
BLI FRI FRÅN 
GLASÖGON OCH 
KONTAKTLINSER!



Slopa immiga glasögon och torra kontaktlinser. 
Med EVO ICL (EVO) kan du låsa upp den visuella 
friheten och ett liv som är rikt på nya upplevelser.

EVO kan hjälpa dig att se världen som den är 
avsedd att skådas – med skarp och tydlig syn.1

Den visuella friheten 
du förtjänar



En historik med 
framgång för ICL

Över  

30 ÅR  

med  

3 000 000+  

EXCEPTIONELL 
PATIENTNÖ­
JDHET  

99,4 % av de tillfrågade patienterna säger 
att de skulle göra ingreppet igen.2

i ögonen runt om i världen

distribuerade ICL:er



UTMÄRKT SYN DAG OCH NATT

Fördelar med 
EVO ICL

Upplev vad livet har att erbjuda 
under dagen utan att tumma på 
nattsynen.1,3

Dag och natt  kan du lita på EVO 
när det gäller utmärkt syn.1,3



DIN FRAMTID ÄR LJUS OCH SKYDDAD

INGEN TORRHETSKÄNSLA

Kliniskt bevisad att inte orsaka eller förvärra 
torrhetskänsla.4

I HARMONI MED DITT NATURLIGA ÖGA

På samma sätt som man sätter i en lins i 
en kamera är EVO additivt och fungerar 
tillsammans med ditt ögas naturliga delar för 
att förbättra din syn.

EVO består av Collamer®, ett material som 
har visat sig vara säkert i ögat. Collamer ger 
ett UV-skydd och innehåller kollagen, som är 
ett naturligt förekommande protein i kroppen.



Skapad för ditt välmående

MJUK OCH FLEXIBEL

GJORD AV COLLAMER – ETT SÄKERT, BIOKOMPATIBELT MATERIAL AV HÖG 
KVALITET

Collamer är biokompatibelt med ditt öga och består av kollagen, som är ett 
protein som förekommer naturligt i din kropp.  Collamer har visat sig vara 
säkert och effektivt, och har producerats med material av hög kvalitet. Det 
används endast av STAAR Surgical i EVO.

EVO är idealisk för ditt öga på grund av dess mjuka och 
flexibla struktur. Du kommer inte ens att veta att den är där, 
förutom det faktum att du ser utmärkt.



Behåll trygghetskänslan

ETT LÖSTAGBART ALTERNATIV SOM GER DIG FLEXIBILITET INFÖR FRAMTIDEN

Även om EVO är designad för att permanent korrigera 
din syn kan en läkare i nödvändiga fall avlägsna linsen 
om det skulle förekomma en omfattande förändring i 
ögonens optik eller för att hålla jämna steg med tekniska 
framsteg samt dina synbehov i framtiden.



NÄRSYNTHET 

Ljus som träder 
in i ögat

Hornhinna Lins Näthinna

Ljusstrålar fokuserar framför 

näthinnan

ASTIGMATISM

Ljusstrålar kan inte fokusera på 

en enskild punkt på näthinnan

LÅNGSYNTHET (HYPEROPI)*

Ljusstrålar fokuserar bakom näthinnan

*ICL-linser avsedda att behandla långsynthet är inte EVO och kräver två ytterligare mycket små öppningar i den 
färgade delen av dina ögon för att se till att det finns ett ordentligt vätskeflöde efter att ICL har implanterats.  

Hur ICL fungerar
STAAR Surgicals implanterbara lins korrigerar vanliga synproblem som närsynthet, 
astigmatism och långsynthet. ICL placeras bakom iris (den färgade delen av ögat)  
och precis framför den naturliga linsen, vilket hjälper dig att få en skarp och tydlig syn.1

EFTER BEHANDLING

ICL

ICL fokuserar ljuset på näthinnan 
vilket ger en tydlig syn



*ICL-linser avsedda att behandla långsynthet är inte EVO och kräver två ytterligare mycket små öppningar i den färgade delen av dina ögon för att se till att det finns ett ordentligt vätskeflöde efter att ICL har implanterats.  

Ingreppet med EVO är minst lika snabbt och går snabbare än att titta på ett avsnitt 
av din favoritserie. Det har en kort återhämtningstid. 

Gör dig redo för visuell frihet! 
Före dagen för ditt ingrepp med EVO kommer din läkare att utföra en rad standardtester 
för att mäta ditt ögas unika egenskaper.

Dags för din EVO-lins! 
När du kommer inför ingreppet får du ögondroppar av din läkare för att vidga och 
bedöva ögat.

Snabbt och säkert ingrepp

Ingreppet är klart!
Många patienter märker av en förbättrad syn nästan omedelbart. 

Vård efter ingreppet:  Rådgör med din läkare för ytterligare information om återhämtningen.

INGREPPET UTFÖRS I TRE ENKLA STEG*:

Din läkare kommer att göra 
en liten öppning i kanten 
av din hornhinna för att 
föra in EVO.

EVO viks och förs in genom 
den här lilla öppningen.

När linsen är insatt gör läkaren 
nödvändiga justeringar för att 
säkerställa att linsen är korrekt 
placerad i ögat.

EVO syns inte för dig eller 
andra.



Att vara idrottare och 

ha synproblem är ett 

stort hinder. Jag hade 
inte kunnat vara 
nöjdare med min syn. 
Nu behöver jag bara 

fokusera på Jiu-Jitsu, 

stärka kvinnor och 

vara mamma.”

Eve Torres Gracie
Jiu-Jitsu-instruktör, före 
detta WWE Diva-mästare 
och skådespelare 

När det gäller mitt 

liv med glasögon… 

bestod mitt liv av 

många små hinder. 

Nu har jag Visian 
ICL, och jag behöver 

inte tvivla på någon 

av de sakerna. 

Jag kan ta min 

kamera och mitt 

anteckningsblock och 

ta mig ut och leva 
mitt liv obehindrat.”

Andrew Oxenham
Proffsfotograf 

Livet med ICL
Evolution in Visual Freedom



Jag ville ha ett ingrepp 
som var säkert för 
mig och som gav 
bra synkvalitet. 
EVO ICL gav mig det 

alternativet.”

Adilson Pio, MD
Ögonläkare

Jag kan fortfarande inte 
fatta att ett sådant 
mirakel har nått mina 
ögon. Det är underbart. 

Jag kan se glädjen i mina 

ögon som nu strålar för 

att jag är så glad.”

Klaudia Giez
Professionell modell

Den implanterbara 

linsen är naturlig 
och biokompatibel 
med min kropp.”

Sara Tso
Matchbox Kitchens 
ägare och bagare
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FÖRESTÄLL DIG LIVET 
MED VISUELL FRIHET

UPPTÄCK MER OM EVO ICL IDAG!

VIKTIG SÄKERHETSINFORMATION

ICL är designad för korrigering/minskning av närsynthet hos patienter mellan 21 och 60 år, från -0,5 D till -20,0 D med eller utan astigmatism upp till 
6,0 D och korrigering/minskning av hyperopi hos patienter, från 21 till 45 år, med hyperopi från +0,5 D till +16,0 D med eller utan astigmatism upp till 
6,0 D. För att vara säker på att din kirurg använder en ICL med den lämpligaste effekten för dina ögon bör din närsynthet, långsynthet och astigmatism 
ha varit stabila i minst ett år innan du genomgår ögonkirurgi. ICL-kirurgi kan förbättra din syn utan glasögon eller kontaktlinser. ICL tar inte bort behovet 
för läsglasögon, även om du aldrig haft sådana förut. ICL är ett alternativ till andra refraktiva operationer inklusive laser-assisterad in situ keratomileusis 
(LASIK), fotorefraktiv keratektomi (PRK), snittoperationer eller andra metoder för att korrigera myopi, t.ex. kontaktlinser eller glasögon. Implantation av 
en ICL är ett kirurgiskt ingrepp och innebär därmed potentiella allvarliga risker. Nedanstående lista visar på de potentiella komplikationer/biverkningar 
som rapporterats i samband med refraktiv kirurgi i allmänhet: ytterligare kirurgi, kataraktbildning, förlust av bästa korrigerad syn, ökat tryck inuti ögat, 
förlust av celler på hornhinnas innersta yta, konjunktival irritation, akut korneal svullnad, ihållande korneal svullnad, endoftalmit (total ögoninfektion), 
betydande bländning och/eller ljusringar, hyfema (blod i ögat), hypopyon (varbildning i ögat), ögoninfektion, dislokation av ICL, makulaödem, icke reaktiv 
pupill, glaukom pga pupillblockering, svår ögoninflammation, irit, uveit, glaskroppsförlust och hornhinnetransplantation. Innan du överväger att genomgå  
ICL-kirurgi ska du genomgå en komplett synundersökning och prata med din ögonläkare om ICL, särskilt om dess fördelar, risker och komplikationer. Du bör 
diskutera hur länge du behöver för att återhämta dig efter kirurgin. Ytterligare information med potentiella förmåner, risker och komplikationer finns på  
DiscoverICL.com.
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