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Revolucionando a forma como os dados sao usados para
personalizar e otimizar as opc¢oes de tratamento.
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Ja estava na hora.

E hora de revolucionar a forma como os dados sao
usados para personalizar e otimizar as opcoes de tratamento.
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Na Tempus, nosso foco é ajudar os médicos a analisar e avaliar possiveis opcoes tera-
péuticas ao considerar o proximo passo para seus pacientes.

Combinamos as informacdes clinicas de um paciente com os dados
moleculares que geramos a partir do nosso teste de sequenciamento
de ultima geracao para que tenhamos uma compreensao holistica de
cada paciente. Desta forma, podemos comparar resultados de
pacientes semelhantes para descobrir padrdes e insights, levando a
opcoes de tratamento mais personalizadas para cada paciente.

SEQUENCIAMENTO GENOMICO
ABRANGENTE

Nossos testes analisam dados de DNA, tanto
tumorais quanto normais, e de RNA para
compreender o tumor de um paciente em nivel
molecular, para que possamos identificar opgoes
de tratamento personalizadas para cada paciente.

INSIGHTS ACIONAVEIS

ORGANIZACAO DE DADOS CLiNICOS

Absorvemos e organizamos notas clinicas, relatérios
laboratoriais, imagens patoldgicas e exames radiolégicos
para capturar dados relevantes que fornecam conexto
clinico para cada paciente. t

Nossos insights derivam de evidéncias do mundo
real para capacitar os médicos com os dados
necessarios para melhorar o atendimento

ao paciente.
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SEQUENCIAMENTO GENOMICO

Diz respeito a dados moleculares.

O sequenciamento gendmico nos permite compreender o tumor

de cada paciente em nivel molecular para que possamos obter

insights acionaveis e otimizar opgdes de tratamento especificas
para cada paciente.



SEQUENCIAMENTO GENOMICO

Recursos de Sequenciamento

Sequenciamento de DNA com correspondéncia tumoral/normal

Sequenciamos o DNA tumoral e normal para distinguir entre variantes somaticas e germinativas. Ao subtrair o ruido da
linha germinativa das chamadas de mutagao do tumor somatico, podemos relatar com mais precisdo as alteragoes
genéticas especificamente associadas ao cancer de um paciente, fornecendo, portanto, uma carga mutacional tumoral
(TMB - tumor mutational burden) mais precisa e melhorando a correspondéncia terapéutica.

Sequenciamento de RNA de transcriptoma completo

Realizamos sequenciamento de RNA de transcriptoma completo de alta qualidade em todas as amostras com
acido nucleico suficiente para fornecer informacdes moleculares que complementam o sequenciamento de
DNA, incluindo deteccao de fusao imparcial com validacgao clinica. A adicao de dados de RNA pode ajudar a
minimizar situagoes de falso-positivos, confirmando o impacto bioldgico descendente das alteragées no DNA,
inferindo a expressao proteica que nao pode ser medida diretamente por imuno-histoquimica (IHQ) ou outros
métodos, e ajudando a classificar tumores de origem desconhecida.

Plataforma de Imunoterapia

Resumimos as principais descobertas gendmicas clinicas para o status de instabilidade de microssatélites e
carga mutacional tumoral, bem como detecc¢ao de imuno-histoquimica complementar (IHC) de proteinas de
reparo de incompatibilidade de DNA e PD-L1. Os insights de pesquisa relatados incluem risco de resisténcia,
expressao alvo de imunoterapia (por exemplo, PD-L1, CTLA-4), previsao de neoantigenos, tipagem HLA e
infiltracao imunoldgica.

= Carga Mutacional Tumoral (TMB):
Uma medicao da carga mutacional relatada como o nimero total de mutacdes nao sinénimas por megabase
de DNA codificante. A TMB pode sugerir uma possivel resposta a imunoterapia.

= Instabilidade de Microssatélites (MSI):

Uma forma de instabilidade gendmica que resulta de defeitos no reparo de incompatibilidades de DNA. O status
de MSI é um biomarcador clinicamente validado para resposta a imunoterapia.

Apoio Continuo a Decisao Clinica

Acreditamos que a medicina de precisao envolve a compreensao da jornada clinica e molecular dos pacientes
ao longo do tempo. Quando os médicos solicitam o ensaio XT, eles podem obter um segundo resultado xT sem
custo adicional dentro de 18 meses apos o resultado inicial. Acreditamos que uma avaliacao clinico-genémica
longitudinal ajudara os médicos a elaborar uma abordagem de tratamento abrangente para o beneficio do
paciente em longo prazo.

X o
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SEQUENCIAMENTO GENOMICO

Nosso Laboratério de Sequenciamento de Ultima Geracao

Nosso laboratério altamente roboético, cr edenciado
pelo CAP e certificado pela CLIA, é otimizado para
sequenciamento clinico de ultima geracao de alto
rendimento. O sequenciamento é concluido cerca
de duas semanas apds o recebimento das amos tras
tumorais e normais do paciente.

@ ...,
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COLLEGE of AMERICAN
PATHOLOGISTS

Painéis de Sequenciamento Proprietarios

6 Painel Direcionado

Painel de sequenciamento de DNA direcionado a 648 genes, enriquecido para genes clinicamente relevantes e genes de
importancia clinica emergente. O painel xT DNA é emparelhado com o sequenciamento de RNA do transcriptoma completo.

= Cobertura de DNA tumoral: 500x
=Cobertura de DNA normal: 150x
= Leituras de RNA: 50 milhoes

6 Biopsia Liquida
Painel de sequenciamento de DNA direcionado a 105 genes projetado para detectar alvos oncoldgicos acionaveis no plasma.

= Cobertura de DNA: 20.000x (leituras brutas)/5.000x (leituras Unicas)

@ Exoma completo

Todos os exomas codificantes sdo sequenciados para fornecer a mais ampla cobertura genémica para analise.

= Cobertura de DNA tumoral: 250x clinico, 150x pesquisa
=Cobertura de DNA normal: 150x clinico, 75x pesquisa
= Leituras de RNA: 50 milhdes

”g\_' Life Genomics®

Pag. 7



@ Painel Direcionado

O painel de sequenciamento direcionado ao xT € composto por 648 genes relevantes para o diagndstico, prognostico e
manejo terapéutico de tumores solidos e malignidades hematoldgicas. Ele detecta quatro classes principais de
alteracdes gendmicas em amostras de tumores e linhas germinativas:

= Variantes ou polimorfismos de nucleotideo tnico (SNVs/SNPs)

=Fusdes (rearranjos genéticos)

ABCB1 BMPR1A**
ABCC3 BRAF
ABL1 BRCA1**
ABL2 BRCA2**
ABRAXAS1 BRD4
ACTA2 BRIP1**
ACVR1 (ALK2) BTG1
ACVR1B BTK
AGO1 BUB1B
AJUBA Cllorf65
AKT1 C3orf 70
AKT2 C8orf34
AKT3 CALR
ALK CARD11
AMER1 CARM1
APC** CASP8
APLNR CASR
APOB CBFB
AR CBL
ARAF CBLB

ARHGAP26 CBLC
ARHGAP35 CBR3

ARID1A CCDC6
ARID1B CCND1
ARID2 CCND2
ARID5B CCND3
ASNS CCNE1
ASPSCR1 CD19
ASXL1 CD22
ATIC CD274(pp-L1)
ATM** CD40
ATP7B CD70
ATR CD79A
ATRX CD79B
AURKA CDC73
AURKB CDH1**
AXIN1 CDK12
AXIN2** CDK4
AXL CDK6
B2M CDK8
BAP1 CDKN1A
BARD1 CDKN1B
BCL10 CDKN1C
BCL11B CDKN2A **
BCL2 CDKN2B
BCL2L1 CDKN2C
BCL2L11 CEBPA**
BCL6 CEP57
BCL7A CFTR
BCL AF1 CHD2
BCOR CHD4
BCORL1 CHD7
BCR CHEK1
BIRC3 CHEK2**
BLM CIC

Rearranjos Genéticos por Sequenciamento de DNA**.
EGFR*
ETV6**

ABL
1
ALK

BCR
BRAF

*Inclui regiao promotora
**Genes nos quais sao relatados achados incidentais de lin ha germinativa
Além de relatar variantes somaticas, quando uma amostra normal é fornecida, a Tempus informa descobertas incidentais de linha germinativa em um conjunto limitado de variantes dentro de genes selecionados
com base nas recomendagdes do Colégio Americano de Genética Médica (ACMG - American College of Medical Genetics) e na literatura publicada sobre sindromes de cance r hereditarias.
Os pacientes sempre tém a opgao de optar por nao receber essas informagoes.
TApenas exons e regides intronica:

CIITA
CKS1B
CREBBP
CRKL
CRLF2
CSFIR
CSF3R
cTeL
CTCF
CTLA4
CTNNAL
CTNNB1
CTRC
cuL1
CcuL3
CUL4A
cuL4s
cuxa
CXCR4
CYLD
CYP1B1
CYP2D6
CYP3A5
CYSLTR2
DAXX
DDB2
DDR2
DDX3X
DICER1
DIRC2
DIS3
DIS3L2
DKC1
DNM2
DNMT3A
DOTIL
DPYD
DYNC2H1
EBF1
ECT2L
EGF
EGFR**
EGLN1
EIF1AX
ELF3
ELOC (rcepy)
EMSY
ENG
EP300
EPCAM**
EPHA2
EPHA7
EPHB1
EPHB2
EPOR

ERBB2 (HER2)
ERBB3
ERBB4
ERCC1
ERCC2
ERCC3
ERCC4
ERCC5
ERCC6
ERG
ERRFI1
ESR1
ETS1
ETS2
ETV1
ETV4
ETV5
ETVe6**
EWSR1
EZH2
FAM46C
FANCA
FANCB
FANCC
FANCD2
FANCE
FANCF
FANCG
FANCI
FANCL
FANCM
FAS
FAT1
FBX011
FBXW?7
FCGR2A
FCGR3A
FDPS
FGF1
FGF10
FGF14
FGF2
FGF23
FGF3
FGF4
FGF5
FGF6
FGF7
FGF8
FGF9
FGFR1
FGFR2
FGFR3
FGFR4
FH**

EWSR
1
FGFR2

FHIT HL A-DPA1 KDM5C
FLCN** HL A-DPB1 KDM5D
FLT1 HL A-DPB2 KDM6A
FLT3 HL A-DQA1 KDR
FLT4 HL A-DQA2 KEAP1
FNTB HLA-DQB1 KEL
FOXAL HL A-DQB2 KIF1B
FOXL2 HL A-DRA KIT
FOX01 HL A-DRB1 KLF4
FOX03 HL A-DRB5 KLHL6
FOXP1 HL A-DRB6 KLLN
FOXQ1 HLA-E KMT2A
FRS2 HLA-F KMT2B
FUBP1 HLA-G KMT2C
FUS HNF1A KMT2D
G6PD HNF1B KRAS
GABRA6 HOXA11 L2HGDH
GALNT12 HOXB13 LAG3
GATA1 HRAS LATS1
GATA2** HSD11B2 LCK
GATA3 HSD3B1 LDLR
GATA4 HSD3B2 LEF1
GATA6 HSP90AAL LMNA
GEN1 HSPH1 LMO1
GLI1 IDH1 LRP1B
GLI2 IDH2 LYN
GNA11 1D01 LZTR1
GNA13 IFIT1 MAD2L2
GNAQ IFIT2 MAF
GNAS IFIT3 MAFB
GPC3 IFNARL MAGI2
GPS2 IFNAR2 MALT1
GREM1 IFNGR1 MAP2K1
GRIN2A IFNGR2 MAP2K2
GRM3 IFNL3 MAP2K4
GSTP1 IKBKE MAP3K1
H19 IKZF1 MAP3K7
H3F3A IL10RA MAPK1
HAS3 IL15 MAX
HAVCR2 IL2RA MC1R
HDAC1 IL6R MCL1
HDAC2 IL7R MDM2
HDAC4 ING1 MDM4
HGF INPP4B MED12
HIF1A IRF1 MEF2B
HISTIH1E IRF2 MEN1**
HIST1H3B IRF4 MET
HIST1H4E IRS2 MGMT
HLA-A ITPKB MIB1
HLA-B JAK1 MITF
HLA-C JAK2 MKI67
HL A-DMA JAK3 MLH1**
HL A-DMB JUN MLH3
HL A-DOA KAT6A MLLT3
HL A-DOB KDM5A MN1
FGFR3 MYC NTRK1
MYB NRG NTRK2
1
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elecionadas. Lista ¢

fornecida r

solicitacao

= Indels (inser¢oes/exclusoes)

SEQUENCIAMENTO GENOMICO

= Variagoes de nimero de copias (CNVs)

MPL
MRE11
MS4AL
MSH2**
MSH3**
MSH6**
MTAP
MTHFD2
MTHFR
MTOR
MTRR
MUT YH**
MYB
MYC
MYCL
MYCN
MYD88
MYH11
NBN**
NCOR1
NCOR2
NF1
NF2**
NFE2L2
NFKBIA
NHP2
NKX2-1
NOP10
NOTCH1
NOTCH2
NOTCH3
NOTCH4
NPM1
NQO1
NRAS
NRG1
NSD1
NSD2
NT5C2
NTHLL
NTRK1
NTRK2
NTRK3
NUDT15
NUP98
0LIG2
P2RYS
PAK1
PALB2**
PALLD
PAX3
PAX5
PAX7
PAX8
PBRM1

NTRK3
PAX8

PCBP1
PDCD1
PDCD1LG2
PDGFRA
PDGFRB
PDK1
PHF6
PHGDH
PHLPP1
PHLPP2
PHOX2B
PIASA
PIK3C28B
PIK3CA
PIK3CB
PIK3CD
P IK3CG
P IK3R1
PIK3R2
PIM1
PLCG1
PLCG2
PML
PMS1
PMS2**
POLD1**
POLE**
POLH
POLQ
POT1
POU2F2
PPARA
PPARD
PPARG
PPM1D
PPP1R15A
PPP2R1A
PPP2R2A
PPP6C
PRCC
PRDM1
PREX2
PRKAR1A
PRKDC
PRKN
PRSS1
PTCH1
PTCH2
PTEN**
PTPN11
PTPN13
PTPN22
PTPRD
PTPRT
QKI

PDGFRA
PML

RACL
RAD21
RADS50
RAD51
RAD51B
RAD51C**
RAD51D**
RAD54L
RAF1
RANBP2
RARA
RASA1
RB1**
RBM10
RECQL4
RET**
RHEB
RHOA
RICTOR
RINTL
RIT1
RNF139
RNF43
ROS1
RPL5
RPS15
RPS6KB1
RPTOR
RRM1
RSF1
RUNXZ **
RUNX1T1
RXRA
SCG5
SDHA
SDHAF2**
SDHB **
SDHC**
SDHD**
SEC23B
SEMA3C
SETBP1
SETD2
SF3B1
SGK1
SH2B3
SHH
SLC26A3
SLCA7A2
SLC9A3R1
SLIT2
sLxa
SMAD2
SMAD3
SMADA**

RARA
RET

SMARCA1L
SMARCA4
SMARCB1
SMARCE1
SMC1A
SMC3
SMO
SOCs1
SOD2
SOX10
SOX2
SOX9
SPEN
SPINK1
SPOP
SPRED1
SRC
SRSF2
STAG2
STAT3
STATA
STAT5A
STATSB
STAT6
STK11**
SUFU
suzi12
SYK
SYNE1
TAF1
TANC1
TAP1
TAP2
TARBP2
TBC1D12
TBL1IXR1
TBX3
TCF3
TCF7L2
TCL1A
TERT*
TET2
TFE3
TFEB
TFEC
TGFBR1
TGFBR2
TIGIT
TMEM127
TMEM173
TMPR SS2
TNF
TNFAIP3
TNFRSF14
TNFRSF17

ROS

TFE3

TNFR SF9
TOP1
TOP2A
TP 53**
TP63
TPM1
TPMT
TRAF3
TRAF7
TSC1**
TSC2**
TSHR
TUSC3
TYMS
U2AF1
UBE2T
UGT1A1
UGT1A9
UMPS
VEGFA
VEGFB
VHL**
VSIR
WEE1
WNK1
WNK2
WRN
WT1**
XPA
XPC
XPO1
XRCC1
XRCC2
XRCC3
YEATS4
ZFHX3
ZMYM3
ZNF217
ZNF471
ZNF620
ZNF750
ZNRF3
ZRSR2

TMPR SS2
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@ Painel de Bidpsia Liquida

SEQUENCIAMENTO GENOMICO

O painel xF € um painel de sequenciamento de DNA direcionado para biépsia liquida ndo invasiva que detecta mutagoes
oncogénicas e de resisténcia em DNA livre de células do plasma sanguineo. O painel é composto por 105 genes projetados
para fornecer apoio a decisao clinica para tumores sélidos. SNVs (variantes de nucleotideo Unico) e indels sao detectados

em todos os 105 genes.

Painel Genético xF

AKT1 BRAF CDKé6 FGFR1 HRAS MAP2K1
AKT2 BRCA1 CDKN2A FGFR2 IDH1 MAP2K2
ALK BRCA2 CTNNB1 FGFR3 IDH2 MAPK1
APC BTK DDR2 FGFR4 JAK1L MET

AR CCND1 DPYD FLT3 JAK2 MLH1
ARAF CCND2 EGFR FOXL2 JAK3 MPL
ARID1A CCND3 ERBB2 (HER2) GATA3 KDR MSH2
ATM CCNE1 ERRFI1 GNA11 KEAP1 MSH3
ATR CD274(PD-L1) ESR1 GNAQ KIT MSH6
B2M CDH1 EZH2 GNAS KMT2A MTOR
BAP1 CDK4 FBXW7 HNF1A KRAS MYC

Rearranjos Genéticos

ALK BRAF FGFR2 FGFR3 NTRK1 RET

Ganhos no Niimero de Cépias

CCNE1 CD274(PD-L1) EGFR ERBB2 (HER2) MET MYC

Ganhos/Perdas no Nimero de Cépias

BRCA1 BRCA2

* O status de MSI sera relatado quando a amostra for determinada como MSI-High
TEstabelecido usando materiais de refe réncia

Para regides de hot spot selecionadas

(I
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MYCN
NF1
NF2
NFE2L2
NOTCH1
NPM1
NRAS
NTRK1
PALB2
PBRM1
PDCD1LG2

ROS1

PDGFRA
PDGFRB
PIK3CA
PIK3R1
PMS2
PTCH1
PTEN
PTPN11
RAD51C
RAF1
RB1

RET
RHEB
RHOA
RIT1
RNF43
ROS1
SDHA
SMAD4
SMO
SPOP
STK11

TERT
TP53
TSC1
TSC2
UGT1A1
VHL
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ESTRUTURA DE DADOS CLINICOS

Diz respeito a dados clinicos.

Ao reunir e organizar informacoes clinicas de cada paciente, podemos ajudar a
fornecer o contexto clinico para o relatéorio molecular de cada paciente, para que
possamos comecar a compreender as implicacoes clinicas dos dados genomicos e
fornecer relatérios mais informados que levem em consideracao informacoes
clinicas importantes ao fornecer opcoes de tratamento.



ESTRUTURA DE DADOS CLINICOS — —

Organizacao de Dados Clinicos Nao Estruturados

Nossas ferramentas e tecnologias avancadas convertem informacdes contidas em notas oncoldgicas, relatorios de
patologia e relatérios de radiologia em dados organizados que podem ser usados para pesquisa, analise, relatérios de

métricas de qualidade e apoio a decisdes clinicas.

Nossa equipe de abstratores treinados usa ferramentas de reconhecimento 6ptico de caracteres (OCR),
processamento de linguagem natural (PNL) e automacao para estruturar, limpar e padronizar dados para todos os
pacientes. Quando aplicavel, a Tempus estrutura os seguintes campos de dados dos registos clinicos num formato limpo:

= Paciente

Dados demograficos, comorbidades, historico oncoldgico pessoal /familiar

= Diagnostico

Tecido de origem, histologia, radiologia, estagio, grau, tamanho do

tumor, metastase

= Testes Genéticos e Laboratdrios

Alteragdes gendmicas e transcriptomicas, status de
desempenho, laboratérios clini cos, biomarcadores

= Tratamento

Procedimentos cirlrgicos, quimioterapias, radioterapias, imunoterapias

e outros medicamentos

= Resultados e Respostas

Resultados terapéuticos, eventos adversos,

sobrevida glo bal,

sobrevida livre de progressao, outros desfechos clinicos

71
Life Genomics’

CLINICAL HISTORY

DIAGNOSIS

Diagnosed on

RADIATION

Racictherapy

PROCEDURES

Segmental mastectomy
Sentinel lumph node excision

Total abdominal hysterectomy
Bilateral salpingo-oopherectomy (BSO)

THERAPIES

Letrozole
Palbociclib

Paclitaxe!

Carboplatin

Bevacizumab

Anastrozoke
Tamaouifen
Cycloephosphamide

Doxorubicin
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A PLATAFORMA TEMPUS

Diz respelto a insights
baseados em dados.

Nosso sistema operacional capacita os médicos com ferramentas
clinicas e de pesquisa para tomar decisdes em tempo real e tratar os
pacientes de maneira mais eficaz.



A PLATAFORMA TEMPUS ——

Apoio a Decisao Clinica

Os médicos terdo acesso ao nosso portal
clinico abrangente, que permite facil
gerenciamento de relatorios clinicos e acesso
a ferramentas adicionais de anadlise de
pesquisa para uma visao mais profunda dos

relatérios
clinicos.

Relatorio Clinico

Os médicos recebem um relatdrio abrangente para cada paciente, que destaca as principais descobertas,
como variantes acionaveis, correspondéncias de tratamento, correspondéncias de ensaios clinicos, status de
instabili- dade de microssatélites (MSI) e carga mutacional tumoral (TMB), que podem ser imediatamente
traduzidas

para o atendimento ao paciente.

O 1 Relatorio Clinicamente Consciente

Fornecemos a médicos, hospitais e pesquisadores insights
acessiveis e praticos derivados de dados clinicos e moleculares
que podem ser usados para pesquisa, analise, relatorios de
métricas de qualidade e apoio a decisdes clinicas.

O 2 Correspondéncia de Terapia com Orientacao Molecular

As terapias baseadas em evidéncias sao selecionadas e mantidas
em nosso banco de dados de conhecimento. Os niveis de evidéncia
terapéutica e prognostica variam desde diretrizes clinicas aprovadas
pela FDA ou consensuais até evidéncias pré-clinicas.

© FOA-ABPROVED THERAPIES, CURR

o
Samcatins

O 3 Correspondéncia Avancada de Ensaios Clinicos

Usamos o perfil molecular do paciente, as informagodes clinicas
fornecidas pelo médico assistente e os critérios de inclusdo/exclusao
do ensaio para aumentar a correspondéncia dos ensaios clinicos e as
chances de inscri¢cao do paciente.

TEMPUS

7|1
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A PLATAFORMA TEMPUS ——

Ensaios Clinicos

Relatamos correspondéncias de ensaios clinicos abertos que se enquadram nos perfis moleculares e fenotipicos de
um paciente. Os ensaios correspondentes podem ser filtrados por fase e distancia geografica para encontrar a melhor
opcao para cada paciente. Os pacientes também podem se inscrever rapidamente em ensaios clinicos
correspondentes em hospitais locais que participam do nosso programa TIME Trial.

Plataforma de Imunoterapia

Indicamos se um paciente pode ser um bom candidato para imunoterapia usando dados gendémicos, métricas de
patologia ou radiologia e dados clinicos estruturados do paciente. A plataforma fornece status MSI, TMB, PD-L1 IHC e
insights de pesquisa, como risco de resisténcia e niveis de expressao genética alvo de imunoterapia. Também oferece-
mos uma gama completa de métricas de perfil imunoldgico, incluindo analise de infiltragao imunoldgica, tipagem HLA e
previsdo de neoantigenos.

Ferramentas de Analise e Pesquisa

Nossas ferramentas analiticas permitem que meédicos e pesquisadores acessem, analisem e interpretem nossa
robusta biblioteca de dados clinicos e moleculares estruturados.

Coorte de Pacientes
Descoberta e comparacao de pacientes semelhantes

Nosso aplicativo de coorte de pacientes combina dados clinicos,
moleculares, de tratamento e de resultados para obter insights para um
paciente individual no contexto de outros pacientes semelhantes.

LENS
Geracao de hipdteses e analise de populacdes de pacientes

Nosso aplicativo LENS fornece acesso a dados robustos, permitindo que o
usuario obtenha facilmente insights significativos sobre populacoes de
pacientes, vias de tratamento e resultados. Com recursos de filtragem
expansivos, as populagdes sdao segmentadas com base nas principais
caracteristicas fenotipicas, moleculares e de diagndstico para analises mais
profundas.

7|1

Life Genomics’

Pag. 14



Juntos, com os dados certos,

podemos acelerar a investigacao sobre o
cancer e trazer o poder dos dados e da
inteligéncia artificial para os servicos
meédicos, com o potencial de ajudar milhdes
de pacientes a viver vidas mais longas e
saudaveis.

(§7 Life Genomics’
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