.ES ELEGIBLE PARA LAS
PRUEBAS DE

BIOMARCADORES SIN
COSTO ALGUNO?

Aproximadamente 47 % de las personas diagnosticadas con cancer pulmonar
no microcitico (non-small cell lung cancer, NSCLC) avanzado o metastasico
tienen un biomarcador accionable y pueden beneficiarse de la terapia dirigida'® '
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Si su cancer pulmonar es provocado por un biomarcador, es posible que
haya otras opciones de tratamiento disponibles para usted

e Cuando las personas con cancer pulmonar no se evaluan para detectar biomarcadores
accionables, es posible que se pierdan los beneficios de las terapias que se dirigen a las
alteraciones genomicas especificas de su cancer.

e Esposible que algunas personas no se sometan a pruebas integrales de biomarcadores
debido a inquietudes sobre el costo. Las pruebas integrales de biomarcadores pueden
ser costosas dependiendo de la cobertura del seguro médico, y es posible que algunas
personas no tengan la capacidad de pagar por este tipo de pruebas, incluso con
asistencia financiera.

A través del Lilly Lung Cancer NGS Program, las personas elegibles
pueden recibir pruebas integrales de biomarcadores sin costo alguno

Para ser candidato, debe cumplir con todos los siguientes criterios:

$
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v Tiene NSCLC avanzado o metastasico.

v Actualmente, vive y recibe tratamiento en los Estados Unidos o en un territorio de
los EE. UU. (incluido Puerto Rico, Guamy las Islas Marshall).

v Usted no tiene un biomarcador molecular conocido de una prueba anterior.
v No se le han realizado pruebas integrales de biomarcadores previas.
v No ha sido evaluado anteriormente en este Programa.

Hable con su médico* y averigiie si es elegible para el Lilly Lung

Cancer NGS Program, sin costo alguno para usted.

*Para obtener mas informacion sobre este Programa, pida a su médico que se comunique con
Tempus al 800-739-4137 Opcion 1, envie un correo electronico a support@tempus.com, o visite
tempus.com/LillyLungProgram.

Lo, TEMPUS
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INFORMACION ADICIONAL

¢Qué es un biomarcador?

§ e Un biomarcador es cualquier molécula que puede medirse en el tejido, la sangre u otros
liquidos corporales.

e Los biomarcadores pueden revelar los detalles especificos del cancer de una persona,
asi como qué tan bien puede responder el cuerpo a ciertos tipos de tratamiento.

e Existen 2 tipos de biomarcadores frecuentemente utilizados para adaptar el tratamiento
para el NSCLC:

—Alteraciones genomicas conductoras: cambios en su ADN o ARN que pueden hacer
que su cancer crezca.

—Biomarcadores de inmunoterapia: biomarcadores que pueden mostrar cdmo el cancer
interactla con su sistema inmunitario.
Las pruebas para detectar estos biomarcadores pueden ayudar a determinar si ciertos tipos de
terapias dirigidas o inmunoterapias pueden funcionar bien para tratar su cancer.

¢Qué son las pruebas integrales de biomarcadores?

e Las pruebas integrales de biomarcadores para el NSCLC incluyen pruebas para todos los
biomarcadores accionables recomendados con base en las pautas clinicas para ayudar a los
médicos a comprender mas sobre el tipo especifico de cancer de una persona.

—Las pruebas integrales de biomarcadores pueden realizarse mediante una biopsia de
tejido o, en algunos casos, mediante un analisis de sangre.

—Después de que se obtiene la muestra de sangre o tejido tumoral, esta se envia a un
laboratorio para su analisis.

* La secuenciacion de préxima generacion (next-generation sequencing, NGS) es un método
para identificar biomarcadores accionables en una sola prueba, y es el tipo de prueba
integral de biomarcadores realizada en este Programa.

¢ Como usan los médicos los resultados de las pruebas integrales de
biomarcadores?

e | os biomarcadores identificados a través de pruebas integrales de biomarcadores se pueden
usar para determinar el enfoque de tratamiento adecuado para su NSCLC, incluyendo la
prescripcion de terapias aprobadas actualmente o la participacion en un ensayo clinico activo.

Con los avances en los tratamientos contra el cancer, es importante que hable con su médico sobre
las pruebas de todos los biomarcadores accionables.

Este contenido se adapto6 con el permiso de LUNGevity Foundation.

No se le cobrara por esta prueba.

ADN = 4cido desoxirribonucleico; ARN = 4cido ribonucleico.
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