
“L’occhio che invecchia: il cristallino” 
Possibilità di correzione e 

Università degli Studi di Palermo
Facoltà di Medicina e Chirurgia
Dipartimento di Biomedicina Sperimentale 

e Neuroscienze Cliniche
Sezione di Oftalmologia

Responsabile: Prof. Salvatore Cillino

Possibilità di correzione e 
qualità di vita

Salvatore Salvatore CillinoCillino

Alessandra Alessandra CasuccioCasuccio





Average scotopic spatial contrast 
sensitivity for three age groups

20-40 anni

41-60 anni

61-88 anni



Comparison of older adults’ loss in
photopic spatial contrast sensitivity



• Capacità visiva e autonomia
limitate da patologie legate 
all’invecchiamento

• La cataratta interessa oltre il
90% dei soggetti over 70

Invecchiamento  della 
popolazione

% popolazione > 60 anni% popolazione > 60 anni



Richiesta di perfezione:
“Baby Boomers”

•Aspettative estetico/funzionali
•Alto profilo professionale

•Rifiuto di limiti nella visione•Rifiuto di limiti nella visione
•Rifiuto del “progredire dell’età”

•Superamento di confini sociali “tradizionali”

ASTIGMATISMO
PRESBIOPIA
CATARATTA
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Procedure fotorefrattive corneali 
(Schallhorn et al., 2006; Aliò et al,. 2006)

Multifocalità LASIK        
(Presby-LASIK)

•VISX Star AMO
•Follow -up 12 mesi
•96% 20/25 e J3(Presby-LASIK)

Perdita in BCVA, perdita in 
sensibilità contrasto medio-
alte frequenze

•96% 20/25 e J3





For patients between 0.00 and 0.50 D, TPV recommends a 
monocular treatment. First conduct a contact lens trial for a few days 
to decipher if the patient supports the induced monovision. If he 
does not support monovision, TPV recommends not to treat.





Pseudophakic 
Monovision
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• Counseling
• Biometria
• Stereopsi
• Costi 
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Premium IOLs

• Il termine “premium IOLs”  si 
riferisce a lenti che forniscono 
una funzione visiva superiore a una funzione visiva superiore a 
quella standard ottenuta con 
lenti monofocali

• Anche le lenti asferiche sono da   
considerare di tipo “premium”



PREMIUM IOLs PER LA CORREZIONE
DELLA PRESBIOPIA

• MULTIFOCALI:
–– REFRATTIVE:REFRATTIVE:

– CONCENTRICHE (ReZoom) 

– SETTORIALI  (Lentis Mplus)– SETTORIALI  (Lentis Mplus)

–– DIFFRATTIVEDIFFRATTIVE:

� SIMMETRICHE (Tecnis: 50/50)

� SIMMETRICHE IBRIDE (ReSTOR: 50/50)

� ASIMMETRICHE (Acri.LISA: 65/35)



PREMIUM IOLs PER LA CORREZIONE
DELLA PRESBIOPIA E
DELL’ASTIGMATISMO

• ACCOMODATIVE (MONO/DUAL 
OPTIC)

• TORICHE
• TORICHE MULTIFOCALI • TORICHE MULTIFOCALI 

(DIFFRATTIVE/REFRATTIVE SETTORIALI)

Valore aggiunto: asfericità



Lenti Premium in USA

• A fine 2009 la percentuale del mercato “premium” 
era ancora del 6,4%

• Alcuni chirurghi “high-volume” usano IOLs premium 
nel 60%-70% dei casinel 60%-70% dei casi

• Altri hanno scelto di non usarle per l’incremento 
della durata della prestazione, con ridotto flusso di    
pazienti, e spesso aspettative più “difficili” da  
soddisfare 





IOLs 
Accomodative

• BDCNVA 52% ≥ J3  (FDA, Crystalens)

• Shift solo 0.33 mm   (Marchini, Crystalens)

• Immobilità all’OCT, ma defocus, astigmatismo, coma,   
trefoil, sferica, sono incrementati da sforzo    
accomodativo (Wolffsohn, Tetraflex)

• Progressiva perdita funzione (Dogru, 1CU)

• Incremento secondaria: YAG LASER?







Cosa significa qualità di vita (QoL)?

• Benessere fisico
• Benessere psichico
• Benessere sociale• Benessere sociale

ACUITA’ 
VISIVA

Guidare, lavorare al computer, 
lavorare con precisione, cucire, 

cucinare, salire e scendere  le scale, 
guardare la televisione, ecc.



• La presbiopia non corretta è tra le cause significative 
di disabilità e riduce la qualità di vita (Mc Donnell et al., 2003) 

• Qualità di vita: processo multifattoriale non basato 
sulla sola performance visiva

• Alcuni studi su differenti tipi di IOLs non hanno 
mostrato variazioni significative negli indici di qualità 
di vita (utilizzando questionari validati) a dispetto del 
miglioramento di alcuni parametri





‘‘…it was recognized that implantation of 
multifocal and pseudoaccommodating IOLs 
could provide adequate near vision 
restoration...’’restoration...’’

‘‘… cohort of (dissatisfied) patients represents 
an unknown fraction of hundreds or thousands 
of eyes with multifocal IOLs but expresses the 
well-known downside of multifocal IOLs...’’

‘‘Progressive development of multifocal IOLs will 
solve some of the problems, as illustrated by 
Cillino et al.3” 





Monof Apod Full diff Monof Apod Full diff

Monof Apod Full diff Monof Apod Full diff







p<0.0005 (tutte Vs Restor sferica)

NEI-RQL 42-2

Difficoltà nello svolgimento di 
attività professionali o 

ricreazionali che richiedono una 
visione ottimale, come cucinare, 
riparare oggetti, cucire, utilizzare 

strumenti manuali, lavorare al 
computer ?



p<0.0005 (tutte Vs Restor sferica)

NEI-RQL 42-7

Difficoltà nel leggere 
caratteri normali tipografici 

dei giornali



P=0,034 (Restor asferica Vs Restor sferica)

VF 14-15

Difficoltà nella guida 
durante le ore notturne  a 
causa di problemi visivi 



cataratta
Presbiopia 

Astigmatismo
Aberrazioni

monofocale premium



Premium IOLs…quali problemi ?




