
Monofokal hastalarınızda ulaştığınız 
görme performansı için yeni bir 

standart

VIVINEX IMPRESS™ 
ETKİLENMEYE
HAZIR OLUN



Vivinex Impress™ monofokal GİL implantasyonu yapılan hastalarda orta mesafe görüşü artırır

Standart asferik
monofokal göz

içi lensi

Vivinex Impress™ 

ARA MESAFE

GÖRÜŞ MESAFELERİ

UZAK MESAFE YAKIN MESAFE



Vivinex Impress™ orta mesafe görme keskinliğinde anlamlı bir iyileşme sağlar
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Standart monofokal asferik GİL 
(göz içi lens)
[n=46]

Vivinex Impress™

[n=98]

Ortalama monoküler defokus testi1

Ortalama monoküler görme keskinliği testi1

Vivinex Impress™, standart 
monofokal asferik göz içi lens 
ile eşdeğer uzak görüş sağlar.

Test edilen tüm koşullarda, 
Vivinex Impress™ standart 
monofokal asferik göz içi 
lense kıyasla 66 cm mesafede 
istatistiksel olarak anlamlı 
iyileşme göstermektedir.

Veriler, çok merkezli bir klinik çalışmanın post-op 12-14 ay 
sonuçlarına dayanmaktadır.
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En iyi düzeltilmiş
uzak görme

keskinliği (4 m)

Düzeltilmemiş
orta mesafe görme
keskinliği (66 cm)

Uzak-düzeltilmiş orta mesafe görme keskinliği (66cm)

Fotopik Mezopik
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Standart monofokal asferik GİL (n = 46) Vivinex Impress™ (n = 98)

0.2

0.3

0.1

0

-0.1

0.4

0.5

0.6



Vivinex Impress™ hem pupil çapından hem de aksiyel uzunluktan bağımsız olarak, orta mesafe 
görmede tutarlı şekilde bir satırdan fazla iyileşme sağlar

Veriler, çok merkezli bir klinik çalışmanın post-op 12-14 ay sonuçlarına dayanmaktadır.

Pupil çapına göre ortalama orta mesafe görme keskinliği faydası1

Aksiyel uzunluğa göre ortalama orta mesafe görme keskinliği faydası1
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Vivinex Impress™

Standart monofokal asferik GİL

Vivinex Impress™
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~2mm6mm

Standart
negatif
asferik
yüzey

Bu görsel yalnızca temsil amaçlıdır.

Vivinex'in yan 
görünüm temsili

Vivinex Impress™’in ön yüzeyinin topografik temsili, 
güç varyasyonlarını göstermektedir.

Ön GİL yüzeyi

Yumuşak geçişli yüzey 
profiline sahip bir optik 
bileşen, güçte 
varyasyonlar oluşturur.

Genişletilmiş bir odak aralığı oluşturmak üzere 
Vivinex Impress™ optiği tarafından kırılan ışığın temsili

Merkezi optik bileşen, genişletilmiş bir odak aralığı ve geliştirilmiş orta mesafe görüşü sağlayan güç varyasyonları oluşturur.
Vivinex Impress™, standart bir monofokal göz içi lens ile aynı görünüme sahiptir.2

Vivinex Impress™ Vivinex Impress nasıl çalışır?

ODAK
ARALIĞI



Vivinex™ platformunun avantajları

Glistenning-free hidrofobik akrilik GİL 
materyali3,4

Glistening-free

Korneal sferik aberasyonu kısmen düzelten 
ve standart asferik tasarımlara göre komaya 
sebep olan faktörlere karşı daha toleranslı olan, 
Vivinex™’e özgü asferik optik tasarım5,6,7

Geliştirilmiş
Görüntü
Kalitesi

PCO’yu azaltmak için aktif oksijen işlemine 
tabi tutulmuş, pürüzsüz yüzeyli ve keskin optik 
kenarlı tasarım3,4,8,9,10,11,12,13,14

Düşük
PCO

Uygulama sırasında optik yüzeye yapışma 
olasılığını azaltmak ve kapsüler kese içerisinde 
daha iyi tutunma sağlamak amacıyla tasarlanmış 
dokulu ve pürüzlü haptik yüzey

Yumuşak GİL
açılımı ve
kapsüler kese
stabilitesi



Vivinex Impress™, multiSert™ pre-loaded enjektör sistemi içerisinde kullanıma hazır olarak gelir

Kapsüler kese içerisine 
yerleştirme (into bag)
Koruyucu kalkan:
Varsayılan konum

İtme (push) ve çevirme (screw) modları ile yerleştirme derinliğini 
kontrol etme imkanı sunar.  
Vivinex™ multiSert™, implantasyon ve giriş stilinizi seçerek üstün bir 
uygulama tutarlılığı elde etmenizi sağlayan 4’ü 1 arada bir enjektör 
sistemidir.15

İnsizyon tüneli yoluyla 
yerleştirme (through the wound)
Koruyucu kalkan:
İleri konum

VEYA

ÇEVİRME (SCREW) İTME (PUSH)

Pre-loaded enjektörler:

Hazırlaması daha kolaydır, güvenliği artırır:16,17,18,19,20,21

• �Kontaminasyon ve enfeksiyon riskini azaltır
• �Göz içi lensin hasar görme riskini azaltır

Ameliyathanede daha verimlidir:18,20

• �GİL yerleştirme sistemini hazırlamak için harcanan 
zamanı en aza indirir

• Yeniden işlenmesi gereken (sterilizasyon v.b.) 
enstrüman sayısını azaltır

Daha öngörülebilirdir:20

• �GİL yerleştirmede öngörülebilirliği ve 
tutarlılığı artırır

VEYA



Teknik Özellikler
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Vivinex Impress™

Model adı XY1-EM

Optik tasarım Keskin, ince ve dokulu optik kenara sahip bikonveks yapı 
Ön yüzey: Asferik tasarım

Optik ve haptik malzemeler UV ve mavi ışık filtresine sahip hidrofobik akrilik Vivinex™

Haptik tasarım Dokulu ve pürüzlü haptik yüzey

Çap (optik / toplam uzunluk) 6.00 mm / 13.00 mm

Göz içi lensi gücü (sferik eşdeğer) +6,00 D ile +30,00 D arası, 0,50 D artışlarla

Nominal A-sabiti* 118.8

Enjektör multiSert™ pre-loaded

Enjektör uç kısmı dış çapı 1.70 mm

Önerilen kesi boyutu 2.20 mm

13.00 mm

Ön yüz Arka yüz

Keskin
arka optik 
kenar

Asferik
tasarım 

Düzgün ve pürüzsüz
optik yüzey

Dokulu ve pürüzlü
haptik yüzey

İnce ve dokulu
optik kenar

6.00 mm

HOYA SURGICAL OPTICS, 
ULUSLARARASI WEB 

SITESI ÜZERINDEN ÜRÜN 
BILGILERINE ULAŞMAK 

IÇIN KARE KODU 
OKUTUNUZ.

multiSert™ pre-loaded enjektör sistemi
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