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intérim 

Luc Hittinger, Président du comité 

 

 

 

 

En vertu du décret n°2014-1365 du 14 novembre 2014 : 
1 Le président du Hcéres "contresigne les rapports d'évaluation établis par les comités d'experts et signés par 

leur président". (Article 8, alinéa 5) ; 
2 Les rapports d'évaluation "sont signés par le président du comité". (Article 11, alinéa 2). 
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Les données chiffrées présentées dans les tableaux de ce rapport sont extraites des fichiers déposés par la 

tutelle déposante au nom de l’unité. 

 

PRÉSENTATION DE L’UNITÉ 
 

Nom de l'unité : Prévention et prise en charge de la défaillance circulatoire des patients en 

état de choc 

Acronyme de l'unité : IMAGINE 

Label et N° actuels : EA 2992 

ID RNSR : 199914311P 

Type de demande : Création par restructuration 

Nom du directeur (2019-

2020) : 
Mme Antonia PEREZ-MARTIN 

Nom du porteur de projet 

(2021-2025) : 
M. Jean Yves LEFRANT 

Nombre d’équipes et /ou 

de thèmes du projet : 
Unité mono-équipe 

 

MEMBRES DU COMITÉ D’EXPERTS 
 

Président : M. Luc HITTINGER, Université Paris-Est Créteil Val de Marne 

 

Experts : 

M. Pierre ALBALADEJO, CHU Grenoble (représentant du CNU) 

M. Alain MANRIQUE, CHU Caen 

Mme Véronique REGNAULT, Inserm, Vandoeuvre-Les-Nancy 

Mme Malha SADOUNE, Université Paris-Diderot, Paris 

 

REPRÉSENTANT DU HCÉRES 
 

 
M. Claude DELCAYRE 

 

REPRÉSENTANTS DES ÉTABLISSEMENTS ET ORGANISMES TUTELLES 

DE L'UNITÉ 
 

 

M. Serge LUMBROSO, Faculté de médecine de Montpellier, antenne de 

Nîmes  

Mme Anissa MEGZARI, CHU de Nîmes (partenaire) 

Mme Barbara MENGUAL, Faculté de médecine de Montpellier, antenne de 

Nîmes 

M. Jacques MERCIER, Université de Montpellier 

M. Michel MONDAIN, Faculté de médecine de Montpellier, antenne de 

Nîmes 
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INTRODUCTION 
 

HISTORIQUE, LOCALISATION GÉOGRAPHIQUE ET ÉCOSYSTÈME DE RECHERCHE 
 

L’Unité de Recherche s’inscrit dans une succession d’équipes d’accueil depuis Janvier 1999, et dans la 

restructuration de l’EA 2992 CaféDIVAs avec des départs et des arrivées de sous-équipes regroupant pour 

l’essentiel des Enseignants-Chercheurs de l’Université de Montpellier et de la Faculté de Médecine du CHU de 

Nîmes, ainsi que des PH de l’hôpital.  

 

La structure est localisée dans l’établissement de la Faculté de Médecine de Montpellier, site de Nîmes, et 

implique sur le plan hospitalier les services d’anesthésie-réanimation, d'urgences, de cardiologie, de chirurgie 

digestive et d’imagerie. Elle dispose de locaux propres (bureaux, salle de réunions, secrétariat…) et a un 

accès direct à une animalerie et à des salles de manipulations dans le cadre d’une plateforme expérimentale 

de l’Université de Montpellier. 

 

L’écosystème est avant tout local avec des interactions au niveau régional, national et international 

(Université de Queensland, Australie).  

 

DIRECTION DE L’UNITÉ 
 

La direction est assurée par M. Jean-Yves LEFRANT. 

 

NOMENCLATURE HCÉRES 
 

SVE5 Physiologie, physiopathologie, cardiologie, pharmacologie, endocrinologie, cancer, technologies 

médicales 

 

THÉMATIQUES DE L’UNITÉ 
 

La thématique centrale est le management des défaillances d’organes des patients critiques. Elles impliquent 

les différentes composantes d’anesthésie-réanimation, d'urgences, de cardiologie, de chirurgie digestive, 

d’imagerie et implique au-delà des patients des modèles animaux (porcelet). 

 

EFFECTIFS DE L’UNITÉ 
 

Prévention et prise en charge de la défaillance circulatoire des patients 

en état de choc (IMAGINE) 

Caractéristique

s féminines des 

Dysfonctions 

des Interfaces 

cardio-

Vasculaires 

(CaFéDIVas) 

Prévention et 

prise en charge 

de la 

défaillance 

circulatoire des 

patients en état 

de choc 

(IMAGINE) 

Personnels en activité  
Nombre au 

30/06/2019 

Nombre au 

01/01/2021 

Professeurs et assimilés 9 7 

Maîtres de conférences et assimilés 0 1 

Directeurs de recherche et assimilés 0 
 

Chargés de recherche et assimilés 0 
 

Conservateurs, cadres scientifiques EPIC, fondations, industries… 0 
 

Professeurs du secondaire détachés dans le supérieur 0 
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ITA-BIATSS, autres personnels cadre et non cadre EPIC...  2 14 

Sous-total personnels permanents en activité 11 22 

Enseignants-chercheurs non titulaires, émérites et autres    NA 

Chercheurs non titulaires, émérites et autres (excepté doctorants)   NA 

Doctorants   NA 

Autres personnels non titulaires   NA 

Sous-total personnels non titulaires, émérites et autres 0 NA 

Total personnels 11 22 

 

 

AVIS GLOBAL SUR L’UNITÉ 
 

La qualité des publications est excellente, elle témoigne de l’expertise des membres de l'équipe qui 

apparaissent soudés et reconnus. Un effort demeure à faire dans certains domaines (imagerie notamment) 

pour améliorer le niveau des publications.  

 

Le projet de l’unité autour du parcours de soins des patients critiques est intéressant sur le plan de la santé 

publique, toutefois, il doit être clarifié en reformulant des objectifs plus ciblés pour les atteindre dans le cadre 

d’un quinquennat.  

 

Il existe un risque d'isolement pour laquelle la stratégie d'évitement de cet isolement doit être réfléchie avec 

l’ensemble des membres. La formalisation de la vie de l’unité au travers notamment de séminaires internes 

mais aussi externes à l’unité de recherche pourrait faire partie des mesures pour éviter cet isolement.  

 

Le soutien de la Faculté de Médecine de Montpellier comme celui de l’université est clair. Une réflexion future 

de l’équipe, au-delà des projets qu’elle souhaite développer, devra prendre en compte la stratégie de 

l’université en matière d’i-site et d’université européenne de l’Université de Montpellier afin qu’elle puisse 

s’ancrer dans la stratégie plus globale de l’université.  

 

Les liens avec l'Université de Queensland sont une plus-value, ils devront être encore développés et servir de 

modèles aux développements d’autres collaborations européennes ou internationales.  

 

  



Les rapports d’évaluation du Hcéres 

sont consultables en ligne : www.hceres.fr 

 

Évaluation des coordinations territoriales 

Évaluation des établissements 

Évaluation de la recherche 

Évaluation des écoles doctorales 

Évaluation des formations 

Évaluation et accréditation internationales 

 

 

http://www.hceres.fr/

