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• Prévalence du post-COVID estimée à 10% (revue de la littérature 2023)

• Pourcentage de personnes qui développent des symptômes similaires au syndrome de fatigue 
chronique

• Retentissement sur la capacité fonctionnelle

• Risque avec réinfections

• Risque d’augmentation des co-morbidities
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Prévention – Information –

Echange citoyen.ne.s- communauté

Dépistage & Prise en charge

Investigations, suivi par médecin traitant

Coordination par médecin traitant

Consultation spécialisée: 

Evaluation complète et multidisciplinaire 

Collaboration multicentrique et multidisciplinaire –

Aspects médicaux, sociaux et professionnels

Colloques CoviBoard, coordination des soins

Prise en charge par médecin traitant Population 

générale

Symptômes 

persistants

Symptômes persistants 

fréquents ou multiples

Symptômes très invalidants, 

pas d’amélioration, complexité 

sociale ou médicale

www.rafael-postcovid.ch



PATHOPHYSIOLOGIE
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Nous conduisons avec GeNeuro une étude clinique qui a pour but de tester 

un traitement chez des personnes atteintes de fatigue/troubles de 

concentration après une infection au SARS-CoV-2

Il s’agit du Temelimab, une molécule qui cible une protéine (HERV-W ENV) 

identifiée chez une partie des personnes touchées par le COVID et le post-

COVID

Cette protéine (HERV-W ENV) produit une inflammation et a été retrouvée 

dans des affections notamment neurologiques avant le COVID

Cette protéine est activée après une exposition au SARS-CoV-2 et contribue 

à l’inflammation

Etude européenne menée par les HUG



Incorporation de rétrovirus
dans le génome de l’hôte

8% de l'ADN humain
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W-ENV le lien entre le SARS-CoV-2 
et le post-COVID? 
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GeNeuro a développé un 

test permettant de 

détecter W-ENV dans le 

sérum

W-ENV a été détecté chez 25 à 50% des patients avec COVID

https://www.thelancet.com/journals/ebiom/article/PIIS2352-3964(21)00134-1/fulltext
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• Infection SARS-CoV-2

• Fatigue, troubles cognitifs

• Temelimab vs Placebo

• 6m 1x/m +

examens neuropsy,

prises de sang etc.

etude.longcovid@hcuge.ch

Tel: 022 372 1151

mailto:Etude.longcovid@hcuge.ch
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• 18 ans ou plus

• Ayant été testées positives au COVID-19 (PCR, antigénique ou sérologie) 

• Symptômes persistants au moins 3 mois après leur infection 

tels que la fatigue, la perte de mémoire, le manque de concentration 

• Positives à la protéine HER-W ENV (ce critère est vérifié à l’aide d’une

prise de sang lors de l’étude)

Etude européenne menée par les HUG
Pour qui?
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Case study

• Août-Sept 2022

• Revoir processus

• Batchs-Lots

• Monitoring de la T°C



• Prévalence +

• Inclusion de participant.e.s
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HERV-W ENV immunodetection in primary PBMC cultures from 

healthy blood donors with and without SARS-CoV-2 infectious 

virus. PBMCs from healthy blood donors 
were inoculated (A’-C’) or not (A-C) 
with SARS-CoV-2 virus (MOI*: 0.1) 
and collected after 3 or 7 days. For 
each culture, GN_mAb_Env01 and 
anti-N-SARS-CoV-2 antibodies were 
respectively used to detect HERV-W 
ENV (green labelling) and 
Nucleocapsid protein of SARS-CoV-2 
(red labeling). 

The 3 donors presented here show 
responding PBMC cultures with few 
positive cells: Donor # 7 at day 7 (A, 
A’) and Donor # 9 at day 3 (B, B’) and 
a non-responding culture from 
Donor # 11 at day 7 (C, C’). The 
different morphological aspects of 
HERV-W ENV positive cells are 
presented with high magnifications 
(D-H). DAPI was used to stain nuclei 
(blue staining). 
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Source: 
https://www.researchsquare.com/article/rs-301236/v1

*Multiplicity Of Infection 

https://www.researchsquare.com/article/rs-301236/v1


SARS-CoV-2 infection triggers the expression of HERV-W ENV, 
found in hospitalized patients and associated with disease severity 
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HERV-W ENV is present in blood circulation of COVID-19 patients and is associated with 
disease severity 

• SARS-CoV-2 induces in vitro HERV-W ENV expression in human blood cells of >20% of 
healthy volunteers, suggesting an induvial susceptibility 

https://www.medrxiv.org/content/10.1101/2022.01.18.21266111v2

• HERV-W ENV is detected in the blood of all of hospitalized COVID-19 patients, not in 
controls

• Evidence of a correlation between HERV-W ENV expression levels and evolution of 
disease severity 

https://www.thelancet.com/journals/ebiom/article/PIIS2352-3964(21)00134-1/fulltext

• “This might represent an excellent opportunity to conduct a randomized controlled 
clinical study in patients with COVID-19”, Editorial Commentary by Dr Avindra Nath, 
Intramural Clinical Director of NINDS

https://www.thelancet.com/journals/ebiom/article/PIIS2352-3964(21)00156-0/fulltext

https://www.medrxiv.org/content/10.1101/2022.01.18.21266111v2
https://www.thelancet.com/journals/ebiom/article/PIIS2352-3964(21)00134-1/fulltext
https://www.thelancet.com/journals/ebiom/article/PIIS2352-3964(21)00156-0/fulltext
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improvement in cognitive impairment

- measured by an increase of ≥0.5 z-scores in the Token Motor Test, 

OR

improvement in fatigue

- measured by a decrease of ≥3 points in the Patient-Reported Outcomes 

Measurement Information System Fatigue Short Form 7a (PROMIS Fatigue SF 7a) 

score

Primary endpoint – Week 24 vs Baseline
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• To evaluate the efficacy of treatment with temelimab plus local SoC treatment 
versus local SoC alone over 6 months on measures of cognition, fatigue, 
anxiety, depression, functional impairment/disability and quality of life in PASC 
patients

• To evaluate safety and tolerability of temelimab in PASC patients

Secondary objective
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Study overview
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Study overview


