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El futuro de la neuromodulacion: \
Precision submilimétrica e
integracion nativa total.
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Presentacion Clinica Oficial | Sistema M-100 Ultimate l
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El Dilema Clinico del TMS Tradicional

7 )
29% - 46%

(Tasa de respuesta

con rTMS estandar)

El método tradicional de “la regla

de los 5 cm” o referencias - - -~
craneales externas ignora la La heterogeneidad clinica nace de un error
profunda variabilidad - geométrico: tratar un objetivo anatémico

promedio en lugar del circuito funcional |
individual del paciente.

anatomica de cada cerebro.
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La Evolucion de la Precision en Neuromodulacion

Navegacion Funcional
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Landmarks Externos »

= e
i : - —
. Personalizacion basada

75 en la conectividad del |
- circuito neuronal (fcMRI). |°

= ~. Orientacion anatémica <\ (Precision Total)
4 : - 7 individualizada (MRI). &
/ AT (Precision Alta)
Aproximacion A
Basado en medidas : craneofacial. =S
superficiales del craneo. (Precision Media)
(Precision Baja)

De extracraneal a intracraneal. De estructural a funcional.
De promedios grupales a individuos.
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- El Paradigma de Conectividad Funcional

hiperactividad del sgACC
esta intrinsecamente ligada
al DLPFC izquierdo.

» En la depresion resistente, la

e — e —— -
4

r‘ —%
El Circuito

=

Cuanto mas cerca esta el objetivo
clinico de este "nodo" funcional
personalizado, mayor es la reduccion
de los sintomas depresivos.

El Hallazgo

Improvement

Mayor Reduccién
__ deSintomas

Distance from target

| El Objetivo

’ # Identificar la regidn exacta del
DLPFC con mayor conectividad
funcional negativa respecto al

SgACC.
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Evidencia Clinica:
El Impacto de la Precision

‘ 3 g e L Tt s % .

85.7%_ || 78.6% || 86.49% |

Baseline Week 1 Week 2 Baseline Week 1 Week 2 Baseline Week 1 Week 2
Protocolo SNT (Stanford) Remision (SNT) Ensayo a-iTBS (Adolescentes)
Tasa de Respuesta. (Targeting Tasa de Remision total en pacientes vs 40.54% (Grupo activo vs. Sham).
fcMRI guiado por navegacion optica). con depresion resistente. Tasa de respuesta.

Sintesis Clinica: La navegacion optica combinada con resonancia funcional multiplica la
eficacia clinica en protocolos acelerados intensivos (10 sesiones/dia).
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Presentando la Plataforma YINGCHI 3D Navigation

El primer ecosistema del mundo con integracion nativa total entre estimulador TMS y neuronavegador.

(Camara NDI de 120Hz. /7/ ‘.
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? Pantalla dual de control integrado )
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— ( Bobina liquida de trabajo continuo %
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Integracion Nativa Total: Cero Friccion
Old Way =

Doble entrada de datos,
errores de transcripcion,
pérdida de tiempo. _

-_—

PC de Navegacion de Terceros |

v/

Consola Unica = Historial del
paciente, parametros de
intensidad, y navegacion

unificados en una sola pantalla.

\

Gl D G D

& Paciente Protocolo Navegacion 3D

y

' Sincronizacion instantanea de registros y repeticion exacta de sesiones con un solo clic. "
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Flujo de Trabajo Inteligente: De la Resonancia a la Terapia

e ——————

Planificacion Inmediata
(Listo)
Seleccion del

. objetivo (MNI,
fMRI, o

¢ referencias

Reconstruccion 3D (< 3 min)

El software genera
automaticamente el

modelo tridimensional
de la cabeza y el - e e e

Importa archivos MRI
estructurales o

y» funcionales (DICOM/
NiFTl) directamente a

cerebro de forma &
: — anatomicas) e inicio
la/plataforma. inteligente. (Modelos del rastreo dptico en
estandar en <30 s tiempo real.
segundos).
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Precision Submilimétrica de Grado Quirurgico

|

Camara Infrarroja NDI Binocular

La unica camara aprobada por la FDA de
EE.UU. para sistemas de navegacion.

7

—————

NDI Infrared

H

Frecuencia de Rastreo

Hasta 120 Hz para captura de
movimiento ultra-fluida.

Precision Espacial: 0.2 mm

Conoce la posicion exacta de la bobina
respecto al cortex en tiempo real.

H

Herramientas

Rastreadores opticos de cabeza y bobina
ultraligeros.

H

|

Camera

' Infrared
Beam




Seqguridad Activa: Alertas y Pausa Automatica

-

o
et \
Bobina alineada.
El pulso electromagnético fluye.
L) 4

= 35

™ ~
Monitorizacion Constante:
El sistema mide |la desviacion en 3D
(distancia, angulo y rotacion).

o

Limites Personalizables:

—0- El operador establece el umbral de

tolerancia clinica.

\
Alerta
; R
.......... (How0)- -+ =
& llthAC(Wl:‘.‘lll‘fM.‘.\A
: A LETEMA FUMALD
: A
El paciente mueve la cabeza.
La Ul destella en alerta y pausa el sistema.
=
R & ; =)
Pausa Inteligente:
/[l[? Detiene automaticamente la
=/ estimulacién y solo se reanuda al
y L recuperar la posicion exacta. p
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|
Reproducibilidad Perfecta Independiente del Operador

§ 4

1 2
Guarda las coordenadas espaciales Elimina la variabilidad clinica y ~ Garantiza que el pulso magneético
exactas, la orientacion y la inclinacion . técnica entre diferentes operadores numero 30,000 impacte exactamente
‘ de la bobina para cada paciente. de la misma clinica. en la misma diana cortical que el
pulso numero 1.
y - ) € . _
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Mas Alla de la Depresion: Una Plataforma Integral

& = — 5k
DLPFC: ® . (® M1 (Cortex Motor):
Depresion, TDAH, ' Rehabilitacion de lctus,
Alzheimer Parkinson, Esclerosis

— Mltip!

ultiple )
4
@) Insula:
Adiccion al tabaco/alcohol.
e ’

ACC (Cortex Cingulado
Anterior): TOC,
Adiccion a drogas.

-

Caracteristica Avanzada:
Soporte integrado para rastreo de doble
bobina en tiempo real, permitiendo
estudios avanzados de estimulacion
emparejada en circuitos complejos.
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El Motor: TMS M-100 Ultimate

Refrigeracion Liquida Inteligente.
Operacion continua >24 horas. Dispara

mas de 90,000 pulsos sin calentamiento
(ideal para protocolos iTBS agresivos).

Maxima Potencia.
Frecuencia ajustable de 0 a 100Hz sin
decaimiento de intensidad, garantizando
el 100% del output.

Ergonomia Total.

Bobina ultraligera con pantalla LCD y
controles de intensidad integrados
(Temperatura sellada a <41°C con
apagado automatico).
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|
. g Neuronavegador Navegacion
Met(o;eo E%cgg;’ nal Externo Integrada
| 9 WECECD) YINGCHI
Base de Focalizacion [Promedio grupal] [MRI individual] + | [MRI/fcMRI individual] & D -
6 i 3 : —
e . e o - [Precision quirdrgica |
: Precision [Baja precision] [Alta precision] + . “de 0.2mm] . ?
I — 1 Doble entrada de RGO oAU '
: : oble entrada de onsola Unica , |
Flujo de Trabajo [Manual] - datos/Lento] > Integrada] by [
T e T [Repeticion Perfecta ,
/ - Reproducibilidad [Pobre repeticion] * [Buena repet|§|on]{ " Automatizadal \
- L. Seguridad Activa [Sin feedback visual] % = [Solo alertas visuales]+ [F:jausa AR
‘ - R e Estimulacion] ‘
— o - ] =




El Proximo Nivel en Neuromodulacion

M A]
O
Eficacia Precision Eficiencia
Clinica Precision Operativa
_— Gliada por Quirurgica Operativa
conectividad | Rastreo optico de Reconstruccion en
funcional (SNT). - 0.2mm a 120Hz. 3 min e integracion
| | nativa.

Seguridad
Activa
Activa —

Control automatico
de pausa y alertas.

Invitacion Exclusiva: Jornada de Neuronavegacion Aplicada a TMS.
Descubra el sistema en vivo y transforme su practica clinica.
Contacte con el equipo comercial para reservar su plaza.
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