Cristaline artificiale TECNIS
Eyhance
— Instructiuni clinice
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Consideratii preoperatorii si postoperatori

Cristalinul artificial TECNIS Eyhance face parte din familia de cristaline artificiale TECNIS® monobloc, avand aceleasi
proprietati mecanice si pozitie axiala in ochi ca si restul gamei. A fost analizat comportamentul optic pentru cristalinul
artificial TECNIS Eyhance, iar recomandarile noastre privind constanta A sunt:

* 119,3 pentru biometria optica
« 118,8 pentru ultrasunete

Ca in cazul tuturor cristalinelor artificiale, recomandarile producatorului sunt un punct de pornire solid. Pentru cele mai bune
rezultate posibile, chirurgii trebuie sa personalizeze constanta A pe baza rezultatelor de refractie folosind tehnica maximum
plus.

Pentru cristalinul artificial TECNIS Eyhance, se recomanda cu tarie tehnica de refractie ,maximum plus”. Aceasta consta in
refractia pacientilor cu puterea maximum plus (sau cel mai mic minus) prin care se obtine cea mai buna acuitate vizuala la
distanta. Aceasta procedura de refractie este similara cu cea utilizata pentru pacientii tineri fachici care isi pastreaza inca
acomodarea.

Numai pentru profesionistii din domeniul sanatatii
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De ce maximum plus

Puterea creste continuu de la periferie pana la centrul cristalinului, rezultand o vedere intermediara
imbunatatita sau o zona de focus mai mare decat un cristalin monofocal asferic standard.!

Curba de defocalizare a primului ochi monocular dupa 6 luni
ICB0O si ZCBOO
Toti subiectii, populatia analizata pentru siguranta !
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1. Data on File — Clinical investigation of the TECNIS Eyhance IOL, Model ICB00. Johnson & Johnson Surgical Vision, Inc. Sep. 2018. DOF2018CT4015.
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De ce maximum plus

Datorita designului cristalinului artificial TECNIS Eyhance, refractia pacientilor prin utilizarea
tehnologiei plus ajuta la maximizarea vederii la distanta si a vederii intermediare.

Curba de defocalizare a primului ochi monocular dupa 6 luni
ICBOO si ZCBOO
Toti subiectii, populatia analizata pentru siguranta*

CU MAXIMUM PLUS FARA MAXIMUM PLUS
— Cristalin artificial TECNIS Eyhance (ICB00) —— Cristalin artificial TECNIS Eyhance (ICB00)
02 -0,2
01 -0,1
0
O I — /
=z 01 / = 01
< S o2
= 02 = 2
2 03 L2 03
<>( 0.4 <>t 0,4
0,5 0,5
06 0,6 Imagine simulata numai in scop ilustrativ
0,7 0,7
0,5 0 -0,5 1 -1,5 -2 0,5 0 -0,5 -1 -1,5 -2
defocalizare (Dioptrii) defocalizare (Dioptrii)
Cea mai buna distanta si performanta intermediara Distanta acceptabila si performanta intermediara suboptima

1. Data on File — Clinical investigation of the TECNIS Eyhance IOL, Model ICB00. Johnson & Johnson Surgical Vision, Inc. Sep. 2018. DOF2018CT4015.
Numai pentru profesionistii din domeniul sanatatii

PP2018CT5752 | RO Cristalin artificial 4
gcrﬂ/vma‘nqgvﬂvmw VISION TECNISEyhance



De ce nu autorefractometru

Datorita designului cristalinului artificial TECNIS Eyhance, este posibil ca autorefractometrele
sa nu ofere o refractie postoperatorie optima a pacientilor cu acest model de cristalin.

CU AUTOREFRACTOMETRU

Putere

Cristalin artificial Cristalin artificial Cu maximum plus === Cu autorefractor
TECNIS Eyhance TECNIS monobloc 0.2
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Imagine simulata numai in scop ilustrativ
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Autorefractometrele standard utilizeaza partea centrala a ochiului pentru a estima refractia.
Datorita schimbarii continue a puterii de la centru la periferia cristalinului artificial TECNIS Eyhance,
este posibil ca autorefractometrele sa ofere o estimare gresita a puterii totale a ochiului.

Numai pentru profesionistii din domeniul sanatatii
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Cea mai buna modalitate de a obtine refractia
maximum plus S

Masurati UCDVA ot subiecti pope§1ZCB0
’ ti subiectii, populatia analizata pentru siguranta
Incepeti cu +0,75 D utilizdnd un foropter sau un cristalin de proba

Dacd AV scade cu 1 linie peste UCDVA, adaugati cate -0,25 D pana CU MAXIMUM PLUS

cand pacientul obtine cea mai buna AV 072 \/
(+0,75—+0,50—+0,25—0,00—-0,25....) 01
Daca AV scade cu mai putin de 1 linie peste UCDVA, adaugati _ Oj /
suplimentar +0,75 D < .,
Cea mai buna AV este atinsa atunci cand pacientul nu mai vede = 03
litere suplimentare dupa adaugarea -0,25 D ~ Zz
Cea mai buna AV nu este cea mai clara AV 06
. 0,7
Exemplu: 0,5 0 -0,5 -1 -1,5
La +0,25 D, pacientul vede 20/20 -2 litere, apoi la 0,00, pacientul inca defocalizare (Dioptrii)

vede 20/20 -2 litere, dar mai clar — Refractia maximum plus este +0,25 D Cea mai buna performanta la vederea

_ N _ o la distanta si intermediara
Pentru rezultate optime, cilindrul trebuie abordat similar pentru
toate cristalinele artificiale monofocale

1. Data on File — Clinical investigation of the TECNIS Eyhance IOL, Model ICB00. Johnson & Johnson Surgical Vision, Inc. Sep. 2018. DOF2018CT4015.
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Selectarea pacientilor

Cristalinul artificial TECNIS Eyhance poate fi implantat in cazul in care se ia in considerare un cristalin
artificial monofocal.

Cristalinul artificial TECNIS Eyhance este comparabil cu cristalinul artificial TECNIS® monofocal monobloc,
fara o diferenta semnificativa statistic pentru vederea la distanta medie, chiar si in conditii de contrast
scazut si lumina scazuta.

In plus, nu exista o diferentd semnificativa in rata de halouri, explozii de lumina si luciri intre cristalinul
artificial TECNIS Eyhance si cristalinul artificial TECNIS® monofocal monobloc?.

1. Data on File — Clinical investigation of the TECNIS Eyhance IOL, Model ICB00. Johnson & Johnson Surgical Vision, Inc. Sep. 2018. DOF2018CT4015.
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Selectia pacientilor pentru faza de testare

Subiectii selectati trebuie sa aiba:
Ochi sanatosi (fara boli de retina, diabet, glaucom etc.)
Astigmatism cornean 0,75 D sau mai mic
Anomalii pupilare absente
Interventii chirurgicale refractive anterioare absente (precum LASIK sau PRK)
Boli oculare care ar putea compune rezultatele vizuale, absente
Dimensiuni pupilare anormale absente

Numai pentru profesionistii din domeniul sanatatii
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Cristalin artificial
TECNISEvhance

TECNIS si TECNIS Eyhance sunt marci comerciale ale Johnson & Johnson Surgical Vision, Inc.
Toate celelalte marci comerciale sunt proprietatea intelectuala a proprietarilor respectivi.
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Pentru a gasi cea mai buna refractie manifesta:

(metoda similara cu cea pentru un pacient tanar fachic)

Utilizati tehnica de refractie maximum plus
Masurati UCDVA
incepet,i cu +0,75 D utilizand un foropter sau un cristalin de proba
Daca AV scade cu 1 linie peste UCDVA, adaugati cate -0,25 D pana cand pacientul obtine cea mai buna AV (+0,75—+0,50—+0,25—0,00—-0,25....)
Daca AV scade cu mai putin de 1 linie peste UCDVA, adaugati suplimentar +0,75 D
Cea mai buna AV este atinsa atunci cand pacientul nu mai vede litere suplimentare dupa adaugarea -0,25 D
Cea mai buna AV nu este cea mai clara AV

Exemplu:
La +0,25 D, pacientul vede 20/20 -2 litere, apoi la 0,00, pacientul inca vede 20/20 -2 litere, dar mai clar — Refractia maximum plus este +0,25 D

Corect pentru cilindru:
Utilizati o linie deasupra celei mai bune acuitati vizuale
Mai intai, rafinati axa (pasi de 1-2°)
in a doua linie, rafinati magnitudinea
Mentineti echivalentul sferic

Rafinati sfera:

Folositi cea mai buna linie de acuitate vizuala pentru a rafina sfera
Adaugati trepte de +0,25 D pana cand subiectul demonstreaza o pierdere de 1 linie
Reduceti puterea sferica cu cate 0,25 D pana cand nu se percepe nicio imbunatatire
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