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Êàòàðàêòà ÿâëÿåòñÿ îäíîé èç âåäóùèõ ïðè÷èí ñëåïîòû â ìèðå, åå ðàñïðîñòðàíåííîñòü óâåëè÷èâàåòñÿ ñ âîçðàñòîì, âàðüè-
ðóÿ îò 3,9 % ó ëèö 55–64 ëåò äî 92,6 % ó ëèö 80 ëåò è ñòàðøå. Èíòðàîêóëÿðíûå ëèíçû (ÈÎË) èñïîëüçóþòñÿ ïðè õèðóðãèè 
êàòàðàêòû äëÿ çàìåíû åñòåñòâåííîãî ÷åëîâå÷åñêîãî õðóñòàëèêà è/èëè èñïðàâëåíèÿ àíîìàëèé ðåôðàêöèè. Â ïîñëåäíèå ãîäû 
ðàçðàáîòàí øèðîêèé ñïåêòð ÈÎË äëÿ êîððåêöèè ïðåñáèîïèè, êîòîðûå ïðåâçîøëè òðàäèöèîííûå ìîíîôîêàëüíûå ÈÎË. Ñ óâå-
ëè÷åíèåì ïðîäîëæèòåëüíîñòè æèçíè è èçìåíåíèÿìè ïîâñåäíåâíîé äåÿòåëüíîñòè âñå áîëüøåå ÷èñëî ïàöèåíòîâ ïîìèìî áåçóïðå÷-
íîãî çðåíèÿ âäàëü ïðåäúÿâëÿþò âûñîêèå òðåáîâàíèÿ ê çðåíèþ âáëèçè è íà ïðîìåæóòî÷íîì ðàññòîÿíèè. Â îáçîðå ïðåäñòàâëåí 
àíàëèç ñîâðåìåííûõ ïîäõîäîâ ê êîððåêöèè ïðåñáèîïèè íà îñíîâå èñïîëüçîâàíèÿ ÈÎË ñ ðàçëè÷íîé òåõíîëîãèåé ïðîèçâîäñòâà. 
Ðàññìàòðèâàþòñÿ ìåõàíèçìû êîððåêöèè ïðåñáèîïèè, ñôîðìóëèðîâàíû îáùèå ïðèíöèïû ìóëüòèôîêàëüíîé êîððåêöèè, îñîáåí-
íîñòè òåõíîëîãèè óâåëè÷åííîé ãëóáèíû ôîêóñà (EDOF), ïðîàíàëèçèðîâàíû äîñòîèíñòâà è íåäîñòàòêè ðàçëè÷íûõ êàòåãîðèé 
ÈÎË: ìóëüòèôîêàëüíûõ, óëó÷øåííûõ ìîíîôîêàëüíûõ, ÈÎË ñ óãëóáëåííûì ôîêóñîì. Îñîáîå çíà÷åíèå óäåëåíî òåðìèíîëîãèè, 
ðàçãðàíè÷åíû ïîíÿòèÿ «EDOF» è «ìóëüòèôîêàëüíûå ÈÎË», êîòîðûå íå èñêëþ÷àþò äðóã äðóãà. Áèôîêàëüíàÿ ÈÎË ìîæåò 
èìåòü õàðàêòåðèñòèêè EDOF, êàê è àñôåðè÷åñêàÿ ìîíîôîêàëüíàÿ ÈÎË, äèôðàêöèîííàÿ èëè ðåôðàêöèîííàÿ òðèôîêàëüíàÿ 
ÈÎË, íî ñ ÷àñòè÷íûì îãðàíè÷åíèåì äèàïàçîíà íà áëèçêîì ðàññòîÿíèè ñ öåëüþ ìèíèìèçàöèè äèñôîòîïñè÷åñêèõ æàëîá. Â ñâÿçè 
ñ àêòèâíûìè ìàðêåòèíãîâûìè ñòðàòåãèÿìè ïðîèçâîäèòåëåé ÈÎË ïðåäñòàâëåííûå äàííûå ìîãóò áûòü ïîëåçíû â êëèíè÷åñêîé 
ïðàêòèêå, ïîìîãóò îáëåã÷èòü è ñòðóêòóðèðîâàòü èíôîðìàöèþ ïî äàííîé ïðîáëåìå äëÿ ïðàêòè÷åñêîãî âðà÷à-îôòàëüìîëîãà. 
Èííîâàöèîííûå ðåøåíèÿ â ðàçðàáîòêå ìàòåðèàëîâ, îïòè÷åñêèõ ïëàòôîðì è äèçàéíà ÈÎË ïðè èíòðàîêóëÿðíîé êîððåêöèè 
ïðåñáèîïèè ñïîñîáñòâóþò äèôôåðåíöèðîâàííîìó ïîäõîäó è äîñòèæåíèþ âûñîêèõ ôóíêöèîíàëüíûõ ðåçóëüòàòîâ ñ ó÷åòîì 
èíäèâèäóàëüíûõ ïîòðåáíîñòåé ïàöèåíòîâ. 
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Êàòàðàêòà ÿâëÿåòñÿ îäíîé èç âåäóùèõ ïðè÷èí ñëåïîòû 
âî âñåì ìèðå [1, 2], åå ðàñïðîñòðàíåííîñòü óâåëè÷èâàåò-
ñÿ ñ âîçðàñòîì, âàðüèðóÿ îò 3,9 % ñðåäè ëèö 55–64 ëåò 
äî 92,6 % ñðåäè ëèö 80 ëåò è ñòàðøå [3]. Ïî ïðîãíîçàì 
K. Moncef è ñîàâò. [4], êîëè÷åñòâî áîëüíûõ êàòàðàêòîé 
óâåëè÷èòñÿ ê 2025 ã. äî 40 ìëí ÷åëîâåê. Ñîâðåìåííûå âîç-
ìîæíîñòè óëüòðàçâóêîâîé ôàêîýìóëüñèôèêàöèè êàòàðàêòû 
(ÔÝÊ), ïîçâîëÿþùèå áåçîïàñíî óäàëÿòü õðóñòàëèê ðàçëè÷-
íîé ñòåïåíè ïëîòíîñòè ó ïàöèåíòîâ, â òîì ÷èñëå ñ ñîïóò-
ñòâóþùèìè ãëàçíûìè çàáîëåâàíèÿìè [5, 6], îáåñïå÷èâàþò 
âûñîêèå ôóíêöèîíàëüíûå ðåçóëüòàòû è ñïîñîáñòâóþò 
óâåëè÷åíèþ êîëè÷åñòâà òàêèõ îïåðàöèé âî âñåì ìèðå [7]. 

Èíòðàîêóëÿðíûå ëèíçû (ÈÎË) èñïîëüçóþòñÿ ïðè õè-
ðóðãèè êàòàðàêòû äëÿ çàìåíû åñòåñòâåííîãî ÷åëîâå÷åñêî-
ãî õðóñòàëèêà è/èëè èñïðàâëåíèÿ àíîìàëèé ðåôðàêöèè. 
Â ïîñëåäíèå ãîäû ðàçðàáîòàí øèðîêèé ñïåêòð ìóëüòèôî-
êàëüíûõ ÈÎË (MfIOL), êîòîðûå ïðåâçîøëè òðàäèöèîííûå 
ìîíîôîêàëüíûå ÈÎË. Ñ óâåëè÷åíèåì ïðîäîëæèòåëüíîñòè 
è èçìåíåíèåì îáðàçà æèçíè âñå áîëüøåå ÷èñëî ïàöèåíòîâ 
â ïîâñåäíåâíîé äåÿòåëüíîñòè ïîìèìî ïðåâîñõîäíîãî çðåíèÿ 
âäàëü ïðåäúÿâëÿþò âûñîêèå òðåáîâàíèÿ ê çðåíèþ âáëèçè 
è íà ïðîìåæóòî÷íîì ðàññòîÿíèè. Êðîìå òîãî, ÈÎË ÿâëÿþò-
ñÿ âàðèàíòîì ëå÷åíèÿ ïàöèåíòîâ ñ ïðåñáèîïèåé, êîòîðûì 
íå ìîæåò áûòü ïðîâåäåíà ëàçåðíàÿ ðåôðàêöèîííàÿ õèðóð-
ãèÿ è êîòîðûå íå õîòÿò ïîëüçîâàòüñÿ î÷êàìè äëÿ ÷òåíèÿ. 
Ïðè çàïëàíèðîâàííîé ýììåòðîïèè ìîíîôîêàëüíûå ÈÎË 

ôîðìèðóþò ÷åòêîå èçîáðàæåíèå â ïëîñêîñòè ñåò÷àòêè, 
îáåñïå÷èâàÿ äåòàëüíîå è âûñîêîêîíòðàñòíîå èçîáðàæåíèå 
íà äàëüíåé äèñòàíöèè, íî ðàçìûòîå è ìàëîêîíòðàñòíîå 
èçîáðàæåíèå äëÿ áëèæíåãî è ïðîìåæóòî÷íîãî ðàññòîÿíèÿ. 
Äîëãîå âðåìÿ ñóùåñòâóþùåé àëüòåðíàòèâîé áûëà òàêòèêà 
monovision, êîãäà âåäóùèé ãëàç íàöåëåí íà çðåíèå âäàëü, 
à êîíòðëàòåðàëüíûé — íà çðåíèå íà ñðåäíåì èëè áëèçêîì 
ðàññòîÿíèè. Çíà÷èìûì îãðàíè÷åíèåì ïðåèìóùåñòâ ýòîãî 
ïîäõîäà ÿâëÿåòñÿ ïîòåðÿ ñòåðåîïñèñà. Ïåðâàÿ MfIOL áûëà 
èìïëàíòèðîâàíà Ïèðñîì â 1986 ã. Íåñìîòðÿ íà íàëè÷èå 
ÿâíûõ íåäîñòàòêîâ: ñíèæåííóþ êîíòðàñòíóþ ÷óâñòâèòåëü-
íîñòü è òÿæåëûå ôîòîôåíîìåíû, áîëüøîå êîëè÷åñòâî 
ïàöèåíòîâ äîñòèãëè âûñîêîãî óðîâíÿ óäîâëåòâîðåííîñòè 
è íåçàâèñèìîñòè îò î÷êîâ [8]. 

Èíòðàîêóëÿðíàÿ êîððåêöèÿ ïðåñáèîïèè, îñíîâàííàÿ 
íà ïðèíöèïå îäíîâðåìåííîãî âèäåíèÿ è ìàêñèìàëüíîé 
èëè ïîëíîé çðèòåëüíîé íåçàâèñèìîñòè, â íàñòîÿùåå 
âðåìÿ ìîæåò áûòü ðàçäåëåíà íà äâå áîëüøèå êàòåãîðèè: 
MfIOL è ÈÎË ñ óâåëè÷åííîé ãëóáèíîé ðåçêîñòè (EDOF). 
Â íàñòîÿùåå âðåìÿ íà ìåæäóíàðîäíîì ðûíêå ñóùåñòâóåò 
íå ìåíåå 70 âèäîâ MfIOL è EDOF, ïðåäñòàâëÿþùèõ 82 ðàç-
ëè÷íûå îïòè÷åñêèå ïëàòôîðìû. Ïåðñïåêòèâû äàëüíåéøåãî 
ðàçâèòèÿ îïòè÷åñêîé êîððåêöèè ïðåñáèîïèè îïðåäåëèëà 
Àìåðèêàíñêàÿ àêàäåìèÿ îôòàëüìîëîãèè, ïðåäñòàâèâøàÿ 
êîíñåíñóñíîå çàÿâëåíèå î òîì, ÷òî EDOF äîëæíû èìåòü 
ðàñøèðåííóþ äàëüíþþ  çîíó ôîêóñèðîâêè ñ äîñòèæåíèåì 
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Cataract is one of the leading causes of blindness worldwide; its prevalence increases with age, ranging from 3.9 % among 
55–64 years old to 92.6 % among those aged 80 years or more. Intraocular lenses (IOLs) are used in cataract surgery to replace 
the natural human lens and/or correct refractive errors. In recent years, a wide range of IOLs have been developed for the correction 
of presbyopia, which have surpassed traditional monofocal intraocular lenses. With an increased life duration and lifestyle changes, 
an increasing number of patients are not content with excellent distant vision alone but wish to have adequate near- and intermediate-
distance vision. The review presents modern approaches to the correction of presbyopia by IOLs produced with the help of various 
technologies. The mechanisms of presbyopia correction, the general principles of multifocal IOL use, extended depth of focus (EDOF) 
technology, the advantages and drawbacks of individual IOL categories such as multifocal IOLs, improved monofocal IOLs, and deep 
focus IOLs are discussed. Special attention is given to terminology. Specifically, the concepts of EDOF and multifocal IOLs are 
distinguished, which however are not mutually exclusive as bifocal IOL, aspherical monofocal IOL, diffraction or refraction trifocal 
IOL can have EDOF characteristics (with partial range limitation at near distance in order to minimize dysphotoptic complaints). 
Taking into account the active marketing strategies of IOL manufacturers, the presented data can be useful in clinical practice, 
facilitating and structuring the relevant information for the ophthalmologist. Innovative solutions in the development of materials, optical 
platforms and the design of intraocular lenses for intraocular presbyopia correction provide a differentiated approach to achieving 
high functional results depending on the individual needs of patients.
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ïðîìåæóòî÷íîãî ðàññòîÿíèÿ è îáåñïå÷èâàòü îòëè÷íîå çðå-
íèå âäàëü è íà ñðåäíåì ðàññòîÿíèè. Â íàñòîÿùåå âðåìÿ 
íàáëþäàåòñÿ ñäâèã â ñòîðîíó ðàçðàáîòêè EDOF, òåõíîëîãèÿ 
èçãîòîâëåíèÿ êîòîðûõ îñíîâàíà íà ìèíèìèçàöèè äèñôîòî-
ïñèè è äîñòèæåíèè íåïðåðûâíîãî ïëàâíîãî ôîêóñà [9, 10]. 

Îáùèå ïðèíöèïû. Îñîáåííîñòüþ ìóëüòèôîêàëüíîé 
êîððåêöèè çðåíèÿ ÿâëÿåòñÿ íàëîæåíèå ñôîêóñèðîâàííîãî 
è ðàñôîêóñèðîâàííîãî èçîáðàæåíèé íà ñåò÷àòêó. Ýòî ñâÿ-
çàíî ñ òåì, ÷òî çàäà÷à òàêîãî òèïà ÈÎË çàêëþ÷àåòñÿ â êîð-
ðåêòèðîâêå íåñêîëüêèõ ôîêóñíûõ òî÷åê êàê äëÿ äàëüíåãî, 
òàê è äëÿ áëèæíåãî çðåíèÿ. Óñïåõ ìóëüòèôîêàëüíîãî çðåíèÿ 
çàâèñèò îò ñïîñîáíîñòè ÷åëîâå÷åñêîãî ìîçãà âûáèðàòü ñðåäè 
íàëîæåííûõ èçîáðàæåíèé èçîáðàæåíèå â ôîêóñå, ïîäàâëÿÿ 
ïðè ýòîì ðàçìûòîå èçîáðàæåíèå âíå ôîêóñà, ÷òî îñóùåñò-
âëÿåòñÿ áëàãîäàðÿ ïðîöåññàì íåéðîàäàïòàöèè [11–13]. 

Äëÿ ñîçäàíèÿ ìóëüòèôîêàëüíîé îïòèêè èñïîëüçóþòñÿ 
äâà îïòè÷åñêèõ ÿâëåíèÿ: ðåôðàêöèè è äèôðàêöèè.

Çîíàëüíûå ðåôðàêöèîííûå ëèíçû èìåþò îòäåëüíûå îáëà-
ñòè, èëè çîíû, ðàçëè÷àþùèåñÿ ïî ñèëå ïðåëîìëåíèÿ ñâåòà. 
Îïòè÷åñêàÿ ñèëà çàâèñèò îò ëîêàëüíîé êðèâèçíû ïîâåðõ-
íîñòè, ïðè ýòîì ó÷àñòêè ðàçëè÷íîé êðèâèçíû îïðåäåëÿþò 
âàðèàöèþ äèîïòðèéíîñòè â ïðåäåëàõ ÈÎË. ×òîáû èçáåæàòü 
ýôôåêòîâ ðàññåÿííîãî ñâåòà, ïåðåõîä ìåæäó ýòèìè îáëàñòÿ-
ìè ìàêñèìàëüíî íèâåëèðóåòñÿ çà ñ÷åò ñîçäàíèÿ íåñêîëüêèõ 
êîëüöåâûõ îáëàñòåé ñ ïðîìåæóòî÷íîé îïòè÷åñêîé ñèëîé. 
ÈÎË ReZoom è åå ïðåäøåñòâåííèöà Array (Abbott Medical 
Optics, ÑØÀ) ÿâëÿþòñÿ ïðèìåðàìè çîíàëüíî-êîíöåí-
òðè÷åñêèõ ðåôðàêöèîííûõ MfIOL. Ðåôðàêöèîííûå ÈÎË 
M-flex (Rayner, Âåëèêîáðèòàíèÿ) èñïîëüçóþò ÷åðåäóþùèåñÿ 
êîíöåíòðè÷åñêèå îáëàñòè ðàçëè÷íîé ìîùíîñòè äëÿ îáåñ-
ïå÷åíèÿ áèôîêàëüíîñòè. Ýòè îïòè÷åñêèå ñèñòåìû çàâèñÿò 
îò øèðèíû çðà÷êà è ÷óâñòâèòåëüíû ê ïîñëåîïåðàöèîííîé 
äåöåíòðàöèè, à òàêæå ê ðèñêó âîçíèêíîâåíèÿ íåæåëàòåëü-
íûõ ñâåòîâûõ ÿâëåíèé (äèñôîòîïñèé), òàêèõ êàê îðåîëû è 
áëèêè. Óìåíüøåíèå ìîùíîñòè àääèäàöèè ïîçâîëèëî ðàçðà-
áîòàòü êîíöåïöèþ çîíàëüíûõ ðåôðàêöèîííûõ ëèíç EDOF, 
òàêèõ êàê Lentis Comfort (Oculentis, Ãåðìàíèÿ), êîòîðûå 
ïðåäíàçíà÷åíû äëÿ ðàáîòû íà ñðåäíåé äèñòàíöèè [14]. 

Äèôðàêöèîííûå ÈÎË. Äèôðàêöèîííûå ÈÎË äëÿ ñîç-
äàíèÿ ìóëüòèôîêàëüíîñòè èñïîëüçóþò îïòè÷åñêîå ÿâëåíèå 
äèôðàêöèè. Îíè îñíîâàíû íà ãåîìåòðè÷åñêîé êîíöåïöèè 
ïðîõîæäåíèÿ ñâåòîâûõ ëó÷åé è èñïîëüçîâàíèè ïðåèìóùåñòâ 
âîëíîâîé ïðèðîäû ñâåòà. Äèôðàêöèîííûå ÈÎË ñîçäàþò 
îáëàñòè èíòåðôåðåíöèè äëÿ ñâåòîâûõ âîëí, ðàñïðîñòðàíÿþ-
ùèõñÿ ê ñåò÷àòêå, èçáèðàòåëüíî çàäåðæèâàÿ ÷àñòü ñâåòîâîãî 
ïîòîêà (èçìåíÿÿ ôàçîâûå ñîîòíîøåíèÿ ìåæäó âõîäÿùèìè 
ñâåòîâûìè âîëíàìè) â âûáðàííûõ îáëàñòÿõ [14]. Ïðè ýòîì 
íà ïåðåäíåé èëè çàäíåé ïîâåðõíîñòè ëèíçû ñîçäàþòñÿ 
êîíöåíòðè÷åñêèå êîëüöåâûå çîíû, îáðàçóÿ àñèììåòðè÷íóþ 
ïëàñòèíó, òàêæå íàçûâàåìóþ «äèôðàêöèîííîé êèíîôîð-
ìîé» [15]. Â ãðóáîì ïðèáëèæåíèè ïðîôèëü êèíîôîðìû 
íàïîìèíàåò ïèëó ñ âûñîòîé ñòóïåíåé âñåãî íåñêîëüêî 
ìèêðîí. Ðåçêèå ïåðåïàäû ïðîèñõîäÿò íà ñòûêå êàæäîé 
çîíû, è ðàññòîÿíèå ìåæäó çîíàìè ïîñòåïåííî óìåíüøàåòñÿ 
îò öåíòðà ÈÎË ê åå êðàþ. Êîëè÷åñòâî ñâåòîâîé ýíåðãèè, 
ðàñïðåäåëÿåìîé ïî êàæäîìó ôîêóñó, ïîëíîñòüþ çàâèñèò 
îò äèôðàêöèîííîé ñòðóêòóðû è ìàêñèìàëüíîé âûñîòû 
ñòóïåíåé [14], äëèíû âîëíû, à òàêæå èçìåíåíèÿ ïîêàçàòåëÿ 
ïðåëîìëåíèÿ ìåæäó ìàòåðèàëîì ëèíçû è îêðóæàþùåé åå 
ñðåäîé.

Âàæíî ïîíèìàòü, ÷òî äèôðàêöèîííûé ýëåìåíò ïî-
çâîëÿåò ðàçäåëÿòü ïîñòóïàþùèé ñâåò íà äâà îñíîâíûõ 
ôîêóñà äëÿ áèôîêàëüíûõ ÈÎË è íà òðè äëÿ òðèôîêàëüíûõ 
ÈÎË. Èç-çà ñâîåé äèñêðåòíîé è ïîâòîðÿþùåéñÿ ñòðóêòóðû 
äèôðàêöèîííûå ýëåìåíòû ñîçäàþò êîíå÷íîå ÷èñëî íå-

ñìåæíûõ ôîêóñíûõ òî÷åê äëÿ îäíîé è òîé æå äëèíû âîëíû 
ïàäàþùåãî ñâåòà [14].

Ïåðâàÿ òðèôîêàëüíàÿ äèôðàêöèîííàÿ ÈÎË — 
FineVision (Physiol, Áåëüãèÿ) — áûëà âûïóùåíà â 2010 ã. [16]. 
Åå îïòè÷åñêèé äèçàéí îñíîâàí íà ñî÷åòàíèè äâóõ áèôî-
êàëüíûõ äèôðàêöèîííûõ ëèíç. Ïåðâûé äèôðàêöèîííûé 
ýëåìåíò áûë ñïðîåêòèðîâàí ñ àääèäàöèåé 3,5 D (áëèæíèé) 
â ïåðâîì ïîðÿäêå äèôðàêöèè, à âòîðîé îáåñïå÷èë àääèäà-
öèþ íà 1,75 D. Â ðåçóëüòàòå ïðîöåíò ïîòåðÿííîé ýíåðãèè, 
êîòîðûé îáû÷íî ñîñòàâëÿåò 20 % äëÿ ñòàíäàðòíûõ äèôðàê-
öèîííûõ áèôîêàëüíûõ ëèíç, áûë ñíèæåí ó ýòîé ìîäåëè 
ïðèìåðíî äî 14 %. Äèôðàêöèîííûé ïðîôèëü ÈÎË òàêæå 
ïîñòåïåííî îñëàáëÿëñÿ ïî âñåé îïòè÷åñêîé ïîâåðõíîñòè 
(àïîäèçàöèÿ), ÷òî ñîïðîâîæäàëîñü íåïðåðûâíîé ìîäóëÿöè-
åé ðàñïðåäåëåíèÿ ñâåòîâîé ýíåðãèè, íàïðàâëåííîé íà òðè 
ïåðâè÷íûõ ôîêóñà. ×åì áîëüøå ðàññìàòðèâàåìàÿ çîíà, 
òåì ïðîïîðöèîíàëüíî áîëüøå ñâåòà íàïðàâëÿåòñÿ íà óäà-
ëåííûå ôîêóñû. Áëàãîäàðÿ ãàðìîíè÷åñêîìó ñîîòíîøåíèþ 
ìåæäó ïðîìåæóòî÷íûì è áëèæíèìè ôîêóñàìè, îáùåå 
÷èñëî äèôðàêöèîííûõ çîí íå èçìåíÿåòñÿ ïî ñðàâíåíèþ 
ñ áèôîêàëüíîé ÈÎË, èìåþùåé òó æå îïòè÷åñêóþ ñèëó 
âáëèçè, â òî âðåìÿ êàê âûñîòà äèôðàêöèîííûõ ñòóïåíåé 
ìåíÿåòñÿ èç-çà íàëîæåíèÿ ïðîìåæóòî÷íîãî äèôðàêöèîí-
íîãî ïðîôèëÿ [16].

Äðóãèå òðèôîêàëüíûå ÈÎË: AT LISA TRI 839MP (Carl 
Zeiss, Ãåðìàíèÿ) è RayOne (Rayner, Âåëèêîáðèòàíèÿ) — èñ-
ïîëüçóþò àíàëîãè÷íóþ êîíöåïöèþ áåç àïîäèçàöèè, íî ñ çî-
íîé äèôðàêöèè, îãðàíè÷åííîé 4,5 ìì â öåíòðå îïòè÷åñêîé 
çîíû [17, 18]. Ñ.Â. Êðèâêî è ñîàâò. [19] ïîêàçàëè, ÷òî ÈÎË 
RayOne Trifocal (Rayner, Âåëèêîáðèòàíèÿ) îáåñïå÷èâàåò âû-
ñîêóþ îñòðîòó çðåíèÿ íà âñåõ äèñòàíöèÿõ (â 68 % — äëÿ äàëè, 
81 % — íà ïðîìåæóòî÷íîì ðàññòîÿíèè è 87 %  äëÿ áëèçè), 
÷òî ñîîòâåòñòâóåò ðåçóëüòàòàì äðóãèõ èññëåäîâàòåëåé.

AcrySof IQ PanOptix (Alcon, ÑØÀ) ïðåäñòàâëÿåò ñîáîé 
êâàäðèôîêàëüíóþ ÈÎË, ñ ïîìîùüþ êîòîðîé ïîäàâëÿåòñÿ 
îäèí èç ïîðÿäêîâ äèôðàêöèè ïðè ôîêóñèðîâêå íà áîëüøåì 
ïðîìåæóòî÷íîì ðàññòîÿíèè çðåíèÿ (1,1 D) è îáåñïå÷èâà-
åòñÿ ñèëà àääèäàöèè âáëèçè +3,25 D è íà ñðåäíåì ðàññòî-
ÿíèè +2,17 D [20]. Åå äèôðàêöèîííûé äèçàéí îòëè÷àåòñÿ 
îò òðåõôîêàëüíûõ ëèíç, áëàãîäàðÿ ÷åìó ãàðìîíèçèðîâàíà 
âçàèìîñâÿçü ìåæäó áëèæíèì è ïðîìåæóòî÷íûì ôîêó-
ñàìè [21]. Â èññëåäîâàíèè Á.Ý. Ìàëþãèíà è ñîàâò. [22] 
áûëè ïðîàíàëèçèðîâàíû ðåçóëüòàòû ÔÝÊ ñ èìïëàíòàöèåé 
òðèôîêàëüíîé AcrySof IQ PanOptix (Alcon, ÑØÀ) â 1-é 
ãðóïïå (25 ãëàç) è òðèôîêàëüíîé òîðè÷åñêîé AT LISA TRI 
(Carl Zeiss, Ãåðìàíèÿ) ÈÎË — âî 2-é ãðóïïå (25 ãëàç). 
×åðåç 12 ìåñ ïîñëå âìåøàòåëüñòâà îñòðîòó çðåíèÿ (ÎÇ) èç-
ìåðÿëè ìîíîêóëÿðíî âäàëü, íà ïðîìåæóòî÷íîé äèñòàíöèè 
è âáëèçè ñ ïðèìåíåíèåì äåöèìàëüíîé øêàëû ñèñòåìû 
LogMAR è èíòåðàêòèâíîé êîìïüþòåðíîé ïðîãðàììû 
(ÈÊÏ). Äëÿ îöåíêè êîíòðàñòíîé ÷óâñòâèòåëüíîñòè ïðèìå-
íÿëè ïðèáîð Optec 6500. Ñòåïåíü âûðàæåííîñòè ñâåòîâûõ 
ôåíîìåíîâ è ïîêàçàòåëè êà÷åñòâà çðåíèÿ îöåíèâàëè ïðè 
ïîìîùè àíêåòû. Ïîñëå èìïëàíòàöèè îáåèõ òðèôîêàëüíûõ 
ÈÎË îòìå÷àëèñü âûñîêèå ôóíêöèîíàëüíûå ðåçóëüòàòû — 
ïîâûøåíèå ÎÇ ó ïàöèåíòîâ íà ðàçíûõ ðàññòîÿíèÿõ ñ ïðå-
èìóùåñòâîì òàêîâûõ â ãðóïïå AcrySof IQ PanOptix (Alcon, 
ÑØÀ). Ïîñëå èìïëàíòàöèè îáåèõ ÈÎË êðèâàÿ êîíòðàñòíîé 
÷óâñòâèòåëüíîñòè èìåëà òèïè÷íûé âèä ñ ìàêñèìàëüíûì 
ïîêàçàòåëåì â îáëàñòè ñðåäíèõ ÷àñòîò è ñíèæåíèåì òàêî-
âîãî â îáëàñòè âûñîêèõ ÷àñòîò ñ íàèëó÷øèìè ðåçóëüòàòàìè 
ïîñëå èìïëàíòàöèè AcrySof IQ PanOptix (Alcon, ÑØÀ). 
Ïîñëåîïåðàöèîííûé ïåðèîä õàðàêòåðèçîâàëñÿ âûñîêîé 
ñòåïåíüþ ñóáúåêòèâíîé óäîâëåòâîðåííîñòè ïàöèåíòîâ â 
îáåèõ ãðóïïàõ [22]. 
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Îñîáåííîñòè òåõíîëîãèè EDOF. Îñíîâíîé îïòè÷åñêèé 
ïðèíöèï çàêëþ÷àåòñÿ â ñîçäàíèè åäèíñòâåííîé óäëèíåííîé 
ôîêóñíîé òî÷êè äëÿ óâåëè÷åíèÿ ãëóáèíû ôîêóñèðîâêè, 
â îòëè÷èå îò ìîíîôîêàëüíûõ ÈÎË (â êîòîðûõ ñâåò ôî-
êóñèðóåòñÿ â åäèíñòâåííîé òî÷êå) èëè MfIOL (èìåþùèõ 
2 èëè 3 îòäåëüíûå òî÷êè). Ýòîò óäëèíåííûé ôîêóñ ââåäåí 
äëÿ ìèíèìèçàöèè íàëîæåíèÿ áëèæíèõ è äàëüíèõ èçîáðàæå-
íèé, õàðàêòåðíûõ äëÿ òðàäèöèîííûõ MfIOL, ÷òî óñòðàíÿåò 
ýôôåêò îðåîëà. Îñíîâíàÿ çàäà÷à ýòèõ ÈÎË — óëó÷øå-
íèå êà÷åñòâà çðåíèÿ íà ñðåäíåì è áëèæíåì ðàññòîÿíèè 
áåç âëèÿíèÿ íà çðåíèå âäàëü. ÈÎË EDOF îáåñïå÷èâàþò 
íåïðåðûâíûé äèàïàçîí ôîêóñèðîâêè áåç ÿâíî àñèììåòðè÷-
íîãî ðàñïðåäåëåíèÿ îïòè÷åñêîé ñèëû ÈÎË ñ óñòðàíåíèåì 
ïðèñóòñòâèÿ âòîðè÷íûõ èçîáðàæåíèé ñ ðàñôîêóñèðîâêîé. 

Âëèÿíèå èíäóöèðîâàííûõ àáåððàöèé íà êà÷åñòâî èçîáðà-
æåíèÿ è ãëóáèíó ôîêóñà. Êîððåêöèÿ ïðåñáèîïèè — ýòî áà-
ëàíñ òðåõ âçàèìîñâÿçàííûõ ôàêòîðîâ: êà÷åñòâà çðåíèÿ, 
ãëóáèíû ðåçêîñòè è äèñôîòîïñèè. 

Ñôåðè÷åñêàÿ àáåððàöèÿ — àáåððàöèÿ, ñâÿçàííàÿ 
ñ ðàçíèöåé ôîêóñíûõ ðàññòîÿíèé öåíòðàëüíîãî è ïåðè-
ôåðè÷åñêîãî ñâåòîâûõ ëó÷åé, ïðîõîäÿùèõ ÷åðåç ÈÎË. 
Ñðåäíåå çíà÷åíèå ñôåðè÷åñêîé àáåððàöèè ðîãîâèöû 
ñîñòàâëÿåò 0,310  0,135 ìì äëÿ çðà÷êà ðàçìåðîì 6 ìì. 
Âîçìîæíîñòè åå íåéòðàëèçàöèè îãðàíè÷åíû âûáîðîì ÈÎË 
ñ îòðèöàòåëüíîé ñôåðè÷åñêîé àáåððàöèåé. Ïðåèìóùåñòâî 
àñôåðè÷åñêîé ÈÎË çàêëþ÷àåòñÿ â îáåñïå÷åíèè áîëåå 
÷åòêîãî ôîêóñà è, ñëåäîâàòåëüíî, ëó÷øåãî çðåíèÿ íà îïðå-
äåëåííîì ðàññòîÿíèè. Õîòÿ àáåððàöèè áîëåå âûñîêîãî ïî-
ðÿäêà óõóäøàþò êà÷åñòâî çðåíèÿ, â áîëüøèíñòâå ñëó÷àåâ 
íàëè÷èå íåêîòîðûõ èç íèõ (îñîáåííî ñôåðè÷åñêèõ, êîìû 
è âòîðè÷íîãî àñòèãìàòèçìà) óâåëè÷èâàåò ãëóáèíó ôîêóñà. 
Õðîìàòè÷åñêèå àáåððàöèè (ÕÀ) ÿâëÿþòñÿ ñëåäñòâèåì ðàç-
ëè÷èÿ â äëèíå âîëíû ðàçëè÷íûõ ó÷àñòêîâ ñâåòà âèäèìîãî 
ñïåêòðà. Ðîãîâèöà ÷åëîâåêà èíäóöèðóåò ÕÀ èç-çà áîëüøåãî 
ïðåëîìëåíèÿ ñèíåãî ñâåòà, ÷åì êðàñíîãî. Íà èíäóöèðîâàí-
íûå ÈÎË ÕÀ âëèÿþò äèñïåðñèÿ îïòè÷åñêîãî ìàòåðèàëà 
è îïòè÷åñêèé äèçàéí ÈÎË, êîòîðûå ñïîñîáíû ïîääåðæè-
âàòü è óñèëèâàòü ÕÀ, èíäóöèðóåìûå ðîãîâèöåé. Íàïðî-
òèâ, äèôðàêöèîííûå ÈÎË ñïîñîáíû ìèíèìèçèðîâàòü ÕÀ. 
Àõðîìàòèçàöèÿ íå ïðèâîäèò ê óâåëè÷åíèþ ãëóáèíû ðåçêî-
ñòè, íî ñïîñîáñòâóåò óëó÷øåíèþ êîíòðàñòíîé ÷óâñòâèòåëü-
íîñòè è ïîâûøåíèþ êà÷åñòâà çðåíèÿ [23]. 

Ñóùåñòâóåò òîëüêî äâà ñïîñîáà äîáèòüñÿ EDOF êàê 
òàêîâîãî: ñóçèòü äèàôðàãìó (êàê ó äèàôðàãìû ôîòîàïïà-
ðàòà, íàïðèìåð ÈÎË IC8 (AcuFocus, ÑØÀ) èëè èñïîëü-
çîâàòü ñôåðè÷åñêóþ àáåððàöèþ (íàïðèìåð, PhysIOL/BVI, 
Áåëüãèÿ, èëè Vivity Alcon, ÑØÀ). Ëþáàÿ äèôðàêöèîííàÿ 
ñèñòåìà îïèðàåòñÿ íà ãåíåðàöèþ «äèñêðåòíûõ» ôîêóñîâ. 
Òàê, ÈÎË Symfony Johnson & Johnson (ÑØÀ) ïðåäñòàâëÿåò 
ñîáîé áèôîêàëüíóþ ëèíçó ñ ïðîìåæóòî÷íûì ðàññòîÿíèåì 
è õðîìàòè÷åñêîé êîìïåíñàöèåé [24] è çîíàëüíóþ ðåôðàêöè-
îííóþ ñèñòåìó ñ äèñêðåòíûìè çîíàìè, êîòîðûå òàêæå îáå-
ñïå÷èâàþò äèñêðåòíûå ôîêóñû, ïîêà ýòè çîíû ðàçëè÷èìû. 
Åñëè çîíû ñìåøàíû (íàïðèìåð, ÈÎË Vivity Alcon, ÑØÀ), 
òî òàêèå ÈÎË îòíîñÿòñÿ ê êàòåãîðèè ëèíç, èñïîëüçóþùèõ 
àáåððàöèè âûñøåãî ïîðÿäêà (íåò «çîí», íî åñòü ãëîáàëüíàÿ 
çîíà ñ àñôåðè÷åñêèì äèçàéíîì). 

Ë.Ì. Íèçàìóäèíîâà è ñîàâò. [25] ïðîâåëè îöåíêó 
äîëãîñðî÷íûõ ðåçóëüòàòîâ èìïëàíòàöèè íåäèôðàêöèîííîé 
ÈÎË ñ ðàñøèðåííîé ãëóáèíîé ôîêóñà Vivity (Alcon, ÑØÀ). 
×åðåç 12 ìåñ ïîñëå îïåðàöèè íåêîððèãèðóåìàÿ ÎÇ âäàëü 
ñîñòàâèëà 0,88 ± 0,06, íà ñðåäíåé äèñòàíöèè — 0,77 ± 0,02, 
âáëèçè — 0,60 ± 0,05, ìàêñèìàëüíàÿ êîððèãèðóåìàÿ ÎÇ 
âäàëü — 0,93 ± 0,04, íà ñðåäíåì ðàññòîÿíèè — 0,81 ± 0,07, 
âáëèçè — 0,65 ± 0,01. Ó îäíîãî (5 %) ïàöèåíòà áûëè 

âûÿâëåíû ïåðèîäè÷åñêèå êðóãè ñâåòîðàññåÿíèÿ (ãàëî) è åùå 
ó îäíîãî (5 %) ïàöèåíòà — ñíèæåíèå êîíòðàñòíîé ÷óâñòâè-
òåëüíîñòè. Òðóäíîñòåé ñ âîæäåíèåì àâòîìîáèëÿ íå áûëî. 
Ïî ìíåíèþ àâòîðîâ, ÈÎË Vivity îáåñïå÷èâàåò ïîâûøåíèå 
ÎÇ íà âñåõ äèñòàíöèÿõ, 85 % ïàöèåíòîâ îöåíèëè ðåçóëüòàòû 
íà «îòëè÷íî», 15 % — «õîðîøî».

Íàèáîëüøèé ïðàêòè÷åñêèé èíòåðåñ ïðåäñòàâëÿåò 
êëàññèôèêàöèÿ, ïðåäëîæåííàÿ R. Rampat è D. Gatinel [14], 
ñîãëàñíî êîòîðîé ðàçäåëÿþò ÈÎË ñ ýôôåêòàìè EDOF in 
vitro (îïòè÷åñêèé äèçàéí) è in vivo (âèçóàëüíûé) ñ ìàëûìè 
àïåðòóðàìè è àñôåðè÷åñêèìè íåïðåðûâíûìè êîíñòðóêöè-
ÿìè è ÈÎË, èñïîëüçóþùèå äèñêðåòíûå ìíîæåñòâåííûå 
ôîêóñû äëÿ äîñòèæåíèÿ ýôôåêòà EDOF in vivo (ïðåëîì-
ëÿþùèå çîíàëüíûå è äèôðàêöèîííûå êîíñòðóêöèè). Òåì 
íå ìåíåå âîïðîñ êà÷åñòâà çðåíèÿ íà áëèçêîì ðàñòîÿíèè 
îñòàåòñÿ ïðåäìåòîì äèñêóññèè. Òàê, D. Breyer è ñîàâò. 
[26] îòìåòèëè ïðè èñïîëüçîâàíèè EDOF âûñîêóþ îñòðîòó 
çðåíèÿ âäàëü íà ñðåäíåì ðàñòîÿíèè, íî íåäîñòàòî÷íîå çðå-
íèå âáëèçè ó áîëüøèíñòâà ïàöèåíòîâ. Îäèí èç ñïîñîáîâ 
êîìïåíñàöèè íåäîñòàòî÷íîñòè îñòðîòû çðåíèÿ — ýòî ìèíè-
ìîíîçðåíèå èëè ñòðàòåãèè ñî÷åòàíèÿ ñ äèôðàêöèîííûìè 
ëèíçàìè ñ íèçêîé àääèäàöèåé. Íî ïðè ýòîì íåîáõîäèìî 
îòìåòèòü, ÷òî èñïîëüçîâàíèå ìèíè-ìîíîâèäåíèÿ ìîæåò âû-
çâàòü óõóäøåíèå çðåíèÿ âäàëü è ïîÿâëåíèå äîïîëíèòåëüíûõ 
îðåîëîâ èç-çà íèçêîé áëèçîðóêîñòè â êîíòðëàòåðàëüíîì 
ãëàçó. Èññëåäîâàíèÿ B. Cochener è ñîàâò. [13] ïîêàçàëè, 
÷òî ôîðìèðîâàíèå ñìåøàííîãî çðåíèÿ ñ MfIOL èëè EDOF 
ÿâëÿåòñÿ ìíîãîîáåùàþùèì âàðèàíòîì êàòàðàêàëüíîé 
èëè ðåôðàêöèîííîé õèðóðãèè ó ïàöèåíòîâ, ïðåòåíäóþùèõ 
íà îòêàç îò î÷êîâîé êîððåêöèèè, è ïðåäñòàâëÿþò çíà÷è-
ìóþ àëüòåðíàòèâó èñïîëüçîâàíèþ òðèôîêàëüíûõ ÈÎË. 
Íåéðîàäàïòàöèÿ ÿâëÿåòñÿ ñåðüåçíîé ïðîáëåìîé ïîñëå 
èìïëàíòàöèè MfIOL èëè EDOF, ýòîò ïðîöåññ çàíèìàåò 
ìíîãî âðåìåíè è çàâèñèò îò èíäèâèäóàëüíûõ ôàêòîðîâ. Íà-
ëè÷èå àáåððàöèé, îïðåäåëÿþùåå îñîáåííîñòè îïòè÷åñêîé 
êîíñòðóêöèè ÈÎË äëÿ óëó÷øåíèÿ çðåíèÿ âáëèçè, ìîæåò 
òðóäíî ïåðåíîñèòüñÿ ïàöèåíòîì, õîòÿ ìîçã ïîñòåïåííî 
àäàïòèðóåòñÿ ê îïðåäåëåííîìó êîëè÷åñòâó àáåððàöèé. 
×åðåç 4–6 ìåñ ïîñëå îïåðàöèè ó 87,0–97,6 % ëþäåé íå íà-
áëþäàåòñÿ óìåðåííîé èíòåíñèâíîñòè îðåîëîâ, áëèêîâ èëè 
âîñïðèÿòèÿ çâåçäîîáðàçîâàíèÿ [27]. 

Òåðìèíîëîãèÿ. Ïðè îòñóòñòâèè ÿñíîãî ïîíèìàíèÿ 
òåðìèíîëîãèè ïðåäñòàâëÿåòñÿ âàæíûì ðàçäåëèòü îñíîâíûå 
ïîíÿòèÿ. EDOF — ýòî ÈÎË, ó êîòîðîé óâåëè÷åíà ñôåðè-
÷åñêàÿ àáåððàöèÿ äëÿ óäëèíåíèÿ ôîêóñà áåç íàëè÷èÿ êàê 
ðåôðàêöèîííîé, òàê è äèôðàêöèîííîé äîïîëíèòåëüíîé 
ìóëüòèôîêàëüíîñòè. Âàæíî îòìåòèòü, ÷òî òåõíîëîãèÿ EDOF 
íå ìîæåò îáåñïå÷èòü äèàïàçîí ôîêóñèðîâêè áîëåå ÷åì 
íà 1 äïòð. Õàðàêòåðèñòèêè ìóëüòèôîêàëüíîñòè è EDOF 
íå èñêëþ÷àþò äðóã äðóãà. Áèôîêàëüíàÿ ÈÎË ìîæåò èìåòü 
õàðàêòåðèñòèêè EDOF, êàê è àñôåðè÷åñêàÿ ìîíîôîêàëüíàÿ 
ÈÎË, äèôðàêöèîííàÿ èëè ðåôðàêöèîííàÿ òðèôîêàëüíàÿ 
ÈÎË, íî ñ ÷àñòè÷íûì îãðàíè÷åíèåì äèàïàçîíà íà áëèçêîì 
ðàññòîÿíèè ñ öåëüþ ìèíèìèçàöèè äèñôîòîïñè÷åñêèõ æà-
ëîá. R. Rampat è D. Gatinel [14] ïðåäëîæèëè íàçâàíèå ýòîé 
ãðóïïå — «ãèáðèäíûå ÈÎË». Symphony (Johnson & Johnson, 
ÑØÀ), AT LARA TRI (Carl Zeiss, Ãåðìàíèÿ) — ýòî ãèáðèä-
íûå ÈÎË, ñî÷åòàþùèå EDOF ñ ìóëüòèôîêàëüíîñòüþ. 

Óëó÷øåííûå ìîíîôîêàëüíûå ëèíçû. Íåäàâíî ðàçðàáî-
òàííûå óëó÷øåííûå ìîíîôîêàëüíûå ÈÎË, èëè ìîíîôî-
êàëüíûå «ïëþñ», ñî÷åòàþò â ñåáå õàðàêòåðèñòèêè ðàçíûõ 
òèïîâ ëèíç: îíè îáåñïå÷èâàþò òó æå îñòðîòó çðåíèÿ âäàëü, 
÷òî è ñòàíäàðòíûå ìîíîôîêàëüíûå, íî ñ ëó÷øåé ïðîìåæó-
òî÷íîé îñòðîòîé çðåíèÿ è îòñóòñòâèåì íåæåëàòåëüíûõ ñâå-
òîâûõ ÿâëåíèé. Íîâîå ïîêîëåíèå ÈÎË âêëþ÷àåò TECNIS® 
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Eyhance ICB00 (Johnson & Johnson, ÑØÀ), ÈÎË xact™ 
Mono-EDoF™ (Santen, ßïîíèÿ), ISOP-URE® (PhysIOL/BVI, 
Áåëüãèÿ) è RayOne EMV (Rayner, Âåëèêîáðèòàíèÿ). 
Óëó÷øåííûå ìîíîôîêàëüíûå ÈÎË óâåëè÷èâàþò ãëóáèíó 
ðåçêîñòè, âûçûâàÿ íåáîëüøóþ äîïîëíèòåëüíóþ ïîëîæè-
òåëüíóþ ñôåðè÷åñêóþ àáåððàöèþ. Äðóãèå ÈÎË, èìåþùèå 
àñôåðè÷åñêóþ êîíñòðóêöèþ, èçãîòàâëèâàþòñÿ òàêèì îá-
ðàçîì, ÷òîáû êîìïåíñèðîâàòü àñôåðè÷íîñòü ðîãîâèöû, 
÷òî ôàêòè÷åñêè óìåíüøàåò ãëóáèíó ôîêóñèðîâêè ãëàçà 
â öåëîì [14]. Îíè ìîãóò îáåñïå÷èòü äîñòàòî÷íóþ ãëóáèíó 
ôîêóñà ïðè èñïîëüçîâàíèè â óñëîâèÿõ óìåðåííîãî ìîíî-
çðåíèÿ ñî ñìåùåíèåì ïðèìåðíî îò –0,75 äî –1,50 äïòð 
ìåæäó äîìèíèðóþùèì è íåäîìèíèðóþùèì ãëàçîì, ÷òî îáå-
ñïå÷èâàåò ïðåâîñõîäíîå çðåíèå íà ïðîìåæóòî÷íîì óðîâ-
íå. Ëèíçà ïîäõîäèò äëÿ ïàöèåíòîâ, êîòîðûå íå ÿâëÿþòñÿ 
êàíäèäàòàìè íà äèôðàêöèîííûå òðèôîêàëüíûå ëèíçû 
è/èëè EDOF è õîòÿò ïîëó÷èòü íåêîòîðóþ íåçàâèñèìîñòü 
îò î÷êîâ ñ îòñóòñòâèåì äèñôîòîïñèé [28]. 

Í.Ý. Òåìèðîâ è Í.Í. Òåìèðîâ [29] ñî÷ëè ÈÎË ñ äî-
çèðîâàííûì ñî÷åòàíèåì ñôåðè÷åñêèõ àáåððàöèé Ray One 
EMV (Rayner, Âåëèêîáðèòàíèÿ) íàèáîëåå óðàâíîâåøåííûìè 
ïî ïîêàçàòåëÿì ÎÇ íà ðàçíûõ äèñòàíöèÿõ ñ ìèíèìàëüíûì 
êîëè÷åñòâîì æàëîá íà ñâåòîâûå ôåíîìåíû. Ì.Å. Êîíîâàëîâ 
è À.Â. Ìîðåíêî [30] ïîêàçàëè, ÷òî êîíñòðóêòèâíûå îñîáåí-
íîñòè ïîçâîëÿþò ðàññìàòðèâàòü èìïëàíòàöèþ Ray One EMV 
(Rayner, Âåëèêîáðèòàíèÿ) êàê âàðèàíò èíäèâèäóàëüíîãî 
ïîäõîäà ñ ó÷åòîì âîçìîæíîñòè ïðèìåíåíèÿ ó ïàöèåíòîâ, 
ïðîôåññèîíàëüíàÿ äåÿòåëüíîñòü êîòîðûõ ñâÿçàíà ñ äëèòåëü-
íîé çðèòåëüíîé ðàáîòîé íà ïðîìåæóòî÷íûõ ðàññòîÿíèÿõ 
(íàïðèìåð, ïîëüçîâàòåëè ïåðñîíàëüíûõ êîìïüþòåðîâ).

ÇÀÊËÞ×ÅÍÈÅ
Áëàãîäàðÿ èííîâàöèîííûì ðåøåíèÿì â ðàçðàáîòêå 

èñïîëüçóåìûõ ìàòåðèàëîâ, îïòè÷åñêèõ ïëàòôîðì è äèçàéíà 
ÈÎË, ïðèíöèïèàëüíî èçìåíèëèñü âîçìîæíîñòè âûáîðà 
èíòðàîêóëÿðíîé êîððåêöèè ïðåñáèîïèè äëÿ äèôôåðåíöè-
ðîâàííîãî ïîäõîäà, îáåñïå÷èâàþùåãî âûñîêèå ôóíêöèî-
íàëüíûå ðåçóëüòàòû â çàâèñèìîñòè îò èíäèâèäóàëüíûõ ïî-
òðåáíîñòåé ïàöèåíòîâ. Ñîîòâåòñòâóþùåå ïðåäîïåðàöèîííîå 
äèàãíîñòè÷åñêîå îáñëåäîâàíèå, àêòèâíûé äèàëîã, óïðàâëå-
íèå îæèäàíèÿìè ïàöèåíòà ÿâëÿþòñÿ êëþ÷îì ê äîñòèæåíèþ 
óñïåõà ïðè èìïëàíòàöèè MfIOL, EDOF èëè óëó÷øåííûõ 
ìîíîôîêàëüíûõ ÈÎË. 
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