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INSTITUTO DE SALUD CARLOS I

Area de Comunicacion

EL INSTITUTO DE SALUD CARLOS Iil'Y GILEAD
ANUNCIAN LA VI EDICION DE LAS BECAS
GILEAD A LA INVESTIGACION BIOMEDICA

+  Los 900.000 euros de esta convocatoria estaran destinados a proyectos de HD+i
en los campos de VIH, Enfermedades hepéticas y Hemato-oncologia

* Los proyectos de investigacion seran evaluados por el Instituto de Salud Carlos
lil (ISCIll) con arreglo a criterios objetivos y de caracter técnico

26 de junio de 2018- El Instituto de Salud Carlos Il (IISCIIl) y Gilead Espafia han
anunciado la convocatoria de las VI Becas Gilead a la Investigacion Biomédica. Estainiciativa
nacié en 2013 con el objetivo de promover la investigacion biomédica en VIH, Enfermedades
hepaticas y Hemato-Oncologia en los centros clinicos asistenciales de nuestro pais.

Esta sexta edicion cuenta con una dotacion de 900.000 euros para los proyectos
seleccionados, los cuales seran evaluados por una comision técnica que garantizara el
proceso de valoracion de forma objetiva e independiente de todos los trabajos presentados.
Dicha comision estara formada por un equipo de expertos intemacionales seleccionados por
el IISCIII. Las solictudes deberan presentarse en inglés durante el periodo comprendido
entre el 1y el 29 de julio de 2018.

En las cinco ediciones anteriores se han presentado un total de 393 proyectos de
investigacion, de los que 85 han sido seleccionados, comespondientes a proyectos de 12
comunidades autonomas distintas y 33 centros asistenciales (Catalufia 35, Madrid 19,
Andalucia 8, Comunidad Valenciana 4, La Rioja 3, Cantabria 2, Navarra 2, Galicia 2, Castilla
La Mancha 2, Castillay Ledn 3, Pais Vasco, Murcia y Aragén).

Esta informacion puede ser usada en parte o en su integridad sin necesidad de citar fuentes
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Convocatoria 2018

Todos los proyectos de investigacion seran evaluados por €l ISCIIl con arreglo a criterios
objetivos y de caracter técnico previamente determinados y en concordancia con el
conocimiento y experiencia en dichos campos del ISCIII.

Las bases de la convocatoria 2018 y los formularios de solicitud estan disponibles en
http:/Avww.becasgileadinvestigacion.es/

Los proyectos deberan enmarcarse en alguna de las lineas de investigacion que se definen
a continuacion:

VH:

* Investigacion dirigida a mejorar la intervencion sobre la cascada del tratamiento del VIH en
Espafia: diagnéstico y tratamiento precoces del VIH, Papel del tratamiento como prevencion
en el control de las nuevas infecciones, estrategias de cribado y diagnéstico precoz en
Atencion Primaria, disminucion del diagnéstico tardio.

* Investigacion relacionada con la caracterizacion y manejo clinico del envejecimiento de la
poblacion infectada por el VIH. Investigacion relacionada con el manejo especifico de las
comorbilidades del paciente con VIH, incluyendo entre ofras la caracterizacion, prevencion y
tratamiento de la enfermedad cardiovascular, enfermedad renal, degeneracion
neurocognitiva y enfermedad Gsea asi como su relacion causal con la inflamacion.

* Investigacion relacionada con los reservorios e inflamacion.

* Investigacion relacionada con el cuidado integral de la salud del paciente VIH y
poblaciones especiales: nifios, adolescentes, muijeres, poblacién mayor en VIH/SIDA (>50
anos).

Enfermedades Hepaticas:

VHC:

+ Comorbilidades del VHC: epidemiologia e impacto en su manejo.

* Manifestaciones extrahepaticas de la infeccion cronica del virus C: epidemiologia,
impacto de la curacion.

+  Evolucidn en el perfil demografico y clinico de los pacientes con hepatitis C.

+  Epidemiologia e impacto de la reinfeccion por VHC en colectivos de HSH en relacidn al
ChemSex, a la adiccion de drogas, asi como en el contexto carcelario.

Esta informacion puede ser usada en parte o en su integridad sin necesidad de citar fuentes Monforte de Lemos, §

28029 - MADRID
TEL: 91 82224 51

www.isciii.es


http://www.becasgileadinvestigacion.es/

prensa@isciii.es

Pagina 3 de 4

+ Adherencia y Persistencia al tratamiento de la hepatitis C, y el impacto de las
interacciones medicamentosas/carga posologica en la adherencia y la respuesta global
al tratamiento.

+  Simplificacion en la evaluacion pretratamiento y en la monitorizacidn del paciente tratado
con hepattis C.

NASH:

+  Epidemiologia, carga de la enfermedad, historia natural y progresion de la enfermedad
en Espafia.

+  Evaluacion de nuevos modelos de atencidn sanitaria para NAFLD/NASH.

o  Evaluacion de algoritmos de diagndstico y derivacion de los pacientes.

e Impacto de la incorporacion de modelos multidisciplinares o de consultas de alto
rendimiento en el proceso de diagndstico y derivacion de pacientes con riesgo desde
Atencion primaria o especialidades.

e Evaluacidn de scores o técnicas no invasivas para el cribado o la estratificacion de los
pacientes.

Hemato-oncologia:
Linfoma no Hodgkin agresivo (LNH-A):

* Proyectos clinicos destinados a mejorar el diagnéstico del linfoma no Hodgkin agresivo.
Estudios de variables pronosticas de supervivencia, incluyendo técnicas de imagen (tipo
PET) o pruebas de laboratorio.

+ Caracterizacion de pacientes con LNH-A resistentes a quimioterapia y mecanismos de
resistencia.

+ Estudios de mecanismos de transformacion o identificacion de subgrupos de progresion
rapida de otros linfomas indolentes.

« Caracterizacion de pacientes con LNH-A no candidatos a trasplante de progenitores
hemopoyeéticos.

+ Estudios de carga econdmica de la enfermedad y de seguimiento de cohortes de
pacientes con LNH-A tratados en la practica clinica habitual incluidos las distintas
modalidades de trasplantes de progenitores hemopoyéticos.

» Estudios basicos translacionales preclinicos sobre mecanismos inmunoldgicos de control
del LNH-A.

* Programas de manejointegral de pacientes entre centros asistenciales primarios y centros
de trasplante, y comunicacion entre centros asistenciales para el manejo de pacientes con
LNH-A.
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Infeccién Fuingica Invasora:

+ Epidemiologia de la Infeccion Flngica Invasora (IFI) en pacientes inmunocomprometidos
(neutropénicos y no neutropénico).

* |dentificacion de nuevos pacientes a riesgo de IF.

+ Estudio epidemioldgico de C aurs.

+ Hongos flamentosos emergentes y raros.

+ Estudio ambiental de Aspergillus resistentes.

* Presentacion inusual de IFls (Aspergiosis extrapulmonar, candidiasis infraabdominal,
endocarditis candidiasica, efc).

* Epidemiologia de la leishmaniosis visceral en pacientes inmunocomprometidos no VIH.

+ Evaluacion de la combinacion de biomarcadores para el diagnéstico de la infeccion

flngica flamentosa.
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