intermédiaire de leur Initiative de recherche sur 

le VIH/sida et autres ITSS, les IRSC ont pour 

mandat de réaliser les engagements en matière 

de recherche qui sont précisés dans le plan 

d’action : 

• Élaborer le plan de recherche sur les 

ITSS du gouvernement du Canada et 

coordonner ses investissements. 

• Investir dans la création de 

connaissances pour comprendre 

comment les déterminants sociaux de la 

santé influent et sont affectés par le VIH 

et d’autres ITSS. 

• Investir dans la recherche sur les vaccins, 

les microbicides et les technologies 

novatrices de prévention biomédicale 

pour élargir la trousse d’outils de 

prévention et contribuer aux efforts 

mondiaux de prévention du VIH/sida, de 

l’hépatite C et des autres ITSS. 

• Investir dans la recherche sur des 

technologies et des approches de 

dépistage émergentes et novatrices qui 

peuvent faciliter l’accès au dépistage et à 

l’acheminement vers les soins pour les 

populations clés, y compris d’autres 

groupes sous-représentés, comme les 

communautés de langue officielle en 

situation minoritaire, les collectivités des 

Premières Nations, des Inuits et des 

Métis, ainsi que les personnes 

handicapées et les populations 

géographiquement isolées.  
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Le plan stratégique 2022-2027 de 

l’initiative orientera et renforcera 

l’engagement du Canada envers la 

réduction des répercussions du 

VIH/sida et des autres ITSS sur la 

santé. 

Étant donné la fin du plan stratégique 2015-

2020 et l’élargissement du champ d’action de 

l’initiative, un nouveau plan stratégique 

quinquennal (2022-2027) a été élaboré afin 

d’orienter les priorités de recherche 

canadiennes en matière de VIH/sida et d’autres 

ITSS. Il contribuera à réaliser la vision du plan 

stratégique des IRSC 2021-203113, poursuivra 

les efforts d’harmonisation avec le Cadre 

d’action pancanadien sur les ITSS10 et le plan 

d’action quinquennal du gouvernement du 

Canada sur les ITSS11 et accélérera le 

déploiement d’une intervention cohérente et 

concertée visant à réduire les répercussions du 

VIH/sida et d’autres ITSS sur la santé au 

Canada et ailleurs grâce à l’excellence en 

recherche et en innovation.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
  

Encadré 2. Principaux mandats 

IRSC14 : Exceller, selon les normes 

internationales reconnues de l’excellence 

scientifique, dans la création de nouvelles 

connaissances et leur application en vue 

d’améliorer la santé de la population 

canadienne, d’offrir de meilleurs produits et 

services de santé et de renforcer le système 

de santé au Canada. 

Cadre d’action pancanadien sur les 

ITSS10 : Présenter une approche globale et 

complète qui aidera à atteindre les cibles 

mondiales en matière d’ITSS. 

Plan d’action quinquennal du 

gouvernement du Canada sur les ITSS11 : 

Accélérer la prévention, le diagnostic et le 

traitement des ITSS afin de réduire leurs 

répercussions sur la santé au Canada d’ici 

2030. 

Initiative des IRSC15 : Diriger l’intervention 

de recherche du gouvernement du Canada 

contre le VIH/sida et autres ITSS en 

soutenant l’excellence scientifique dans tout 

le continuum de soins, de la prévention et 

du dépistage jusqu’au traitement et aux 

soins continus.  
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Encadré 3. Populations touchées de façon disproportionnée par le VIH/sida et les ITSS  
 

• Les hommes gais ou bisexuels et les autres HARSAH 

• Les personnes qui consomment des drogues 

• Les membres des Premières Nations, les Inuits et les Métis 

• Les personnes racisées (notamment les membres des communautés africaines, caribéennes et 

noires) et les migrants, en particulier ceux des régions où la prévalence du VIH ou du VHC est élevée 

• Les travailleuses et travailleurs du sexe et leurs clients 

• Les personnes vivant dans un établissement correctionnel ou récemment libérées 

• Les personnes transgenres ou non binaires 

• Les personnes vivant avec le VIH ou le VHC 

• Les jeunes femmes (de 16 à 25 ans) 

• Les adolescents 

Remarque : Une optique intersectionnelle est de mise, car une personne peut appartenir à plus d’un 

groupe.  

 

Contexte:  le VIH/sida et autres ITSS au Canada  
 

Le Canada s’est engagé à réduire et, pour certaines cibles, à éliminer les ITSS dans tout le pays d’ici 

2030 et a manifesté son appui à des cibles internationales, dont les objectifs de développement 

durable 2030 de l’Organisation des Nations Unies, la cible 95-95-95 de l’ONUSIDA et les stratégies 

mondiales de l’Organisation mondiale de la santé pour le VIH, l’hépatite virale et les autres infections 

transmissibles sexuellement (ITS)4,16,17. Bien que les taux de VIH/sida aient lentement diminué à 

l’échelle mondiale, le Canada a encore du pain sur la planche : le nombre de cas signalés 

annuellement est demeuré relativement stable au cours de la dernière décennie18. En 2019 au 

Canada, le taux de prévalence était de 5,6 cas pour 100 000 personnes. À la fin de 2018, il y avait 

environ 62 050 personnes vivant avec le VIH/sida au pays selon les estimations18.  

Contrairement à ceux du VIH/sida, les taux d’autres ITSS augmentent au Canada, quoique beaucoup 

de ces infections soient curables ou gérables avec un traitement. Néanmoins, la gonorrhée, la 

chlamydia et la syphilis sont des enjeux de santé publique qui prennent de l’ampleur9. En 2018, on a 

signalé 117 008 cas de chlamydia, 30 874 cas de gonorrhée et 6 281 cas de syphilis infectieuse, ce 

qui correspond respectivement à une incidence annuelle de 363,2, de 95,8 et de 16,9 cas pour 

100 000 personnes9. Fait à signaler, le taux de 

gonorrhée a presque doublé dans les cinq dernières 

années et celui de syphilis infectieuse a plus que 

triplé au cours de la dernière décennie, la plus forte 

augmentation parmi toutes les ITS9. Bien que cette 

tendance puisse en partie s’expliquer par la mise au 

point et l’accessibilité accrue de méthodes de 

dépistage plus sensibles, elle reflète aussi les 

changements de pratiques sexuelles des hommes 

ayant des rapports sexuels avec d’autres hommes 

(HARSAH) et l’augmentation des cas chez les 

femmes qui ont des rapports sexuels 

transactionnels9,19.  
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Le VIH/sida et d’autres ITSS se concentrent dans certaines populations. Par exemple, parmi les cas 

signalés en 2019 d’adultes ayant été exposé au VIH au Canada, la proportion la plus élevée était 

celle des hommes gais ou bisexuels et des autres HARSAH (39,7 %), suivie des cas attribués à des 

contacts hétérosexuels (28,3 %), y compris ceux entre les travailleuses du sexe et leurs clients et 

ceux avec un ressortissant d’un pays où le VIH/sida ou le virus de l’hépatite C (VHC) est endémique, 

et des cas parmi les utilisateurs de drogues injectables (21,5 %)18,20. En 2018, les Autochtones 

constituaient 4,9 % de la population canadienne, mais représentaient 14 % de toutes les nouvelles 

infections au VIH, réalité déconcertante tributaire des déterminants sociaux et structurels de la santé, 

y compris le racisme sous toutes ses formes, qui créent des conditions de vulnérabilité21. Les 

populations qui sont les plus touchées à l’échelle mondiale sont, en général, celles ciblées par la 

stratégie Comprendre l’accélération : passer à la vitesse supérieure pour mettre fin à l’épidémie de 

sida d’ici 2030 : les HARSAH, les consommateurs de drogues injectables, les prisonniers, les 

travailleurs du sexe, les personnes transgenres et les adolescentes et les jeunes femmes dans 

certains milieux particulièrement touchés par le VIH4. D’ailleurs, les femmes représentent maintenant 

53 % des personnes vivant avec le VIH/sida dans le monde entier22. Comme dans le cas du VIH/sida, 

les autres ITSS sont plus prévalentes dans certaines populations, notamment les nouveaux 

immigrants, les réfugiés, les hommes gais ou bisexuels et les autres HARSAH ainsi que les 

personnes qui consomment des drogues (voir l’encadré 31,23). Par exemple, en 2019, 5 % des 

hommes gais ou bisexuels et des autres HARSAH au Canada présentaient des signes d’infection au 

VHC actuelle ou antérieure, et jusqu’à 85 % des nouvelles infections au VHC se sont produites parmi 

les personnes qui utilisent des drogues injectables, une population dont le nombre est estimé à 

171 900 au Canada24,25. Des progrès ont été accomplis pour ce qui est de comprendre la prévalence 

de ces maladies dans certains groupes au Canada, mais des données manquantes sont susceptibles 

d’occulter d’autres populations touchées de façon disproportionnée par le VIH/sida et d’autres ITSS. 

En effet, le Canada ne recueille pas encore de données robustes liées à la race, lacune qui 

l’empêche probablement de comprendre l’incidence du VIH/sida et des autres ITSS sur les 

communautés racisées et qui limite les possibilités de cerner et de réduire les répercussions des 

ITSS sur ces communautés. 

 

En cette ère numérique où les données 

constituent une monnaie d’échange, les 

demandes de données liées à la race et à 

l’identité autochtone doivent sans équivoque 

s’accompagner d’exigences veillant au caractère 

éthique et responsable de la collecte et de 

l’utilisation de ces données, en conformité avec 

les principes de la recherche communautaire, de 

la souveraineté des données autochtones et des 

appels à l’action de la Commission de vérité et 

réconciliation. Pour ce faire, il faut instaurer une 

bonne gouvernance des données, par exemple en 

adoptant les principes CARE pour la gouvernance 

des données autochtones et les principes FAIR pour 

la gestion et la gérance des données scientifiques.
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Tirer parti des forces actuelles pour agir sur 
l’avenir  

L’Initiative de recherche sur le VIH/sida et autres ITSS a renforcé les travaux 

de recherche, les capacités et la mobilisation des connaissances dans le 

domaine. 

Guidée par son plan stratégique 2015-2020, l’Initiative de recherche sur le VIH/sida des IRSC1 a 

accompli des progrès, amplifié les forces et mis à profit les possibilités dans quatre secteurs d’activité : la 

recherche biomédicale et clinique, la recherche sur les services de santé et la santé des populations, la 

recherche communautaire et le Réseau canadien pour les essais VIH (RCEV) des IRSC. Ces réussites 

ont permis à l’initiative d’asseoir son influence dans un milieu qui repose sur l’excellence en matière de 

découvertes scientifiques, de recherche communautaire, de renforcement des capacités et de 

mobilisation des connaissances afin d’alléger le fardeau du VIH/sida et d’autres ITSS, en particulier dans 

les populations les plus durement touchées. Beaucoup des points forts de l’initiative sont résumés dans 

l’Évaluation horizontale de l’Initiative fédérale de lutte contre le VIH/sida au Canada de 2013-2014 à 

2017-201816. Voici quelques faits saillants dignes de mention :  

 

Recherche biomédicale et clinique 

Les chercheurs canadiens spécialisés en VIH/sida et autres ITSS sont reconnus pour leur excellent 

esprit de collaboration et la publication d’articles porteurs et très cités16. S’inscrivant dans cette tradition 

de productivité et d’excellence, l’initiative a récemment octroyé (à hauteur de 19,9 millions de dollars sur 

cinq ans) six subventions d’équipe pour la recherche biomédicale et clinique sur le VIH/sida afin 

d’élaborer des stratégies de prévention, de traitement et de guérison efficaces pour améliorer la santé 

des personnes au Canada touchées par le VIH/sida et d’autres ITSS. Pour sa part, bénéficiant d’un 

financement de 14,8 millions de dollars de l’initiative, l’équipe du Consortium canadien de recherche sur 

la guérison du VIH (CanCURE) se concentre sur la définition du rôle des macrophages dans la 

persistance du VIH durant le traitement antirétroviral, la compréhension de leur rôle dans la persistance 

des réservoirs viraux et la détermination de nouvelles stratégies pour s’attaquer à la persistance du VIH 

dans le but de trouver des méthodes efficaces pour guérir l’infection au VIH26.  

 

Recherche sur les services de santé et la santé des populations 

Par le programme Centres de recherche sur la santé des populations et les services de santé en matière 

de VIH/sida, d’hépatite C et d’autres ITSS, les IRSC ont versé 12,5 millions de dollars sur cinq ans à 

trois centres : le Centre du festin traditionnel de recherche autochtone sur les ITSS, le centre autochtone 

Waniska, qui s’intéresse aux inégalités liées au VIH, au VHC et à d’autres ITSS, et le Centre REACH 

des IRSC sur le VIH/sida (REACH Nexus). Ces centres visent à améliorer la santé des personnes vivant 

avec une ITSS et des personnes à risque, ainsi que l’accès à des services et à des programmes 

efficaces, en particulier pour les populations les plus touchées. Par exemple, fondé sur les 

connaissances et les méthodologies autochtones et dirigé par des chercheurs principaux autochtones et 

 

1 Maintenant appelée « Initiative de recherche sur le VIH/sida et autres ITSS ». 
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des alliés, le centre Waniska stimule l’innovation en recherche axée sur le territoire et la culture, 

contribue au développement de l’infrastructure qui soutient les communautés et universitaires 

autochtones, et forme la prochaine génération d’universitaires, de praticiens et de membres des 

communautés autochtones en vue de futurs projets de recherche novateurs sur le VIH. 

 

Recherche communautaire 

Comme elle est notamment axée sur le renforcement des capacités, l’Initiative est bien connue pour le 

financement de programmes fondés sur les partenariats entre des dirigeants communautaires et des 

chercheurs en vue de réaliser des projets de recherche et de renforcement des capacités. Par exemple, 

depuis 2009, REACH Nexus fait figure de chef de file au Canada en recherche collaborative, 

interdisciplinaire et communautaire sur la santé des populations et les services liés au VIH/sida et aux 

autres ITSS. Le centre a en effet aidé les responsables de plus d’une centaine de projets ciblant une 

région ou une population particulière à obtenir du financement, à mener des travaux de recherche 

communautaire originaux et pragmatiques, et à donner aux réseaux et aux collectivités les moyens de 

changer la donne pour les personnes touchées par le VIH. Il a également mis des ressources et de la 

formation en matière de recherche communautaire et de mobilisation des connaissances à la disposition 

d’étudiants, de personnes vivant avec le VIH et de partenaires du secteur communautaire. Le 

financement accordé à REACH Nexus lui a permis d’effectuer plusieurs essais en science de la mise en 

œuvre, y compris des projets visant à faciliter l’approbation de tests d’autodépistage du VIH/sida au 

Canada, l’analyse hors laboratoire des ITSS et l’utilisation d’autres méthodes de dépistage. En 2020, 

Santé Canada a approuvé la trousse d’autodépistage du VIH INSTI, qui est maintenant disponible. La 

trousse aide à réduire la stigmatisation et à prendre contact avec les personnes non diagnostiquées, 

surtout dans les régions éloignées27,28. D’autres projets de recherche communautaire ont également 

connu un succès, par exemple l’étude sur la santé sexuelle et reproductive des femmes vivant avec le 

VIH (CHIWOS) et le Centre AHA 2.0. Ce dernier est un centre de recherche collaborative 

communautaire autochtone sur le VIH et le sida qui se consacre au progrès de la recherche 

communautaire dirigée par les Autochtones. 

 

Réseau canadien pour les essais VIH (RCEV) des IRSC 

Le RCEV constitue l’investissement phare de l’initiative 

(23,3 millions de dollars entre 2019 et 2024). Réseau de collaboration réunissant plus de 140 

chercheurs, il vise à accélérer l’application des nouvelles connaissances dans les pratiques et les 

recommandations cliniques relatives au VIH/sida et à d’autres ITSS29. À cet égard, le RCEV a joué un 

rôle de premier plan dans l’édification de l’infrastructure et la prestation de services qui permettent aux 

chercheurs du domaine du VIH/sida et des autres ITSS de réaliser des essais cliniques. Il a mobilisé 

plus de 20 000 participants depuis 1990, évalué plus de 300 études et soutenu plus de 140 chercheurs 

et une centaine de boursiers postdoctoraux. En outre, le RCEV renforce la capacité de recherche au 

pays en se dotant d’un éventail complet de mesures de soutien — des subventions postdoctorales au 

financement d’études pilotes concertées en passant par le mentorat — qui ont attiré et retenu de brillants 

spécialistes en recherche clinique dans le secteur du VIH/sida. Il facilite la collaboration interdisciplinaire 

au Canada et assume un rôle de réseautage de premier plan, tant au pays que sur la scène 

internationale, grâce à ses relations avec des centres médicaux et de recherche16,29. 
 

le Réseau 
Réseau canadien 
pour les essais VIH des IRSC 
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Vision, mission et principes transversaux 

Vision 
Des recherches d’excellence qui réduisent l’incidence du VIH/sida et des autres ITSS et en améliorent la 

prise en charge, éliminent la stigmatisation et la discrimination, et exercent un effet transformateur et 

équitable sur l’existence des personnes vivant avec le VIH/sida ou une autre ITSS et des personnes à 

risque. 

 

Mission 
Consolider et soutenir un milieu de recherche diversifié, inclusif et collaborateur qui applique des 

méthodes communautaires, holistiques, interdisciplinaires et transdisciplinaires pour créer et mobiliser 

des connaissances en vue d’adopter des mesures améliorées et équitables de prévention, de dépistage, 

de traitement et de soins du VIH/sida et des autres ITSS, au Canada et ailleurs dans le monde. 

 

Principes transversaux  
Notre approche de la recherche, du renforcement des capacités et de la mobilisation des connaissances 

respectera les valeurs énoncées dans le plan stratégique des IRSC 2021-2031, à savoir l’excellence et 

le leadership, la volonté de collaborer, le respect des personnes, et l’intégrité et la responsabilisation. En 

outre, dans l’ensemble de nos décisions, de nos stratégies et de nos interventions, nous mettrons 

l’accent sur :  

• Des recherches excellentes et inclusives : Soutenir notre engagement envers l’excellence 

scientifique en prônant à cet égard un concept plus inclusif qui accorde de l’importance non 

seulement aux indicateurs traditionnels d’impact universitaire, mais aussi à de multiples modes de 

connaissance, de collaboration, de mentorat, de mobilisation communautaire et de mobilisation des 

connaissances, et de contribution qui améliorent la recherche dans le domaine du VIH/sida et des 

autres ITSS. 

• La mobilisation des personnes touchées par le VIH/sida ou d’autres ITSS : Accroître et 

mettre en valeur la participation significative des personnes qui vivent avec le VIH/sida ou une autre 

ITSS tout au long des processus de recherche et de mobilisation des connaissances afin de façonner 

les priorités, les approches et les résultats. 

• L’équité en santé : Prôner une approche antiraciste et fondée sur les droits en privilégiant la 

recherche et l’innovation qui permettront d’obtenir des avantages équitables en matière de santé, 

notamment pour les communautés victimes de marginalisation et d’oppression. 

• Un concept holistique de la santé : Accorder de l’importance aux cultures, aux croyances et aux 

systèmes de connaissances qui sous-tendent les concepts autochtones et occidentaux de la santé, et 

tenir compte des multiples aspects (physiques, émotionnels, sociaux et spirituels) de la santé ainsi 

que des expériences, des besoins et des attentes propres à chaque étape de la vie. 

• La vérité et la réconciliation : Prendre un engagement en faveur des approches de recherche et 

de mobilisation des connaissances qui répondent aux besoins des Autochtones en accordant la priorité 

à la recherche dirigée par les Autochtones, en favorisant l’autodétermination et en facilitant l’adoption 

d’approches fondées sur les distinctions. 
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Orientation et priorités stratégiques 

Favoriser l’équité en santé au moyen de travaux de recherche portant sur 
les déterminants systémiques, biomédicaux, comportementaux et sociaux 
de la santé afin de réduire le lourd fardeau du VIH/sida et des autres ITSS 
qui pèse sur certaines populations 

 

 

 

 

Au Canada, le VIH/sida et les autres ITSS touchent d’une manière disproportionnée plusieurs populations, dont 

les Autochtones, les hommes gais ou bisexuels et les autres HARSAH, et les personnes qui consomment des 

drogues. À l’échelle mondiale, ces populations comprennent entre autres les HARSAH, les personnes 

transgenres ainsi que les femmes et les adolescents au sein de ces groupes (voir l’encadré 3). Ces disparités 

témoignent des nombreux facteurs systémiques, biomédicaux, comportementaux et sociaux qui influent, souvent 

en s’entrecroisant, sur la transmission des infections, l’évolution des maladies, l’accès aux soins, l’efficacité des 

interventions et, en fin de compte, les résultats cliniques. Il y a un large éventail de facteurs en cause, notamment 

la stigmatisation, la discrimination (comme le racisme, l’homophobie, la transphobie et le sexisme), l’éducation, le 

revenu, la situation d’emploi, le sexe, le genre et les normes liées au genre, les 

attitudes positives et négatives envers le sexe, l’itinérance, les co-infections et les 

comorbidités.  

L’Initiative de recherche sur le VIH/sida et autres ITSS facilitera l’atteinte de 

l’équité en santé par des projets visant à comprendre les interactions et les 

répercussions complexes des nombreux déterminants biologiques, sociaux et 

structurels de la santé, en mettant l’accent sur la manière dont ces facteurs 

contribuent au risque d’infection au sein des populations les plus touchées. Elle 

permettra aussi d’envisager de nouveaux modèles de soins qui intègrent une 

compréhension holistique des besoins particuliers des populations vulnérables 

ainsi qu’un concept du mieux-être qui comporte des éléments physiques, 

émotionnels, sociaux et spirituels. De surcroît, l’initiative promouvra les attitudes 

positives envers le sexe et privilégiera la recherche sur la santé sexuelle et 

génésique dans le contexte du VIH/sida et des autres ITSS. Par ses priorités, 

l’initiative fera progresser les connaissances essentielles à l’équité en santé pour 

les personnes vivant avec le VIH/sida et d’autres ITSS et les personnes à risque.  

Déterminants de la santé: Faire progresser la recherche et les interventions afin de comprendre, d’aborder et 

de réduire les effets de la stigmatisation, du racisme, de l’homophobie, de la transphobie, du sexisme et d’autres 

formes de discrimination et d’oppression systémique envers les personnes vivant avec le VIH/sida et d’autres 

ITSS et les personnes à risque. 

Nouveaux modèles de soins: Mettre au point, mettre à l’essai et faire progresser des interventions fondées 

sur des données probantes et des modèles de soins nouveaux ou améliorés, holistiques et adaptés à la culture, 

afin d’obtenir des résultats cliniques plus équitables pour les personnes vivant avec le VIH/sida et d’autres ITSS 

et les personnes à risque. 

Santé sexuelle et génésique: Tirer parti des forces de la recherche en santé sexuelle et génésique en 

améliorant les connaissances sur le rôle du sexe, du genre, de la sexualité et des obstacles systémiques dans 

les expériences, les risques et les résultats associés au VIH/sida et aux autres ITSS chez les personnes vivant 

avec ces infections et les personnes à risque.  

Partout dans le monde, les 
personnes transgenres 
sont 49 fois plus 
exposées au risque de 
vivre avec le VIH/sida que 
la population générale30. 
 

Le taux de prévalence de la 
chlamydia est près de 7 
fois plus élevé chez les 
Autochtones au Canada 
que dans l’ensemble de la 
population31. 
 

Au pays, les HARSAH sont 
71 fois plus susceptibles 
de contracter le VIH/sida 
que les hommes qui n’ont 
pas de relations sexuelles 
avec d’autres hommes32.  

Vision sur cinq ans : Réduire l’iniquité en santé causée par des facteurs en amont 

La recherche canadienne sur le VIH/sida et d’autres ITSS sera reconnue pour sa contribution à la compréhension 
et à la réduction de l’incidence des déterminants sociaux et structurels de la santé, y compris la stigmatisation et la 
discrimination, sur la susceptibilité au VIH/sida et aux autres ITSS et sur les résultats. 

Favoriser l’équité en santé 
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Orientation et priorités stratégiques 

 

  

La recherche axée sur la découverte a un rôle crucial à jouer dans l’accélération de l’innovation qui donnera lieu 

à de meilleures interventions dans l’ensemble du continuum des soins liés au VIH/sida et aux autres ITSS. On 

sait qu’une partie importante des multiples nouveaux cas de VIH/sida et d’autres ITSS échappent au diagnostic 

à cause d’obstacles au dépistage, comme des inquiétudes concernant la protection de la vie privée et 

l’incapacité d’accéder à des milieux cliniques pour le dépistage ou une réticence à le faire33. Les données 

montrent aussi que le VIH/sida et les autres ITSS évoluent dans des contextes sociaux et sanitaires complexes, 

où de multiples infections, comorbidités et déterminants de la santé interagissent. En outre, la hausse de la 

résistance aux antimicrobiens, comme dans le cas du Neisseria gonorrhoeae, est de plus en plus inquiétante 

sur le plan de la santé publique. Il va sans dire que les infections asymptomatiques, la pharmacorésistance, les 

nouveaux agents pathogènes et la persistance des réservoirs viraux exigent des solutions novatrices et 

ingénieuses.  

Par conséquent, l’Initiative de recherche sur le VIH/sida et autres ITSS a établi des priorités de recherche qui 

amélioreront les résultats dans l’ensemble du continuum des soins, de la prévention à la guérison, en passant 

par le dépistage et le traitement. Elle sera axée sur la recherche qui vise à mettre au point et à intégrer des 

technologies novatrices (p. ex., l’intelligence artificielle, des applications et des plateformes numériques) 

susceptibles de renforcer la surveillance et le diagnostic. Par la compréhension des liens étroits entre les 

facteurs de risque, les voies de transmission et les problèmes de santé, comme d’autres maladies chroniques 

et des co-infections (des syndémies), l’initiative produira les connaissances nécessaires au progrès de la 

conception d’interventions tenant compte des contextes complexes et entrecroisés dans lesquelles elles seront 

utilisées. Elle fera aussi progresser la recherche sur la biologie, l’immunologie et la pathologie du VIH/sida et 

d’autres ITSS afin d’orienter la mise au point de la prochaine génération d’interventions de dépistage, de 

prévention, de traitement et de guérison, ainsi que celle de technologies adaptées aux personnes qui en ont 

besoin et s’en servent. 

Technologies de dépistage et de surveillance novatrices : Accélérer la recherche qui fera progresser et 

intégrera des technologies de dépistage et de surveillance du XXIe siècle afin de mieux détecter, caractériser et 

surveiller les épidémies et de choisir des interventions en fonction de leur efficacité. 

Interactions entre les infections et les comorbidités : Faire progresser la recherche visant à mieux 

comprendre les interactions biologiques et immunologiques entre le VIH/sida et les autres ITSS, les agents 

pathogènes co-infectieux et les comorbidités.  

Interventions de la prochaine génération : Appuyer la recherche axée sur la découverte qui contribue à la 

conception, à l’élaboration et à la mise en œuvre d’interventions de la prochaine génération, comme des 

vaccins, des technologies de prévention polyvalentes, des antiviraux injectables à action prolongée et des 

antibactériens, pour les populations qui ont besoin d’approches plus efficaces et mieux adaptées dans 

l’ensemble du continuum des soins. 

 

Accélérer les découvertes et l’innovation 

Accélérer la recherche axée sur la découverte pour faire progresser les 

innovations en matière de VIH/sida et d’autres ITSS qui favoriseront l’équité 

 

 

 

 

 

 

 

Vision sur cinq ans : Faire progresser les interventions de la prochaine génération contre le 

VIH/sida et les autres ITSS qui sont destinées aux populations les plus touchées 

La recherche canadienne axée sur la découverte qui s’intéresse aux ITSS nouvelles et celles qui constituent un 
lourd fardeau fera progresser la prochaine génération d’interventions qui permettront d’améliorer la détection, la 
prévention, le traitement et les soins pour les populations les plus touchées. 
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Orientation et priorités stratégiques 

La diversité est cruciale pour l’atteinte de l’excellence en recherche, l’innovation, la créativité et la productivité. 

L’Initiative de recherche sur le VIH/sida et autres ITSS vise à attirer, à perfectionner, à soutenir et à conserver 

un milieu de recherche qui tienne compte de la diversité du Canada et des communautés les plus touchées par 

le VIH/sida et les autres ITSS et qui favorise la participation des chercheurs ayant longtemps été sous-

représentés tout au long de leur carrière. De nombreux chercheurs en santé canadiens se heurtent à des 

obstacles à leur perfectionnement professionnel — en particulier lors des transitions en début et en milieu de 

carrière — qui risquent d’engendrer une perte de talents. Beaucoup de spécialistes de la recherche 

communautaire (p. ex. ceux qui travaillent dans des organismes communautaires) n’ont pas accès aux mesures 

de soutien nécessaires à leur épanouissement dans leur milieu. En outre, il faut intentionnellement renforcer les 

capacités en recherche en santé autochtone par des possibilités ciblées de formation, de financement, de 

mentorat et de partenariat. 

L’initiative continuera de mettre l’accent sur le perfectionnement des compétences en recherche communautaire 

et en science de la mise en œuvre et sur le renforcement des capacités au chapitre des approches 

interdisciplinaires et transdisciplinaires. Le respect de son engagement à bâtir et à conserver une communauté 

diversifiée de chercheurs spécialisés en VIH/sida et autres ITSS sera favorisé par un soutien axé sur les 

principales étapes de la carrière où les taux d’abandon sont les plus élevés ainsi que par un soutien adapté aux 

groupes sous-représentés. Grâce à ces interventions, l’initiative supprimera les obstacles à la participation à la 

recherche, tout en renforçant les compétences et les capacités des chercheurs établis et de ceux en devenir.  

Des compétences pour l’avenir : Créer des initiatives de formation qui favorisent les approches 

interdisciplinaires et transdisciplinaires et soutiennent les générations actuelles et futures de chercheurs 

spécialisés en VIH/sida et autres ITSS afin qu’ils acquièrent les compétences nécessaires à l’intégration des 

nouvelles technologies et méthodes dans leurs travaux. 

Recherche communautaire : Favoriser, tout au long du processus de recherche, les partenariats significatifs 

et équitables avec les populations les plus touchées par le VIH/sida et les autres ITSS, et ce, par une 

collaboration avec les chercheurs et les communautés qui vise à développer les compétences en recherche 

communautaire. 

Perfectionnement professionnel : Soutenir les chercheurs spécialisés en VIH/sida et autres ITSS tout au 

long de leur carrière en leur offrant un appui pour le perfectionnement professionnel (p. ex. réseautage, 

mentorat) et des possibilités de financement stratégique axées sur les chercheurs et les stagiaires des groupes 

sous-représentés, les chercheurs en transition en début et en milieu de carrière et ceux qui mènent des travaux 

en milieu communautaire.  

Recherche dirigée par les Autochtones : Poursuivre la constitution et l’appui d’un effectif de chercheurs 

autochtones en leur offrant de la formation, du financement, du mentorat et d’autres mécanismes de soutien 

pour qu’ils puissent mener de longues carrières fructueuses. 

 

 

  

Renforcer les capacités de recherche 

Vision sur cinq ans: Le milieu de recherche est inclusif et florissant 

Le milieu canadien de la recherche sur le VIH/sida et les autres ITSS sera de plus en plus diversifié, inclusif et 

collaborateur, et les chercheurs tireront parti des compétences acquises et de l’appui offert pour réussir à toutes 

les étapes de leur carrière. 

 

Renforcer les capacités de recherche en appuyant le perfectionnement des 
compétences et les carrières d’un milieu diversifié de la recherche sur le 
VIH/sida et les autres ITSS 
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Orientation et priorités stratégiques 

 
 

 

 

Trop souvent, les découvertes et les avancées prometteuses de la recherche 

n’engendrent pas de nouveautés au chapitre des politiques, des pratiques ou 

des produits. Il apparaît de plus en plus clairement que la sous-utilisation des 

résultats découle d’échecs de la production de connaissances, lorsque la 

recherche ne répond pas aux besoins et aux priorités des utilisateurs du 

savoir34. Une mobilisation des connaissances efficace est cruciale pour que les 

acteurs du milieu de la recherche assument leur responsabilité commune de 

faire en sorte que l’investissement public dans la recherche procure à la société 

les plus grands bienfaits possibles. De nombreuses interventions sont 

utilisables dans l’ensemble du continuum des soins liés au VIH/sida et aux 

autres ITSS, mais il n’y a pas de solution universelle. Par conséquent, les 

interventions fructueuses sont celles qui sont élaborées en partenariat étroit 

avec la collectivité et les personnes touchées par le VIH/sida ou d’autres ITSS, 

et celles qui tiennent compte des contextes sanitaires, sociaux et culturels dans 

lesquels elles seront mises en œuvre35,36.  

L’Initiative de recherche sur le VIH/sida et autres ITSS incorporera des 

méthodes de mobilisation des connaissances intégrée (par lesquelles les 

utilisateurs participent à tout le processus de recherche; voir l’encadré 5) et 

appuiera des approches holistiques axées sur les personnes et les 

communautés pour l’élaboration de politiques, de pratiques et de produits. Elle 

mettra notamment l’accent sur la constitution d’équipes de recherche dotées 

des compétences et des relations nécessaires à une mobilisation significative 

des communautés touchées, des décideurs, des responsables des politiques et des praticiens à chaque étape des 

projets, de la formulation des questions à la dissémination des résultats. Les interventions seront ainsi plus 

pertinentes et plus susceptibles d’être adoptées dans divers contextes. 

Science de la mise en œuvre : Réaliser de la recherche en science de la mise en œuvre pour comprendre, 

définir et intégrer le contexte, les conditions et les ajustements qui maximiseront l’adoption, dans divers milieux 

sanitaires, sociaux et culturels, d’interventions nouvelles et actuelles en matière de VIH/sida et d’autres ITSS. 

Recherche communautaire : Soutenir et promouvoir la mobilisation significative des membres des 

communautés et des personnes touchées par le VIH/sida ou d’autres ITSS tout au long du processus de 

recherche afin de soutenir des approches holistiques axées sur la communauté qui engendrent des solutions 

pertinentes, applicables et opportunes pour les populations les plus exposées au VIH/sida et aux autres ITSS. 

Capacité de mobilisation des connaissances : Renforcer les capacités de collaboration des communautés, 

des décideurs et des chercheurs, afin qu’ils travaillent de concert à la création, à la synthèse, à l’application et à la 

mise en commun des résultats de la recherche dans l’ensemble du continuum des soins liés au VIH/sida et aux 

autres ITSS. 

Mobiliser les connaissances 
Mobiliser les connaissances pour améliorer les interventions fondées sur des 
données probantes et faire en sorte qu’elles soient accessibles et profitent 
équitablement à tous 

Encadré 5. Mobilisation des 
connaissances intégrée 

Les activités traditionnelles 
d’application des 
connaissances qui ont lieu à la 
fin d’une subvention sont axées 
sur la dissémination linéaire du 
savoir à la conclusion du projet 
de recherche. Elles sont moins 
efficaces lorsqu’il s’agit de 
promouvoir l’adoption et 
l’utilisation des résultats de la 
recherche. De nos jours, la 
mobilisation des 
connaissances intégrée met 
l’accent sur la cocréation 
d’un nouveau savoir par les 
chercheurs et les 
utilisateurs, avec une 
participation significative de 
ces derniers tout au long du 
processus de recherche, y 
compris lors de 
l’établissement des priorités 
et des orientations du projet. 

Vision sur cinq ans: Les besoins des populations les plus touchées sont pris en compte dans 

l’ensemble du continuum des soins 

De concert avec les décideurs, les professionnels de la santé, les personnes touchées par le VIH/sida ou d’autres 
ITSS, les communautés et l’industrie, les chercheurs canadiens spécialisés en VIH/sida et autres ITSS recourront 
à une mobilisation des connaissances intégrée afin de tenir compte, dans la pratique clinique et les politiques 
relatives à ces infections, des contextes sanitaires, sociaux et culturels des populations les plus touchées. 
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Rayonner au Canada et ailleurs dans le monde  
 

L’Initiative de recherche sur le VIH/sida et autres ITSS fera progresser des 

interventions fédérales clés et soutiendra la détermination du Canada à atteindre ses 

objectifs dans le domaine. 

Au fur et à mesure que les nouvelles connaissances seront appliquées pour améliorer les services, 

les produits et les systèmes de santé au profit de la population canadienne, l’initiative contribuera 

largement à la réalisation du Cadre d’action pancanadien sur les ITSS10 et du plan d’action 

quinquennal du gouvernement du Canada sur les ITSS11. Non seulement l’initiative fournira-t-elle un 

plan et un cadre de coordination des investissements dans la recherche sur le VIH/sida et d’autres 

ITSS, mais elle favorisera aussi l’équité en santé par une approche axée sur les populations 

touchées de façon disproportionnée par le VIH/sida et d’autres ITSS. De surcroît, elle s’attaquera aux 

conséquences des déterminants systémiques et sociaux de la santé par la recherche et la 

mobilisation des connaissances. Les investissements réalisés au moyen de l’initiative favoriseront 

l’élargissement de la trousse d’outils de prévention, soutiendront des approches de dépistage et 

de diagnostic novatrices et la recherche sur des stratégies préventives et thérapeutiques originales, et 

amélioreront la compréhension des mécanismes biologiques du VIH/sida et des autres ITSS. Enfin, 

l’initiative met en pratique le principe directeur de progression vers la vérité et la réconciliation qui 

est énoncé dans le cadre d’action et le plan d’action du gouvernement, et ce, par un engagement à 

renforcer les capacités en recherche dirigée par les Autochtones et à soutenir les chercheurs 

autochtones tout au long de leur carrière.  

Dans l’année à venir, des indicateurs de rendement seront définis et intégrés à un plan de mise en 

œuvre à la lumière de ceux établis pour le plan stratégique des IRSC 2021-2031. Ces indicateurs 

serviront à mesurer l’incidence du plan stratégique 2022-2027 de l’Initiative de recherche sur le 

VIH/sida et autres ITSS des IRSC. 

L’initiative continuera d’apporter d’importantes contributions à la réalisation des priorités du 

plan stratégique des IRSC 2021-2031. Si toutes les orientations stratégiques de l’initiative 

cadrent avec les priorités du plan stratégique des IRSC, ce dernier est assorti de stratégies qui 

s’harmonisent particulièrement bien avec l’initiative : 

A1 : Promouvoir un concept d’excellence en recherche plus inclusif. À l’instar des IRSC, 

l’initiative tient compte du fait que les indicateurs traditionnels d’excellence en recherche ne saisissent 

pas la diversité des contributions significatives et précieuses à la recherche et à la mobilisation des 

connaissances. Par conséquent, elle promeut une définition plus large et plus inclusive de 

l’excellence en recherche. Cette définition englobe les méthodes et les résultats de la recherche non 

traditionnelle ainsi que les systèmes de connaissance autochtones, et prend en compte le rôle des 

personnes touchées par le VIH/sida ou d’autres ITSS, des communautés, des fournisseurs, des 

décideurs et des autres utilisateurs des connaissances en tant que collaborateurs actifs dans 

l’ensemble du processus de recherche. En appliquant un concept plus inclusif de l’excellence en 

recherche dans la conception des possibilités de financement et des activités de mobilisation des 

compétences, l’initiative réitère l’engagement des IRSC envers la reconnaissance, la récompense, la 

célébration et la promotion de l’excellence en recherche dans toute sa diversité.  
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A2 : Soutenir des équipes de recherche plus fortes. La résolution des grands défis mondiaux en 

matière de santé passe nécessairement par la recherche interdisciplinaire qui fait intervenir les 

utilisateurs des connaissances; il s’agit là d’un fait reconnu par les IRSC qui est pris en compte dans 

l’initiative. Ainsi, l’initiative souscrit à l’engagement pris par les IRSC visant à renforcer les équipes de 

recherche par des possibilités de constituer, de perfectionner et de mobiliser des équipes 

interdisciplinaires et d’y intégrer des utilisateurs des connaissances.  

 

B2 : Promouvoir l’équité, la diversité et l’inclusion. Par ses principes transversaux et ses 

orientations stratégiques, l’initiative a fait sien un engagement envers l’équité, la diversité et l’inclusion 

(EDI), en particulier lorsqu’il s’agit de favoriser une culture de recherche qui tienne compte et tire 

profit de la diversité de la population canadienne. Ses investissements et ses activités favoriseront la 

recherche multidisciplinaire à partenaires multiples, renforceront la capacité de recherche 

communautaire et d’inclusion des personnes touchées par le VIH/sida ou d’autres ITSS à toutes les 

étapes de la recherche et de la mobilisation des connaissances, et permettront de tendre la main au 

milieu de la recherche afin d’attirer, de retenir et de perfectionner un effectif diversifié de chercheurs 

spécialisés en VIH/sida et autres ITSS, en particulier ceux des groupes sous-représentés et ceux qui 

connaissent des transitions professionnelles difficiles. 

 

C1 : Améliorer la santé et le bien-être des Premières Nations, des Inuits et des Métis. La grande 

résilience dont font preuve les Premières Nations, les Inuits et les Métis ainsi que les disparités en 

matière de santé auxquelles font face ces populations ont retenu l’attention des IRSC, et cela se 

reflète dans l’initiative. Par ses principes transversaux et ses orientations stratégiques, l’initiative 

soutiendra les approches de recherche et de mobilisation des connaissances qui répondent aux 

besoins des Autochtones en accordant la priorité à la recherche dirigée par les Autochtones, en 

favorisant l’autodétermination et en facilitant l’adoption d’approches fondées sur les distinctions. 

 

D1 : Réduire les iniquités en santé par la recherche. Puisque que le VIH/sida et d’autres ITSS 

touchent certaines populations de manière disproportionnée, l’initiative continuera d’investir dans la 

recherche qui favorise l’équité en santé par l’étude de la stigmatisation et de la discrimination en vue 

de les atténuer, la promotion d’interventions et de modèles de soins qui permettront d’accroître 

l’utilisation de la recherche et le dépistage, en particulier dans les populations mal desservies, et 

l’essai pilote de mesures visant à réduire au minimum les obstacles à l’accès aux soins.  

 

E1 : Faire progresser la science de la mobilisation des connaissances. L’initiative, tout comme 

les IRSC, renforcera la mobilisation des connaissances effectuée par les collectivités, les 

responsables des politiques, les décideurs et les chercheurs dans l’ensemble du continuum des soins 

liés au VIH/sida et aux autres ITSS. À cette fin, elle comprend un engagement envers l’adoption 

d’approches intégrées de la mobilisation des connaissances et le soutien d’approches holistiques et 

centrées sur la personne et la collectivité pour l’élaboration des politiques, des pratiques et des 

produits. 
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Tournée vers l’avenir tout en s’inspirant du passé, l’Initiative de recherche sur le 

VIH/sida et autres ITSS est bien placée pour soutenir l’engagement du Canada 

envers l’atteinte des cibles mondiales en la matière, exercer un effet 

transformateur et équitable sur l’existence des personnes vivant avec ces 

infections et des personnes à risque, et favoriser une santé optimale pour tous. 
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Annexe A: Survol du processus de planification 
stratégique 

 

Alors que le plan stratégique 2015-2020 de l’Initiative de recherche sur le VIH/sida des IRSC tirait à sa fin, 

un processus de planification stratégique a été entrepris pour :   

• Définir les priorités de la recherche sur le VIH/sida et d’autres ITSS qui aideront le Canada à atteindre 

l’objectif mondial d’éliminer ces infections comme problème de santé d’ici 2030; 

• Examiner les forces du Canada en recherche sur le VIH/sida et d’autres ITSS dans le contexte des 

stratégies et des efforts internationaux visant à tirer profit des atouts existants; 

• Exposer les lacunes dans la recherche et les capacités en rapport avec le VIH/sida et d’autres ITSS 

au Canada;  

• Découvrir les synergies entre la recherche sur le VIH/sida et celle sur les autres ITSS qui sont 

susceptibles d’améliorer les résultats dans les deux cas;  

• Déterminer les meilleurs moyens par lesquels le Canada peut enrichir les initiatives internationales et 

apporter une contribution mondialement reconnue.  

 

Afin de réaliser ces objectifs de manière à tenir compte des points de vue et des connaissances des 

intervenants, l’équipe de planification a élaboré une approche fondée sur des données probantes et très 

fortement axée sur la consultation. Elle a échangé avec plus de 300 intervenants au pays et à l’étranger par 

des rencontres en personne, un sondage en ligne et des séances de discussion ciblées. Pour compléter 

son approche de mobilisation des intervenants, l’équipe a analysé les investissements consentis et des 

données bibliométriques afin d’évaluer les forces et les lacunes de la recherche canadienne. Les idées et 

les données recueillies par ces activités ont posé des fondements solides pour l’élaboration du plan 

stratégique 2022-2027 de l’Initiative de recherche sur le VIH/sida et autres ITSS des IRSC.  

 

Activités de mobilisation des intervenants  

Rencontres en personne. Ces séances de consultation avec animateur visaient à faire connaître le plan 

stratégique et à recueillir les commentaires des intervenants (y compris de chercheurs spécialisés en 

VIH/sida et autres ITSS et de personnes touchées par le VIH/sida ou d’autres ITSS) sur les priorités de 

recherche dans ce domaine. Quelque 200 personnes ont participé à des rencontres tenues entre mai et 

octobre 2019 dans le cadre des quatre congrès suivants :  

✓ Congrès de l’Association canadienne de recherche sur le VIH (mai 2019) — Saskatoon 

(Saskatchewan) 

✓ Congrès du Réseau canadien sur l’hépatite C (mai 2019) — Montréal (Québec) 

✓ Congrès mondial sur les ITS et le VIH (juillet 2019) — Vancouver (Colombie-Britannique) 

✓ Congrès du Réseau canadien pour les essais VIH des IRSC (octobre 2019) — Montréal (Québec) 

 
 

Sondage en ligne. Le sondage en ligne avait pour objectif de recueillir les observations de l’ensemble des 

acteurs du domaine du VIH/sida et des autres ITSS (voir la figure 1) sur les priorités de recherche. Lancé le 

29 octobre 2019, il a fait l’objet d’une promotion par divers réseaux communautaires et d’une campagne 
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ciblée. L’équipe de planification a reçu 72 réponses provenant de personnes de partout au Canada qui 

représentaient un large éventail de groupes d’intervenants (voir les figures 1 et 2). 

 

 

 

Séances de discussion. Les séances de discussion visaient à recueillir les commentaires d’intervenants 

possédant des connaissances approfondies et une vaste expérience dans certains secteurs liés au 

VIH/sida et aux autres ITSS. Neuf séances virtuelles auxquelles ont participé 56 personnes en tout se sont 

déroulées entre novembre 2019 et janvier 2020. Elles ont réuni des intervenants des groupes suivants : les 

partenaires fédéraux de l’initiative; les spécialistes de la recherche clinique; les membres du Comité 

consultatif de la recherche sur le VIH/sida et les ITSS des IRSC (CCRVSII); les spécialistes de la recherche 

biomédicale; les spécialistes de la recherche communautaire et des sciences sociales; les utilisateurs des 

connaissances et des services de santé publique; les chercheurs et les organisations autochtones (deux 

séances); les chercheurs spécialisés en VIH/sida et autres ITSS. 
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Figure 1. Types de répondants au sondage
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Figure 2. Répartition par province des répondants au sondage
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Des données à la stratégie 

Une approche systématique a servi à examiner et à synthétiser les résultats des activités de mobilisation 

des intervenants et des analyses des investissements et des données bibliométriques. Cette démarche 

analytique s’est fait en trois étapes : détermination et validation des thèmes émergents; vérification et 

peaufinage des thèmes, notamment par une comparaison avec des plans d’action et des cadres existants; 

regroupement des principaux thèmes et classement par ordre de priorité. Ce processus s’est traduit par la 

conception d’un cadre stratégique comportant des énoncés de vision et de mission, des principes 

transversaux ainsi que des orientations et des sous-priorités stratégiques. Ensuite, une ébauche du plan 

stratégique 2022-2027 de l’Initiative de recherche sur le VIH/sida et autres ITSS a été rédigée, puis révisée 

plusieurs fois par le CCRVSII, un comité directeur interministériel, les IRSC, l’Institut des maladies 

infectieuses et immunitaires des IRSC et un groupe consultatif de personnes touchées par le VIH/sida ou 

d’autres ITSS.  


