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RESUMO

INTRODUGAO: O cancer de pulmao é uma das neoplasias mais diagnosticadas no
mundo e responsavel por cerca de 18% das mortes por cancer. Nesse contexto, a
imunoterapia destaca-se como estratégia terapéutica promissora por modular a
resposta imunoldgica. Desse modo, os biomarcadores tumorais tornam-se
fundamentais, uma vez que sao caracteristicas biolégicas capazes de prever a
resposta do paciente ao tratamento com inibidores de checkpoint imunoldgico.
OBJETIVO: Analisar a influéncia de biomarcadores tumorais na eficacia da
imunoterapia em pacientes com cancer de pulmdo. METODOLOGIA: Trata-se de
uma revisao integrativa de literatura realizada nas bases MEDLINE (via PubMed),
SciELO e LILACS, utilizando os descritores “Lung cancer”, “immunotherapy” e
“biomarkers” dos vocabularios MeSH e DeCS, combinados pelo operador booleano
AND. Para a selegao dos estudos, foram incluidos ensaios clinicos e revisdes que
abordaram os efeitos decorrentes da associacao entre biomarcadores tumorais e
resposta a imunoterapia no cancer de pulmao, publicados nos ultimos cinco anos,
excluindo-se estudos que integravam outros métodos terapéuticos complementares.
Ao final do processo, 11 estudos compuseram a amostra deste resumo.
RESULTADO: Os estudos analisados demonstraram que a resposta a imunoterapia
no cancer de pulmdo esta associada a diferentes biomarcadores tumorais e
imunologicos. O PD-L1 é o mais utilizado na pratica clinica, apresentando
importante correlagdo com a resposta a inibidores de PD-1/PD-L1. Porém, sua
utilizacdo apresenta limitagbes, visto que pacientes com elevada expressao nem
sempre respondem ao tratamento, enquanto tumores com baixa expressao podem
apresentar beneficio clinico. Esses achados sugerem que a resposta terapéutica
depende também de fatores da biologia tumoral e do microambiente imunolégico.
Nesse cenario, a carga mutacional tumoral (TMB) destaca-se por estar relacionada
a maior geracdo de neoantigenos e, consequentemente, a maior ativagao imune.
Outros fatores do microambiente, como infiltragdo de linfocitos T, producdo de
interferon-gama e presencga de células imunossupressoras, influenciam na eficacia
terapéutica. Assim, a combinacdo desses marcadores amplia a capacidade
preditiva, contribuindo para uma abordagem individualizada. Além disso, os
biomarcadores sanguineos ganharam relevancia por permitirem o monitoramento
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menos invasivo. Na bidpsia liquida, a dinamica do ctDNA (DNA tumoral circulante),
especialmente o clearance molecular, destaca-se com forte evidéncia para avaliar a
resposta precoce e a doenca residual minima (MRD). Adicionalmente, outros
indicadores hematolégicos auxiliam no prognéstico, como as relagdes neutrdfilo-
linfécito (NLR) e plaqueta-linfécito (PLR), o indice de inflamagdo imunolégica
sistémica (Sll) e a fracdo de eosindfilos. Como reflexo pratico, em pacientes com
alta expressao de PD-L1, o pembrolizumabe em primeira linha elevou a sobrevida
global mediana de 13,4 para 26,3 meses, comparado a quimioterapia convencional.
CONCLUSAQO: Conclui-se que a eficacia da imunoterapia depende de uma
avaliagdo multifatorial que integre a expressao de PD-L1, a TMB, o microambiente
imunolégico e os biomarcadores sanguineos, o que possibilita uma indicagdo mais
adequada da imunoterapia. Essa andlise conjunta viabiliza uma oncologia de
precisdo mais assertiva, segura e menos invasiva para pacientes com cancer de
pulmao.
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