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Resumen

Objetivo: Evaluar resultados visuales y refractivos
obtenidos con una lente intraocular en una cohor-
te amplia y no seleccionada en un centro argentino
de cirugia de cataratas.

Métodos: Estudio retrospectivo de casos conse-
cutivos que incluy6 pacientes implantados con la
lente TECNIS Eyhance (ICB00) entre noviembre de
2020 y noviembre de 2024. La evaluacion postope-
ratoria se realizd al mes. Se registraron la agudeza
visual de lejos preoperatoria (AVL) con correccion
(c/c) y postoperatoria sin correccion (s/c) en es-
cala logaritmica, la agudeza visual cercana sin co-
rreccion (AVC s/c) a 32 cm, el equivalente esférico
(EE) manifiesto, el poder didptrico implantado y
la presencia de complicaciones. La AVC se midi6
con cartilla Jaeger hasta marzo de 2023 y luego con
una cartilla estandarizada en escala logaritmica
(Byromat); los valores Jaeger fueron convertidos a
logMAR para su analisis.

Resultados: Se incluyeron 899 ojos de 518 pacien-
tes. El poder didptrico medio implantado fue de
22,1 £2,5D. El EE preoperatorio fue de +1,23 £ 2,3
D, disminuyendo a -0,42 £0,50. La AVL c/c preope-
ratoria fue de 0,16 logMAR, mejorando a una AVL
s/c de 0,04 logMAR. Ningun ojo perdio lineas de
vision. La AVC s/c mostré un desempeiio funcio-
nal con predominio de valores entre J1 y J3 en la
etapa inicial. Con la cartilla logaritmica, la AVC s/c
media fue de 0,26 £ 0,11 logMAR (mayoria entre
0,2-0,3 logMAR).
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Conclusidn: La lente Eyhance brind6 resultados
confiables de visidn lejana y cercana funcional sin
correccion con un perfil de seguridad favorable a
lo largo de cuatro aflos.

Palabras clave: lentes intraoculares, cirugia de ca-
taratas, Eyhance, vision funcional.

Real-world outcomes of the TECNIS
Eyhance I0L: evidence from a high-volume
retrospective Argentinian study

Abstract

Purpose: To evaluate visual and refractive out-
comes obtained with an intraocular lens (IOL) in
a large, unselected cohort at an Argentine cataract
surgery center.

Methods: This retrospective consecutive-case
study included patients implanted with the
TECNIS Eyhance IOL (ICB00) between November
2020 and November 2024. Postoperative evalua-
tion was performed at one month. Recorded vari-
ables included preoperative corrected distance vi-
sual acuity (CDVA) and postoperative uncorrected
distance visual acuity (UDVA) in logarithmic scale,
uncorrected near visual acuity (UNVA) at 32 cm,
manifest spherical equivalent (SE), implanted IOL
power, and the presence of complications. Near vi-
sual acuity was measured with a Jaeger chart until
March 2023 and subsequently with a standardized
logarithmic chart (Byromat); Jaeger values were
converted to logMAR for analysis.

Results: A total of 899 eyes from 518 patients were
included. The mean implanted IOL power was 22.1
+2.5 D. Preoperative SE averaged 1.23 £2.3 D, de-
creasing to -0.42 +0.50 D postoperatively. Preop-
erative CDVA was 0.16 logMAR, improving to a
postoperative UDVA of 0.04 logMAR. No eye lost
lines of vision. UNVA demonstrated functional
performance, with most measurements between J1
and J3 during the initial phase. Using the logarith-
mic chart, mean UNVA at 32 cm was 0.26 +0.11
logMAR, with most eyes between 0.2-0.3 logMAR.
Conclusion: The Eyhance IOL provided reliable
uncorrected distance and functional near visual
outcomes, with a favorable safety profile through-
out the four-year study period.

Keywords: intraocular lenses, cataract surgery,
Eyhance, functional vision.

Resultados no mundo real da lente
intraocular TECNIS Eyhance: evidéncias
de um estudo retrospectivo de grande
volume na Argentina

Resumo

Objetivo: Avaliar os resultados visuais e refrativos
obtidos com uma lente intraocular em uma grande
coorte nao selecionada em um centro de cirurgia de
catarata na Argentina.

Métodos: Estudo retrospectivo de casos consecuti-
vos incluiu pacientes com implante da lente TECNIS
Eyhance (ICB00) entre novembro de 2020 e novem-
bro de 2024. A avaliagdo pos-operatoria foi realizada
um més apos a cirurgia. Foram registrados a acui-
dade visual a distancia (AVD) pré-operatdria com
correcdo (c/c) e a acuidade visual sem corre¢ao (s/c)
pos-operatoria em escala logaritmica, a acuidade vi-
sual para perto sem corre¢ao (s/c) a 32 cm, o equi-
valente esférico manifesto (EE), o poder didptrico
implantado e a presenca de complicagdes. A s/c foi
medida utilizando a tabela de Jaeger até marco de
2023 e, posteriormente, com uma tabela padroniza-
da em escala logaritmica (Byromat); os valores de
Jaeger foram convertidos para logMAR para analise.
Resultados: Foram incluidos 899 olhos de 518 pa-
cientes. A poténcia didptrica média implantada foi
de 22,1 £ 2,5 D. O erro refrativo (ER) pré-operatd-
rio foi de +1,23 + 2,3 D, diminuindo para -0,42 +
0,50 D. A acuidade visual de perto (AVP) pré-ope-
ratdria foi de 0,16 logMAR, melhorando para uma
AVP sem visao (AVSC) de 0,04 logMAR. Nenhum
olho apresentou perda de linhas de visdo. A AVSC
demonstrou desempenho funcional com valores
predominantemente J1-J3 na fase inicial. Com a ta-
bela logaritmica, a AVSC média foi de 0,26 + 0,11
logMAR (principalmente entre 0,2 e 0,3 logMAR).
Conclusao: A lente Eyhance proporcionou resul-
tados confiaveis para acuidade visual de longe e de
perto sem corre¢do, com um perfil de seguranca fa-
voravel ao longo de quatro anos.

Palavras-chave: lentes intraoculares, cirurgia de ca-
tarata, Eyhance, visao funcional.
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Introduccion

La cirugia de cataratas se ha consolidado como
un procedimiento refractivo en el que las expec-
tativas de los pacientes van mas alla de la vision
lejana, incluyendo cada vez mas el rendimiento
funcional en distancias intermedias y cercanas'™.
Las lentes intraoculares (LIO) monofocales tradi-
cionales brindan una excelente agudeza visual sin
correccion de lejos, pero ofrecen una profundidad
de foco limitada, lo que frecuentemente obliga al
uso de anteojos para tareas intermedias cotidianas
como el trabajo en computadora o el uso de dis-
positivos digitales*. Para cubrir ese espacio entre
las LIO monofocales y las multifocales, ha sur-
gido una nueva categoria de lentes denominadas
“monofocal-plus” o “monofocales mejoradas™*.

La lente TECNIS Eyhance®, modelo ICB00
(Johnson & Johnson Surgical Vision, Inc., Santa
Ana, CA, USA) es una de las mas utilizadas dentro
de esta categoria®®. Su superficie asférica anterior
modificada incorpora un disefio de orden superior
que amplia la profundidad de foco, manteniendo
al mismo tiempo la simplicidad éptica de una
monofocal y minimizando el riesgo de disfotopsias
tipicas de tecnologias multifocales o difractivas®
°. Los primeros estudios clinicos han demostrado
una mejoria en la visién intermedia y un mayor
grado de independencia de anteojos para activi-
dades diarias, aunque la mayoria de estos trabajos
provienen de entornos controlados o de cohortes
relativamente pequenas®.

Dado el uso creciente y generalizado de Eyhance
en la cirugia de cataratas contemporanea, resulta
fundamental disponer de evidencia del mundo real
en poblaciones amplias y no seleccionadas. Por eso,
el objetivo de este estudio fue evaluar los resultados
visuales, refractivos, de vision lejana y cercana de
la lente TECNIS Eyhance en una cohorte nume-
rosa del mundo real, perteneciente a un centro
argentino de alto volumen.

Materiales y métodos
Diseiio del estudio y consideraciones éticas

Este estudio retrospectivo de casos consecuti-
vos incluyd historias clinicas de pacientes some-

tidos a cirugia de cataratas con implante de la
lente intraocular TECNIS Eyhance (ICB00) en el
Centro de Ojos Quilmes, operados entre noviem-
bre 2020 y noviembre 2024. Todos los datos fue-
ron extraidos de registros electrénicos y anoni-
mos antes de su analisis. El protocolo del estudio
fue revisado y aprobado por el comité de ética del
Centro de Ojos Quilmes y se realizé de acuerdo
con los principios de la Declaracion de Helsinki.
Todos los pacientes habian otorgado previamente
su consentimiento informado escrito autorizando
el uso de sus datos clinicos con fines académicos
y de investigacion.

Poblacion del estudio y criterios de eleccion

Se incluyeron aquellos ojos de pacientes que
completaron el seguimiento postoperatorio y
recibieron el alta clinica al mes de la cirugia (30
dias * 5 dias). Las variables registradas incluyeron
datos demograficos (edad y sexo), poder di6p-
trico de la lente implantada, agudeza visual mejor
corregida preoperatoria de lejos, agudeza visual
sin correccidon postoperatoria de lejos, equiva-
lente esférico preoperatorio y postoperatorio
al mes, agudeza visual cercana sin correcciéon
a 32 cm evaluada mediante una escala logarit-
mica (complementada con notaciéon Jaeger), y
la presencia de complicaciones intraoperatorias
0 postoperatorias.

Se excluyeron ojos con enfermedades cor-
neales (como queratocono, leucoma o distrofias
corneales), patologia macular (incluyendo edema
macular diabético, membrana epirretinal, agujero
macular o retinopatia diabética o hipertensiva
significativa), antecedentes de cirugia refractiva,
astigmatismo corneal preoperatorio >0,75 D, o
cualquier condicién capaz de limitar el poten-
cial visual posoperatorio. En los casos bilaterales,
ambos ojos fueron incluidos siempre que cada
uno cumpliera los criterios de elegibilidad de
manera independiente.

Técnica quiriirgica

Todas las cirugias se realizaron mediante técnica
de facoemulsificacién con chopeo directo (hori-
zontal). Se utilizaron incisiones corneales claras,
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capsulorrexis continua y extraccién del nuicleo
mediante facoemulsificacién convencional (divi-
de-and-conquer o stop-and-chop segiin preferencia
del cirujano). Lalente TECNIS Eyhance (ICB00) se
implant6 en el saco capsular utilizando un sistema
inyector precargado. Los resultados quirargicos
reflejan la experiencia combinada de cuatro ciru-
janos que operaron bajo protocolos institucionales
estandarizados en el Centro de Ojos Quilmes.

Variables de resultado

Los resultados primarios fueron la agudeza
visual sin correccion de lejos (AVL s/c) compa-
rada con la AVL con correccion (c/c) preope-
ratoria, el equivalente esférico (EE) manifiesto
preoperatorios versus el posoperatorio. La agu-
deza visual de lejos se registr6 en escala decimal
y todos los valores fueron convertidos poste-
riormente a logMAR para el analisis estadistico,
permitiendo comparaciones lineales y una pre-
sentacion estandarizada de los resultados. Como
resultados secundarios se registraron la agudeza
visual cercana sin correcciéon (AVC s/c) a 32 cm
mediante una escala logaritmica (complementada
con notacion Jaeger), la presencia de complica-
ciones intra o posquirurgicas y el poder di6p-
trico de la lente implantada. Todos los resulta-
dos se analizaron por ojo. La AVC s/c se evalud
mediante dos métodos a lo largo del periodo del
estudio debido a una actualizacién institucional
en su forma de medicién. Hasta marzo de 2023,
la visién proxima se registraba utilizando la escala
Jaeger. A partir de esa fecha, la agudeza visual cer-
cana a 32 cm comenz6 a medirse mediante una
cartilla de lectura en escala logaritmica estanda-
rizada (Byromat). Para garantizar la comparacion
de todo el conjunto de datos, los valores obteni-
dos previamente en Jaeger fueron convertidos a
sus equivalentes logaritmicos mediante un pro-
cedimiento de correlacion validado, permitiendo
expresar el analisis completo de vision cercana de
manera uniforme en unidades logMAR.

Andlisis estadistico

La normalidad de los datos continuos se evalué
mediante la prueba de Shapiro-Wilk. Las varia-

bles continuas se analizaron mediante pruebas
t pareadas o pruebas de rangos con signo de
Wilcoxon, segun la distribucidn de los datos. Las
variables categoricas, incluidas las tasas de com-
plicaciones y la predictibilidad refractiva (por-
centaje de ojos dentro de +0,50 D y +1,00 D de
la correccidn planificada) se evaluaron mediante
la prueba de chi-cuadrado o la prueba exacta de
Fisher cuando correspondiod. Los resultados se
expresaron como media + desviacion estandar
(DE), salvo indicacién contraria. Se considerd
estadisticamente significativo un valor de p <
0,05. Los analisis estadisticos se realizaron uti-
lizando XLMiner Analysis ToolPak.

Resultados

Se analizaron 899 ojos pertenecientes a 518
pacientes implantados con la lente intraocular
TECNIS Eyhance. La edad media fue de 65,3 +
9.2 afios (rango, 43-87), con 277 mujeres y 241
hombres. El poder diéptrico de la lente implan-
tada fue en promedio de 22,1 + 2,5 D (rango,
10,0-31,0 D). El equivalente esférico preoperato-
rio mostré una variabilidad amplia en la cohorte
con un promedio de +1,23 £2,3 D (-16,00 a +8,25
D). Al mes de la cirugia, la refraccion se desplazo
marcadamente hacia la emetropia con un equi-
valente esférico medio de -0,42 + 0.50 D (-2,75
a +1,00 D) p < 0.01. La agudeza visual de lejos
mejord de manera consistente. La agudeza visual
corregida preoperatoria de lejos fue de 0,16 +
0,12 logMAR (0,00-1,00), mientras que la agu-
deza visual sin correccién al mes alcanzé 0,04
0,05 logMAR (0,00-0,22) p < 0.01. Ningtn ojo
perdio lineas de vision durante el seguimiento.

La agudeza visual de cerca fue evaluada
mediante dos métodos durante el periodo del
estudio. En la fase inicial, la visién préxima se
midid con la cartilla Jaeger. La mayoria de los ojos
alcanzd valores entre J1y J3, con menor cantidad
en categorias inferiores. Esta distribucién, junto
con la correlacién entre la notacion Jaeger y la
escala logaritmica del Byromat, se presenta en la
figura 1. Posteriormente, tras la adopcion insti-
tucional del sistema Byromat, la agudeza visual
cercana sin correccién a 32 cm mostr6 un prome-
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Cartilla de lectura Byromat del C jo Ar ino de Oftall

En tu vista veo cataratas

LogMAR
40cm | 32cm

w|o | pero todo lo que sucede aosnc
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**1°° | En latierra hay vitaminas
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salud para cultivar afios

En un lugar las aventuras
viven solo en tus deseos
pero pronto podrian llegar

o7 |08
soaeu
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enoca

Enla casa del orangutdn
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‘para poder almorzar rico

04 |05

J2
258

El valor medio de la vision de cerca (a 32 cms)

Cartilla Byromat

/2 estandarizados, debe sumar o festar los siguientes valores de la escala LogMAR.

2 Siutiza una dstancia dforento 2 0s 40 em (0.32 cm),

Distancia dol test (em): 100 80 50 45 40 36 32 28 25 20 16
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ComolacienLogAR 04 903 02 01 -005 00 005 01 01502003 04

Total de Ojos N=899
* Jaeger 1123|4567

fue de 0,26 +0,11 LogMAR (0,1-0,6)

Vision de cerca sin correccion en ojos con lentes Eyhance

200(232/275/145/39 | 4 | 4

Figura 1. Distribucion de ojos que alcanzaron diferentes niveles de capacidad de AVC s/c, evaluados con Jaeger y su posterior equivalencia en escala

logaritmica.

dio de 0,26 + 0,11 logMAR (rango, 0,1-0,6), con
predominio de valores entre 0,2 y 0,3 logMAR.
Los valores obtenidos previamente en Jaeger fue-
ron convertidos a sus equivalentes logMAR, per-
mitiendo un andlisis uniforme del rendimiento
visual préximo en toda la cohorte.

Discusion

El presente estudio aporta evidencia del mundo
real sobre el rendimiento visual y refractivo de la
lente TECNIS Eyhance en una cohorte amplia y
no seleccionada de un centro de cirugia de cata-
ratas de alto volumen de la Argentina. A dife-
rencia de los ensayos prospectivos con crono-
gramas estrictos, este analisis refleja la practica
clinica cotidiana, donde el control posoperatorio
habitual se realiza al mes, momento en el cual se

otorga el alta. En un modelo de atencién basado
en derivaciones, como el de nuestro centro,
muchos pacientes contintian sus controles con
sus oftalmologos locales luego del alta, por lo que
la visita del primer mes constituye el punto mas
uniforme y consistente para la recopilacion sis-
tematica de datos.

Las variables evaluadas, agudeza visual lejana
sin correccidn, agudeza visual cercana a 32 cm,
estado refractivo y detecciéon de complicaciones,
corresponden a los parametros clinicamente rele-
vantes que utilizamos a diario para determinar
el éxito funcional y la aptitud para el alta. En el
contexto de un servicio de alto volumen, estudios
mas exhaustivos como curvas de desenfoque, sen-
sibilidad al contraste o cuestionarios de disfotop-
sias no forman parte del flujo de trabajo habitual,
aunque si es algo que se realiza puntualmente
cuando desarrollamos estudios clinicos. Aun asi,
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el elevado tamafio de muestra aporta una visién
robusta y representativa del desempeiio real de
la LIO Eyhance. Los resultados obtenidos con-
firman el rendimiento esperado de esta lente y
reportado en estudios previos con una excelente
agudeza visual sin correccién de lejos, un nivel
funcionalmente util de vision cercana y un perfil
de seguridad favorable®®. Ademas, respaldan lo
que comunmente manifiestan los pacientes en
la practica diaria que refieren “ver bien” con esta
lente para las actividades habituales.

Es importante interpretar estos hallazgos en
el contexto de la evolucién tecnoldgica actual.
En los tltimos aflos, han surgido nuevas lentes
monofocal-plus y plataformas no difractivas de
profundidad extendida —como la Puresee— que
han comenzado a ganar terreno clinico y que en
muchos centros parecen estar reemplazando
progresivamente a Eyhance como opcién prefe-
rida'"*%. Sin embargo, la lente Puresee no estaba
disponible durante el periodo de nuestro estudio
y no contamos con datos propios que permitan
establecer comparaciones directas. Su menciéon
en esta discusién tiene como unico fin contex-
tualizar los resultados dentro del panorama cam-
biante de las tecnologias de cirugia de catarata.

Por otra parte, la elevada casuistica registrada
en nuestro estudio también refleja la amplia
adopcion de Eyhance en nuestro centro durante
esos afos, en gran medida por su balance entre
disponibilidad, simplicidad dptica y costo-efec-
tividad. Nuestros resultados, por lo tanto, cons-
tituyen una validacion del mundo real de su des-
empeno antes de la llegada de plataformas mas
recientes como Puresee.

Conclusion

En esta amplia cohorte del mundo real, la
lente TECNIS Eyhance mostr6 un rendimiento
visual consistente, con excelente agudeza visual
sin correccion de lejos, un nivel funcionalmente
util de visién cercana y un perfil de seguridad
favorable al mes de la cirugia. Los resultados
reflejan el desempefio observado en un centro
de alto volumen. Si bien en la actualidad han sur-
gido nuevas lentes monofocal-plus y plataformas

EDOF no difractivas, estos hallazgos constituyen
una validacion relevante del desempenio de la LIO
Eyhance en el periodo en que fue ampliamente
utilizada en nuestro entorno.
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