Anastomosis por compresion
magnética con el Sistema
MagDI™ de GT Metabolic™
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¢ Qué es la anastomosis por compresion magnética duodeno-ileal

lado alado?

La anastomosis por compresion magnética ofrece una solucion innovadora y
minimamente invasiva para crear anastomosis en el tracto gastrointestinal sin
cortes quirdrgicos tradicionales, suturas o grapas.™®

Mediante atraccion polar, dispositivos magnéticos especialmente disefados
se posicionan y comprimen el tejido para lograr la anastomosis de forma
suave, creando una conexion fuerte y natural que permite que el cuerpo sane
por si mismo.™®

Sistema MagDI™ de GT Metabolic™: una solucion sin suturas ni grapas

El Sistema MagDI™ (se pronuncia mag-dee-eye) fue aprobado para su uso en
anastomosis por compresion magnética por la Administracion de Alimentos y
Medicamentos de EE. UU. (FDA) en 2024." El sistema utiliza imanes para
lograr la anastomosis sin incisiones, suturas o grapas en el sitio de la
anastomosis. Esta disenado para no dejar material extrano que impida el
proceso natural de curacion del tejido.™

Los resultados obtenidos con la tecnologia del Sistema MagDI™
en procedimientos bariatricos son consistentes con los resultados
de los dispositivos existentes y pueden ofrecer un menor riesgo
de complicaciones.™

Sistema MagDI™ de GT Metabolic™
Una herramienta de cirugia minimamente invasiva y suave
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Pasos para la anastomosis por compresion magnética con el Sistema

MagDI™
PASO 1 PASO 2 PASO 3

E | |
El paciente traga el primer iman con agua El iméan viaja hacia el estémago y el duodeno, Una vez que el paciente esta bajo anestesia
aproximadamente 2 horas antes del alcanzando el ligamento de Treitz en en quiréfano, se coloca un marcador en el
procedimiento. Este iman también puede aproximadamente dos horas. La posicién del ileon a 250cm de la vélvula ileocecal.
colocarse mediante endoscopio. iman se confirma con rayos X.

PASO 4 PASO 5 PASO 6

El dispositivo laparoscoépico de Al mismo tiempo, el segundo iman (proximal) El primer iman (distal) en el ileon se eleva
posicionamiento (LPD) se utiliza para capturar es transportado por un catéter endoscépico sobre el colon transverso y se une con el
el iman y dirigirlo distalmente a través del flexible hacia el antro y luego al duodeno, segundo iman en el duodeno post-pildrico.
lumen yeyunal hasta la posicién marcada en ~2cm después del piloro. Este es el sitio de

el ileon. fusion previsto.

PASO 7 PASO 8 PASO 9

El segundo iman (proximal) se libera para En varios dias, los dos imanes quedan El alimento fluye a través del lumen duodenal,
autoalinearse con el primer iman (distal) a completamente fusionados tras comprimir y y también a través de la anastomosis

través de las paredes intestinales. El desprender el tejido entre ellos. Los imanes se permeable hacia el lumen ileal. La
endoscopio y el LPD se retiran. Se cierra el desprenden semanas después del sitio anastomosis es extremadamente resistente
defecto de Petersen. duodeno-ileal y se expulsan naturalmente.™ después de 3-4 semanas.™®

NOTA: Este es un ejemplo de un procedimiento utilizado en ensayos clinicos. Las experiencias individuales pueden variar segun las necesidades y
condiciones del paciente.
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