Trifokale IOL

AT LISA tri 839MP und
AT LISA tri toric 939M/MP
Die bewahrte trifokale IOL-Plattform

Seeing beyond



Ihren Patienten die groftmogliche
‘Unabhéangigkeit von Sehhilfen bieten.
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l %
|

|
rf-

OVATION

DE BY ZEISS




Nach einer IOL-Operation stellen Kataraktpatienten hohe Anspruche an ihre Sehleistung. Sie mochten
ihren aktiven Lebensstil auch im gehobenen Alter beibehalten und brauchen eine Lésung, mit der sie
den meisten Alltagsaktivitaten ohne Sehhilfe nachgehen kénnen. Ihr Wunsch ist ein Leben mit unein-
geschranktem Sehvermogen, ohne stérende Brille.

Die AT LISA tri-Produktfamilie von ZEISS ist die fiihrende trifokale Linsentechnologie. Damit bieten

Sie lhren Patienten die grofstmadgliche Unabhangigkeit von Sehhilfen. ZEISS AT LISA tri und ZEISS
AT LISA tri toric sind die weltweit am haufigsten eingesetzten trifokalen IOL. Zahlreiche

Patienten hat die hohe Sehscharfe Uberzeugt, denn sie kdnnen bei allen Entfernungen auf eine Brille
verzichten.

Die wichtigsten Vorteile von ZEISS AT LISA tri
und ZEISS AT LISA tri toric fur Ihre Patienten: .

m Unabhdngigkeit von Sehhilfen bei allen Entfernungen

m Sehr gutes Sehen bei allen Lichtverhaltnissen

m Aufsergewdhnlich hohe Patientenzufriedenheit

m Bestatigte klinische Erfolge in mehr als 50 Publikationen
(peer reviewed)

ZEISS AT LISA tri 839MP

Die herausragenden Merkmale der
—~ Trifokal-Produktfamilie:

m Zwei Fokuspunkte, fur mittlere und weite
Entfernungen

m Asymmetrische Lichtverteilung

m Unabhangigkeit von der Pupillengrofiie

m \Weniger visuelle Stérphanomene

m Prazise Astigmatismuskorrektur** mit
ZEISS AT LISA tri toric

ZEISS AT LISA tri toric 939MP

** Unverdffentlichte Daten.



Uberragende optische Eigenschaften
FUr eine hervorragende Sehleistung ...

Das effiziente optische Design der ZEISS AT LISA tri-Familie zeigt in allen
Entfernungsbereichen eine hervorragende optische Leistungsfahigkeit und
gute Kontrastempfindlichkeit — und das bei allen Lichtverhaltnissen.

Durch zwei zusétzliche Fokuspunkte in 40 cm und 80 ¢cm Entfernung erhalten die Patienten einen
durchgehenden Sehbereich von der Ferne bis in die Nahe und kénnen ihren Alltagsaktivitaten ohne
Sehhilfe nachgehen.

| Néhe: +3,33 dpt Intermediarbereich: +1,66 dpt Ferne

| @

Dadurch erméglicht die ZEISS AT LISA tri-Familie weiche Ubergange zwischen Nah-, Intermediar-
und Fernbereich. Und Ihre Patienten kénnen den Blick zwischen Gegenstanden in verschiedenen
Entfernungen hin- und herbewegen, ohne eine Sehhilfe verwenden zu missen.
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... bei Tag

Fir optimale Lichtverteilung in allen drei
Entfernungsbereichen

ZEISS AT LISA bietet eine einzigartige asymmetrische
Lichtverteilung von 50 %, 20 % und 30 % zwischen
Fern-, Intermediar- und Nahfokus:

m |m Fernbereich ist die Lichtverteilung besonders
wichtig, um entfernte Dinge scharf sehen zu kénnen.

m Auch im Nahbereich nimmt die Lichtverteilung im
Vergleich zum Intermedidrbereich zu: Die tech-
nische Forschung von ZEISS hat ergeben, dass
eine verhaltnismalSig hohere Lichtverteilung zum
Nahbereich die Sehkraft in der Nahe erhéht, ohne
den Intermediarbereich zu beeintrachtigen.

Ferne — Intermediarbereich — Nahe

100

90

80

70

60

50

Intensitat (%)

40

30 =

20 —

0

T T T T T T T 1
20 25 3,0 35 40 45 50 55 6,0

Pupillengréfie (mm)

Asymmetrische Lichtverteilung AT LISA tri*

* Unverdffentlichte Daten.

A und beiNaCht

Unabhéingig von der PupillengroBe und bessere
Sicht bei Nacht ; : :
ZEISS AT LISA triist nicht apodisiprt, das sorgt far
Unabhangigkeit von der. Pupillenweite. Dieses Design
basiert auf Ergebnissen, die sich bei Léngzeitstudien :
mit der AT LISA-Familie ergeben haben. Das Ergebnis: .
eipe stabile-optische Leistung, Qnabhéngig _v.ori den’
Lichtbedingungen. j

Trifokale Optik iiber 4,34 mm

Ausgezeichnete Bildqualitat

Durch die bewahrte SMP-Technologie (Smooth'Micro
Phase) von ZEISS besitzt die AT LISA tri-Optik

keine spitzen Winkel. Das reduziert die Lichtstreuung
deutlich und optimiert die Abbildungsqualitat.

Herkémmliches diffraktives 10L-Design:

\ .
—__) Herstellungsbedingter '

Patentiertes ZEISS SMP-Design:

Hauptzone

Phasenzone




GrofRtmogliche Unabhangigkeit von Sehhilfen
FUr einen aktiven Lebensstil ...

Die meisten Katarakt-, Presbyopie- und Astigmatismuspatienten wollen unein-
geschrankt sehen, ohne auf eine Brille angewiesen zu sein. Die herausragenden
optischen Eigenschaften der ZEISS AT LISA tri-Familie machen ein aktives Leben
ohne Sehhilfe maglich und erflllen auch die Winsche der anspruchsvollsten
Patienten.

Eine grofRe Marktforschungsstudie mit mehr als

2.900 Teilnehmern bestatigte, dass fur Patienten die

Unabhangigkeit von Sehhilfen extrem wichtig ist (bei-

spielsweise beim Rasieren, Schminken, Kochen, Essen, Unabhéngigkeit von Sehhilfen
Sport und anderen Outdoor-Tatigkeiten). Das bedeutet,

. ) . ) 100 %
dass Patienten es vermeiden mochten, beim Sehen auf '

kurze, mittlere und weite Entfernungen eine Brille tragen 0%

zu mussen.’

60%
100% 88%

Die ZEISS AT LISA tri ermdglicht ein hohes Mafs an
Brillenunabhdngigkeit in allen Entfernungs-

Patienten

40%

bereichen: Die vollstandige Unabhangigkeit von 20%
Sehhilfen liegt bei Uber 90 %, wie klinische Daten
0%

zeigen.? Ferne Intermediarbereich Nahe

Dr. Sri Ganesh et al. stellten sogar fest, dass ALLE Postoperativer Visus ohne Sehhilfe in verschiedenen Entfernungs-
bereichen.*

Patienten ihrer Testgruppe nach dem Eingriff ganz

ohne Brille leben konnten.?




Die meisten Patienten sind mit dem postoperativen Ergebnis und der erreichten Sehqualitat sehr zufrieden.

Patienten, denen eine AT LISA tri-IOL Postoperative Sehqualitat in verschiedenen Entfernungsbereichen (n = 26)*
implantiert wurde, haben fast alle eine
sehr gute postoperative Sehscharfe in allen 100% 8% =f)%2rrzzlljjffrrllee((jiee?1
Entfernungsbereichen zurlckerlangt. o 80% -
S akzeptabel
Mit der ZEISS AT LISA tri-Familie wird eine ver- % 60%
besserte Kontrastempfindlichkeit und dadurch =
eine bessere Nachtsicht erreicht. Daruber hin- g 0%
aus wird Uber geringere Dysphotopsie berich- % 20%
tet. Die schnelle neuronale Anpassung* hat E
zur Folge, dass fir die Patienten die Vorteile 0% v Computer Zeitung
der trifokalen I0L schon kurz nach der Implan- (Ferne) (ntermedian (Nehe
tation zum Tragen kommen. Dies fuhrt zu Sicht
einer sehr hohen Patientenzufriedenheit und
zu einer hohen Empfehlungsrate. Wiirden Sie sich erneut fiir den Eingriff entscheiden?
In einer Studie von Bilbao-Calabuig mit mehr 100% W Ja
als 2.000 AT LISA tri-Patienten gaben 98 %
der Teilnehmer an, dass sie sich noch einmal 80% B Nein
fir denselben Eingriff entscheiden wirden.® 60%
Die AT LISA tri-Produktfamilie von ZEISS ist die 40%
fuhrende trifokale Linsentechnologie — und die
bestmdgliche Losung fir Ihre Patientinnen und 20%
Patienten. 0% 2%

* Unverdffentlichte Daten.

1. Interne Daten. Strukturierter Online-Fragebogen. Stellen Sie sich vor, Sie kénnten in den folgenden Situationen selbst entscheiden, ob Sie eine Sehhilfe

(Brille oder Kontaktlinsen) tragen oder nicht. In welchen Situationen ware es fiir Sie am ehesten akzeptabel, eine Sehhilfe (Brille oder Kontaktlinsen) zu

tragen? Bitte beantworten Sie die Frage auch dann, wenn Sie normalerweise keine Sehhilfe (Brille oder Kontaktlinsen) tragen. Febr./Méarz 2016, gesamt

n=2.918 (FR, DE, IT, ES, UK, CN, IN, SK: alle Teilnehmer 5574 Jahre alt) 2. Mendicute et al. (2016). Evaluation of visual outcomes and patient satisfaction

after implantation of a diffractive trifocal intraocular lens. JCRS, 42(2): 203-210. 3. Ganesh et al. (2017). Long-term visual outcomes and patient satisfaction
following bilateral implantation of trifocal intraocular lenses. Clinical Ophthalmology, II: 1453-1459 4. Quelle: Kohnen, Titke und Boehm, 2016. Trifocal
Intraocular Lens Implantation to Treat Visual Demands in Various Distances Following Lens Removal. Am Journal Ophthalmology. 2016; 161:71-77.

5. Bilbao-Calabuig et al (2017). Visual Outcomes Following Bilateral Implantation of Two Diffractive Trifocal Intraocular Lenses in 10,084 Eyes. American

Journal of Ophthalmology, 179:55-66 7
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AT LISA tri 839MP

AT LISA tri toric 939M/939MP

M Carl Zeiss Meditec SAS

M Carl Zeiss Meditec AG

Avenue Paul Langevin, BPS

Goeschwitzer Strasse 51-52

07745 Jena

17053 La Rochelle Cedex 9

Frankreich

Deutschland

www.zeiss.com/lisa-tri

www.zeiss.de/lisa-tri

www.zeiss.com/med/contacts

www.zeiss.de/med/kontakte



