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Cenário Atual

 Sipuleucel-T

 Nivo/Pembro (MSI-high)

 Nivolumabe

 Ipilimumabe+Nivolumabe 

 Interferon; IL-2

 Pembrolizumabe

 Nivolumabe

 Atezolizumabe

 Durvalumabe



H, 70a, carcinoma urotelial diferenciação escamosa, 

progressão metástases durante QT neoadjuvante. 

Sintomático

M, 74a, CCR, metastático pulmão, risco 

intermediário, progressão após 6 m pazopanibe

H, 83a, carcinoma urotelial pelve metastases 

peritoneais, 2 tumores prévios (próstata e estomago), 

outros casos familia. Não elegível cisplatina

Resposta Mista

Resposta Completa

Progressão maciça



Desafios futuros

• Selecionar respondedores e não respondedores 

monoterapia

• Implementar combinações para melhora de eficácia

• Melhor definição tempo de tratamento, doses

• Novas modalidades imunoterapia 
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COMBINAÇÕES



Nikanjam M et al. Oncoimmunology 2017

Doses

Resposta



PD1/PD-L1 e VEGF



PD1/PD-L1 e VEGF

Fase III



Combinações Imuno

Anti PD-1 + Anti LAG 3

Pré-clínico

Anti PD-1 + Peg IL10

Anti PD-1 + anti IDO1 

(Epacadostat) 



PD1/PD-L1+quimioterapia+/- imuno



NOVOS FATORES



Microbiota

Routy B et al. Science 2017



Novos atígenos e estratégias

Respostas de Células T a antígenos prostáticos 

 Influencia de outros 

check-points (VISTA)

 Estratégias parsa 

tornar o tumor 

“inflamado"

Gao et al. Nature Medicine 2017



Lamb AD et al. Eur Urol 2018



Paradigma Futuro

Bellmunt J et al. ASCO GU 2018

MONOTERAPIA

COMBINAÇÕES

REFRATÁRIOS



Paradigma Futuro
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Custos
 Tratamentos imunoterápicos 

serão administrados por 

oncologistas (inclusive da 

comunidade)

 Maior número de doenças 

localizadas serão curadas 

mesmo sem cirurgia

 Pequenos planos de saúde e 

clínicas possivelmente não se 

sustentarão

 Acordos comerciais indústria 

serão necessários
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