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Cicatrización tisular avanzada con una ECM natural
La OASIS® Extracellular Matrix (OASIS ECM) procede de submucosa del intestino 
delgado (SIS) del cerdo, una matriz extracelular (ECM) estructuralmente intacta y natural 
localizada entre las capas mucosa y muscular del intestino delgado�

La ECM es el material estructural y funcional que admite células en prácticamente todo 
el tejido del cuerpo� Sirve como estructura sobre la que las células se sitúan y mueven 
como respuesta a otras células y señales y proporciona el entorno sano necesario para la 
reparación y el mantenimiento tisulares�1

Los procesos de reparación tisular obedecen a la actividad coordinada de células que 
residen dentro de la ECM� Dado que la ECM es esencial para el mantenimiento tisular, 
también desempeña un papel principal en la reparación tisular�1 Sin una ECM funcional, 
el cuerpo no puede admitir procesos celulares normales y la reparación tisular no 
avanza�2

Serosa

Capas musculares

Submucosa

Mucosa

Submucosa

SIS de cerdo
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Tecnología SIS
La estructura tridimensional de la SIS permite un contacto estrecho con la célula, 
reciprocidad dinámica (contacto tejido-ECM) y formación de vasos sanguíneos, al tiempo 
que fomenta la remodelación tisular completa�

Las matrices extracelulares promueven la epitelialización� En la microangiografía 
obtenida de modelos murinos, la angiogénesis sana se muestra mediante coloración 
verde�3 

La angiogénesis es clínicamente importante porque:

• Aporta flujo sanguíneo
• Aporta nutrición
• Limpia el organismo de productos residuales
• Permite que el sistema inmunitario combata infecciones/bacterias

TECNOLOGÍA TECNOLOGÍA

Una ECM natural con composición compleja
La submucosa de intestino delgado (SIS) es una ECM natural y estructuralmente intacta 
que contiene colágeno, glucosaminoglucanos, proteoglucanos y glucoproteínas�4 

SIS
Aumento de 500x

La OASIS ECM incluye colágeno tipo I, III, IV y VI, además de fibronectina, entactina, 
sulfato de heparano, proteoglucanos, heparina, ácido hialurónico y condroitina� Se ha 
demostrado que estos componentes tienen varias funciones en la dermis sana�

Proteoglucanos Glucosaminoglucanos 

Glucoproteínas

Moléculas de la matriz4-12 Dermis OASIS

Colágenos
  Tipo I
  Tipo III
  Tipo IV
  Tipo VI

Glucoproteínas
  Fibronectina
  Entactina

Proteoglucanos
  Sulfato de heparano

Glucosaminoglucanos
  Heparina
  Ácido hialurónico
  Condroitina

Colágeno
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Remodelación tisular
La SIS proporciona un armazón de ECM natural que permite que el cuerpo se restaure a 
través del complejo proceso natural de remodelación tisular� La remodelación tisular 
incluye el reclutamiento de las células, la renovación de la composición tisular y el 
refuerzo de la arquitectura tisular estructural�13 Conforme cicatriza el cuerpo, la SIS se va 
remodelando e integrando gradualmente en el cuerpo, dejando tejido organizado que 
proporciona resistencia a largo plazo�14-16

Reclutamiento
El proceso de 
remodelación comienza 
inmediatamente después 
de la aplicación, cuando 
las células progenitoras 
e inflamatorias del 
organismo llenan la 
matriz y liberan citocinas 
y factores del crecimiento 
que reclutan fibroblastos 
secretores de colágeno.17,18 

En esta fase, la SIS actúa 
como material de soporte 
para alojar la población 
de la ECM con células 
procedentes del paciente.

Renovación
Conforme avanza 
la remodelación, 
los fibroblastos 
y los macrófagos 
del anfitrión en la 
matriz recientemente 
rellenada colaboran 
para renovar el tejido a 
través de los procesos 
complementarios de la 
fagocitosis, la deposición 
de colágeno y la 
angiogénesis (formación 
de vasos sanguíneos).19 
En esta fase, la SIS es 
sustituida gradualmente 
por las células y el tejido 
del paciente.

Refuerzo
Con el tiempo, los 
fibroblastos residentes 
secretan citocinas y 
factores del crecimiento 
para señalizar el refuerzo 
del tejido depositado a 
través de la maduración 
y la deposición de 
colágeno adicionales, lo 
que redunda en un tejido 
reparado y fuerte.3,14-16 
En esta fase, la SIS ya no 
es necesaria porque el 
colágeno del paciente 
ha madurado de forma 
gradual hasta convertirse 
en una estructura 
estable con resistencia 
a largo plazo que 
procede totalmente del 
paciente.14-16 
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Un injerto listo para usar para el tratamiento de heridas

Ilustraciones de Lisa Clark

Si la ECM en el tejido está dañada, el organismo no puede 
admitir procesos celulares normales y la reparación tisular 
no lograr avanzar�2

La OASIS ECM ofrece una ECM biológica intacta que se 
adapta a la forma del lecho de la herida, lo que se traduce 
en un entorno que facilita la cicatrización natural de 
heridas por parte del organismo�20

Tras la aplicación de la OASIS ECM, el proceso de 
remodelación del organismo comienza a fomentar el 
crecimiento de células y la vascularización de tejidos�3

A medida que avanza la remodelación, la OASIS ECM se 
va sustituyendo gradualmente por una ECM y células 
procedentes en su totalidad del propio paciente�18

Aunque su microestructura no es visible al ojo 
humano, la ECM es un componente 
fundamental del tejido humano� Los procesos 
naturales de reparación de heridas obedecen 
a la actividad coordinada de células que 
residen dentro de la ECM�

TECNOLOGÍA
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Una tecnología, varias aplicaciones 

Exposición de hueso extensiva tras la extirpación de tumor maligno 
de piel (en el momento de la aplicación)

Imagen cortesía del Ehime 
Prefectural Central Hospital

Extirpación quirúrgica de carcinoma basocelular  
(en el momento de la aplicación)

Imagen cortesía del Dr� Ally-Khan Somani

Exposición del tendón (izquierda: antes de la aplicación; derecha:  
en el momento de la aplicación)

Imágenes cortesía del Municipal Obama Onsen Hospital

Quemadura torácica de segundo grado 
(en el momento de la aplicación)

Imagen cortesía del Dr� Khoa Lai

APLICACIÓN

Imagen cortesía del Dr� Todd 
Sisto

Quemadura (en el momento 
de la aplicación)

Imagen cortesía del Prof� Falk Bechara

Extirpación quirúrgica de cáncer 
de piel (en el momento de la 
aplicación)

Dehiscencia de herida abdominal 
(en el momento de la aplicación)

Imagen cortesía del Ehime 
Prefectural Central Hospital

Escaldadura (en el momento 
de la aplicación)

Imagen cortesía de la Dra� Marianne 
E� Cinat

Úlcera por presión en zona sacra (en el 
momento de la aplicación)

Imagen cortesía del Dr� Asaf Yalif

APLICACIÓN
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Facilidad de aplicación

1

Preparación 
Desbride meticulosamente el lecho de la herida 
para eliminar cualquier barrera que pueda impedir 
que la OASIS ECM se integre directamente en el 
tejido viable (por ejemplo, tejido desvitalizado, 
esfacelos, residuos o sangre coagulada)� 
Asegúrese de haber controlado primero cualquier 
exceso de sangrado y de exudado y cualquier 
infección antes de aplicar la OASIS ECM�

Hidratar 
Hidrate en abundancia la OASIS ECM con una 
solución salina estéril hasta que se vuelva 
transparente�

3

4

Proteger con apósito no adherente 
Aplique un apósito poroso no adherente sobre la 
OASIS ECM y fíjelo utilizando el método de 
fijación de su elección� Este apósito no adherente 
ayudará a sujetar y proteger la OASIS ECM 
durante los cambios de apósito secundario, a la 
vez que permitirá controlar los líquidos de la 
herida� Para evitar daños en la OASIS ECM recién 
colocada, asegúrese de cambiar únicamente el 
apósito no adherente cuando deba evaluar la 
herida, normalmente transcurridos entre 3 y 7 días�

2

Aplicación de la OASIS ECM 
Seleccione el tamaño adecuado de la OASIS ECM� 
Coloque y corte la lámina para cubrir la superficie 
de la herida de forma que sobresalga un poco por 
los bordes de la herida� Si es necesario utilizar 
varias láminas para cubrir la herida, superponga 
los bordes� Alise la OASIS ECM mientras la coloca 
para asegurarse de que la lámina quede en 
contacto con el lecho de la herida subyacente� La 
OASIS ECM puede asegurarse con el método de 
fijación de su elección�

APLICACIÓN

C O R R E C T O :  M A N T E N E R

S E C O :  A Ñ A D I R

E X C E S I V O :  R E T I R A R

Niveles de humedad

5

Control de la humedad de la herida 
Evalúe la herida y ajuste los apósitos secundarios según 
corresponda para mantener la humedad del entorno de 
la herida lo necesario para una correcta integración de la 
OASIS ECM�

Apósito de cobertura

Capa de control de humedad

Apósito no adherente

OASIS ECM (hidratada con solución salina estéril)

Aplique un apósito de cobertura para proteger y fijar 
todas las capas de la herida� Pueden utilizarse apósitos 
de compresión y dispositivos de descarga según 
corresponda� Tras la aplicación del apósito de 
cobertura, las capas deben disponerse como se indica 
a continuación�

• Si está satisfecho con la humedad de la herida, 
aplique una barrera de humedad (por ejemplo, 
vaselina)�

• Si la herida está demasiado seca, aplique una 
capa que favorezca la humedad (por ejemplo, 
hidrogel)�

• Si la herida está demasiado húmeda, aplique 
una capa absorbente (por ejemplo, gasa, 
espuma, alginato)�

APLICACIÓN
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Versatilidad para las heridas más anatómicamente 
exigentes
La flexibilidad y la facilidad de manipulación de los productos de la OASIS ECM los 
convierte en la solución idónea para heridas quirúrgicas exigentes� Su capacidad para 
adoptar diferentes formas y adaptarse al lecho de la herida brinda a los profesionales 
sanitarios una gran variedad de opciones de aplicación�

Imágenes cortesía del Prof� Falk 
Bechara

Imágenes cortesía del Prof� Falk 
Bechara

Imágenes cortesía del Dr� Todd 
Sisto
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Estudiados y probados
La tecnología tras los productos de la OASIS ECM se basa en más de 1700 
publicaciones� Más de 700 publicaciones describen el uso clínico; mientras que 95 
publicaciones describen el tratamiento de heridas�

>700
Estudios clínicos en total

>1700
Artículos publicados en total

95
Artículos sobre heridas

10
ECA sobre OASIS 

ECM

36
ECA sobre SIS en 

total

7 de septiembre de 2021

DATOS
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7 × 20
Malla de una sola capa

Información sobre pedidos
Número 
de pedido

Referencia de  
producto

Tamaño 
(cm) 

Cantidad 
por caja

G47319 C-ECM-1F-3X3.5-2 3 × 3,5 10

G47320 C-ECM-1F-3X7-2 3 × 7 10

G47321 C-ECM-1M-7X10-2 7 × 10 1

G47322 C-ECM-1M-7X20-2 7 × 20 1

G47318 C-ECM-2M-7X20-2 7 × 20 1

No todos los productos o indicaciones están disponibles en todas 
las jurisdicciones.

Para obtener información del producto detallada, incluidas indicaciones de uso, contraindicaciones y 
precauciones, consulte las Instrucciones de uso del producto antes de su uso.

7 × 10
Malla de una sola capa

7 × 20
Malla de dos capas

3 × 3,5
Producto 

fenestrado 
de una sola 

capa

3 × 7
Producto 

fenestrado 
de una sola 

capa

PRODUCTOS

Disponibles en varios tamaños
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