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PUNTI CHIAVE:
 

Stile di vita moderno

Lo stile di vita moderno è spesso visivamente impegnativo, con tante persone che 
trascorrono molte ore utilizzando dispositivi digitali.1

La ridotta accomodazione, la ridotta stabilità del film lacrimale,2 l'aumento della 
dispersione della luce,3,4 e l'aumento dell'astigmatismo5 sono ulteriori sfide per i presbiti.

Le lenti a contatto

ACUVUE® OASYS MAX 1-Day MULTIFOCAL for ASTIGMATISM combina le innovative 
tecnologie EYE-INSPIRED™ del PUPIL OPTIMISED DESIGN e EYELID STABILISED DESIGN 
con la tecnologia di ACUVUE® OASYS MAX 1-Day, risultando una lente a contatto che offre 
una visione chiara e nitida a tutte le distanze e in tutte le condizioni di luce, oltre al comfort 
per tutto il giorno e alla stabilità eccezionale.6 

Scelta semplificata  
delle lenti

L'unico design -1.00D offre risultati costanti per i portatori con cilindro da -1.00D a -1.75D.̂ 6 

Pupil Optimised Design
ACUVUE® OASYS MAX 1-Day MULTIFOCAL for ASTIGMATISM utilizza il PUPIL OPTIMISED 
DESIGN per ottimizzare il 100% dei design ottici alla variazione delle dimensioni pupillari in 
base all'età e all’errore refrattivo.

Eyelid Stabilised Design

EYELID STABILISED DESIGN presenta quattro zone di stabilizzazione che rispettano una 
simmetria sia verticale che orizzontale, rendendo la lente più resistente agli effetti della 
gravità e consentendone un riallineamento naturale ad ogni ammiccamento, per garantire 
una visione chiara e stabile.8

Tecnologia TearStable™

La Tecnologia TearStable™ ottimizza la distribuzione del polivinilpirrolidone (PVP) (un 
agente umettante simile alle lacrime) attraverso tutta la lente e sulla superficie, riducendo 
l'evaporazione quasi due volte di più rispetto ai principali concorrenti e prolungando la 
stabilità del film lacrimale.̂ ^9–11

Tecnologia OptiBlue™

La Tecnologia OptiBlue™ fornisce il più alto livello di filtraggio della luce blu-viola, presente 
attualmente sul mercato.†#9,11 La combinazione del filtro OptiBlue™ con la Tecnologia 
TearStable™ nella famiglia ACUVUE® OASYS MAX 1-Day consente alla lente a contatto di 
ridurre la dispersione della luce.†##9,10   



Introduzione

In un mondo in cui la tecnologia ci circonda ovunque, i 
nostri stili di vita richiedono sempre di più ai nostri occhi 
e alla nostra visione. Dal 2019, gli adulti trascorrono oltre 
il 30% in più di tempo utilizzando dispositivi digitali, con 
una media di 13,5 ore al giorno davanti allo schermo.1 

Questo aumento significativo è probabilmente dovuto 
anche al passaggio al lavoro da remoto e ibrido, che 
spesso comporta l’uso di videoconferenze. Inoltre, molte 
persone utilizzano smartphone o tablet per svolgere le 
loro attività quotidiane o per svagarsi anche dopo l'orario 
di lavoro. Un sondaggio del 2023 ha rilevato che una 
famiglia media negli Stati Uniti ha 21 dispositivi digitali e 
13 tipologie diverse di dispositivi.12 I sintomi di discomfort 
oculare e visivo nell'ambiente digitale sono ampiamente 
documentati, causati da un ammiccamento non regolare,13 

dai cambiamenti nel film lacrimale,14 e da richieste di 
accomodazione e convergenza.15

Il comfort e la visione a fine giornata giocano ruoli chiave 
per la soddisfazione complessiva nell’uso delle lenti a 
contatto.16 I portatori possono sperimentare una visione 
fluttuante nel corso della giornata, e molti di loro trovano 
difficoltosa la visione durante la guida notturna.17

Figura 1: Prevalenza dell'astigmatismo refrattivo tra i gruppi di età.5

ACUVUE® OASYS MAX 1-Day Multifocal for ASTIGMATISM: una lente a contatto giornaliera progettata per portatori presbiti astigmatici 2

Per i presbiti, affrontare il declino graduale della capacità di 
accomodazione, insieme alle elevate richieste quotidiane, 
rappresenta una sfida visiva aggiuntiva. Con l'avanzare 
dell’età, l'occhio tende a mostrare una ridotta stabilità 
del film lacrimale2 e una maggiore dispersione della luce 
intraoculare,3,4 oltre a un aumento dell'astigmatismo 
refrattivo.5,18

Tecnologie delle lenti a contatto per favorire il successo 
nei portatori presbiti

Tra i portatori di lenti a contatto con più di 40 anni, il 
90% prevede di continuare ad utilizzare le lenti.19 Tuttavia, 
quasi la metà di coloro che hanno più di 45 anni smette di 
usarle.19 Con il 46% dei portatori in età di presbiopia che 
utilizza lenti a contatto non multifocali,20 una grande fetta 
di questi portatori sperimenta un notevole compromesso, 
trovandosi spesso a dover indossare occhiali da lettura 
sopra le loro lenti a contatto.20

La maggior parte dei protocolli di lenti a contatto multifocali 
sferiche raccomanda l’applicazione su portatori con 0.75D 
di astigmatismo o meno. Tuttavia, i professionisti della 
visione si trovano spesso a trattare con molti presbiti con 
astigmatismo superiore a 0.75D. I dati mostrano che la 
prevalenza dell'astigmatismo refrattivo da 0.50D a 1.75D 
aumenta con l'età (Figura 1).5 
Inoltre, mentre l'astigmatismo secondo regola è più 
prevalente nei giovani, c'è un graduale spostamento verso 
l'astigmatismo contro regola in età da presbiopia.18
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Figura 2: PUPIL OPTIMISED DESIGN di ACUVUE®. Diagrammi dell'iride/pupilla solo a scopo illustrativo.
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Dalla famiglia ACUVUE® OASYS MAX 1-Day nasce  
ACUVUE® OASYS MAX 1-Day MULTIFOCAL for 
ASTIGMATISM, una lente che unisce le tecnologie 
innovative delle geometrie multifocali e toriche di  
ACUVUE® alle prestazioni di MAX, specificatamente  
pensata per i portatori presbiti astigmatici. 
Con quattro tecnologie in una singola lente, ACUVUE® 
OASYS MAX 1-Day MULTIFOCAL for ASTIGMATISM offre 
una visione chiara a tutte le distanze e in tutte le condizioni 
di luce, oltre a comfort per tutto il giorno e stabilità 
eccezionale.6

Caratteristiche innovative di ACUVUE® OASYS MAX 
1-Day MULTIFOCAL for ASTIGMATISM

Design unico con -1.00D di cilindro
Le lenti a contatto ACUVUE® OASYS MAX 1-Day 
MULTIFOCAL for ASTIGMATISM con design unico con 
-1.00D sono progettate per coprire da -1.00D a -1.75D di 
cilindro, offrendo una copertura per oltre il 70% degli occhi 
presbiti astigmatici con cilindro ≥-1.00D.21

In uno studio clinico, l'acuità visiva media con ACUVUE® 

OASYS MAX 1-Day MULTIFOCAL for ASTIGMATISM ha 
mostrato risultati superiori a 10/10 per la visione intermedia 
e a distanza, e migliori di 8/10+ per la visione da vicino nei 
soggetti con cilindro da -1.00D a -1.75D.‡6 Inoltre, non c'è 
stata una differenza clinicamente significativa tra i portatori 
con cilindro di -1.75D e quelli con cilindro di -1.00D e -1.50D 
per acuità visiva, comfort soggettivo, visione soggettiva o 
manipolazione soggettiva.̂ 6 

I portatori di ACUVUE® OASYS MAX 1-Day MULTIFOCAL 
for ASTIGMATISM riportano con sicurezza di avere una 
visione chiara durante l'utilizzo di cellulare e computer. §6

PUPIL OPTIMISED DESIGN
Le dimensioni della pupilla variano in base all'età e alla 
refrazione: gli occhi più anziani e più ipermetropi tendono 
ad avere pupille più piccole.22,23 
Il PUPIL OPTIMISED DESIGN di ACUVUE® è una geometria 
ottica ottimizzata che tiene conto della variazione naturale 
della pupilla, che dipende dall’errore refrattivo e che cambia 
con l’avanzare dell’età (Figura 2). ACUVUE® OASYS MAX 
1-Day MULTIFOCAL for ASTIGMATISM garantisce anche 
un alto tasso di successo dell’applicazione, con il 93,3% 
di applicazioni di successo utilizzando due paia di lenti o 
meno.§§6

EYELID STABILISED DESIGN
Nel corso della giornata utilizziamo i nostri occhi in 
molti modi; l’ammiccamento, le inclinazioni della testa 
e i movimenti degli occhi possono mettere alla prova 
la stabilità delle lenti e la qualità della visione. Le lenti a 
contatto del marchio ACUVUE® for ASTIGMATISM con 
EYELID STABILISED DESIGN utilizzano quattro zone 
di stabilizzazione che interagiscono con le palpebre 
per aiutare a mantenere la lente in posizione, anche con 
movimenti degli occhi o della testa, per una visione chiara 
e stabile.8

L’eteroforia verticale, che può essere causata dalla 
dissociazione prismatica dovuta alla presenza di prismi 
ottici indotti, è un aspetto rilevante che i professionisti 

Ottimizzato per la dimensione 
pupillare

Non ottimizzato per la 
dimensione pupillare

100% 
di 183 parametri 
ottimizzati5

<2%  
di parametri ottimizzati
nei design dei concorrenti5
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devono considerare quando si applicano lenti a contatto 
toriche su astigmatismi monoculari o per chi necessita una 
combinazione di design di lenti a contatto toriche.**24,25 
Le lenti toriche con EYELID STABILISED DESIGN hanno 
una zona ottica priva di prismi* per evitare potenziali 
problematiche di disparità prismatica verticale, come 
mal di testa e discomfort, nei portatori con astigmatismi 
monoculari.**24,25 La simmetria orizzontale e verticale 
assicura un'applicazione semplice, poiché la lente non 
può essere applicata capovolta.26 Infine, i prismi di ballast 
e peri-ballast presentano un'area più spessa sotto la 
palpebra, rispetto alle lenti a contatto del brand ACUVUE® 
for ASTIGMATISM, che potrebbero causare interazioni e 
rotazioni indesiderate generate del movimento laterale della 
palpebra inferiore durante l’ammiccamento.8 La tecnologia 
del EYELID STABILISED DESIGN presenta un'interazione 
minima con la palpebra inferiore, contribuendo a 
mantenere il comfort del portatore. ACUVUE® OASYS 
MAX 1-Day Multifocal for ASTIGMATISM offre una stabilità 
eccezionale, con una stabilità rotazionale del 100% ≤ 5° ad 
ogni ammiccamento.††6

Tecnologia TearStable™

ACUVUE® OASYS MAX 1-Day Multifocal for ASTIGMATISM 
con Tecnologia TearStable™ ottimizza la distribuzione del 
PVP (un agente umettante simile alle lacrime) attraverso 
tutta la lente e sulla superficie, riducendo l'evaporazione 
quasi due volte di più rispetto ai principali concorrenti e 
prolungando la stabilità del film lacrimale.9–11

La Tecnologia TearStable™ garantisce un film lacrimale 
stabile imitando le proprietà idratanti e lubrificanti del film 
lacrimale.9-11 Un film lacrimale più stabile con evaporazione 
ridotta garantisce una lubrificazione adeguata per periodi 
di tempo più prolungati, aiutando i portatori a godere di 
un comfort superiore fino a fine giornata.##27 9 su 10 
portatori di ACUVUE® OASYS MAX 1-Day Multifocal for 
ASTIGMATISM sperimentano comfort durante tutto il 
giorno.§§6

Tecnologia OptiBlue™
Una parte dello spettro della luce visibile è rappresentata 
dalla luce visibile ad alta energia (HEV) (380-450nm), 
comunemente chiamata luce blu-viola o blu-turchese.28 

Il sole è la fonte principale di luce HEV, mentre i livelli di 
luce HEV emessi da lampade fluorescenti, LED o dispositivi 
digitali sono considerevolmente inferiori rispetto a quelli 
del sole.29,30

Assumendo un'intensità luminosa equivalente, la luce blu-

viola a lunghezza d'onda più corta si disperde più rispetto 
ad una lunghezza d'onda più lunga arancione/rossa con 
un effetto negativo sulla nitidezza visiva.31,32 Pertanto, il 
filtraggio a queste lunghezze d'onda più corte della gamma 
blu-viola può migliorare sia i risultati visivi soggettivi che 
quelli oggettivi.31-33

La tecnologia OptiBlue™ fornisce il più alto livello di filtraggio 
della luce blu-viola, riducendo la trasmissione della luce 
blu-viola di circa il 60%.†#9,11 
ACUVUE® OASYS MAX 1-Day Multifocal, grazie alla 
combinazione della tecnologia OptiBlue® e della tecnologia 
TearStable™, riduce la dispersione luminosa.##9,10 
La famiglia ACUVUE® OASYS MAX 1-Day Multifocal riduce 
significativamente la dispersione della luce e gli aloni.##9,10 
Indossando ACUVUE® OASYS MAX 1-Day MULTIFOCAL for 
ASTIGMATISM, l'87,7% dei portatori riporta che la nitidezza 
visiva consente loro di guidare maggiormanete in comfort 
di notte.§§§6 Oltre al filtro della luce blu-viola, ACUVUE® 
OASYS MAX 1-Day Multifocal offre una protezione UV di 
Classe 1.***‡‡11

Copertura del 92,3% degli occhi presbiti con la famiglia 
di lenti ACUVUE® OASYS MAX 1-Day MULTIFOCAL21

Insieme ad ACUVUE® OASYS MAX 1-Day MULTIFOCAL 
e ACUVUE® OASYS MAX 1-Day MULTIFOCAL for 
ASTIGMATISM per presbiti con cilindro da -1,00D a -1,75D, la 
famiglia di lenti ACUVUE® OASYS MAX 1-Day MULTIFOCAL 
copre ora il 92,3% dei soggetti presbiti.21

Conclusione
Lo stile di vita moderno richiede sempre di più dai nostri 
occhi. ACUVUE® OASYS MAX 1-DAY MULTIFOCAL for 
ASTIGMATISM combina il PUPIL OPTIMISED DESIGN, 
l’EYELID STABILISED DESIGN, la Tecnologia TearStable™ 

e la Tecnologia OptiBlue™ per offrire una visione chiara e 
nitida a tutte le distanze e in tutte le condizioni di luce, con 
comfort per tutto il giorno e stabilità eccezionale.6 
Offri ai tuoi portatori presbiti astigmatici il comfort e 
la nitidezza di MAX con ACUVUE® OASYS MAX 1-DAY 
MULTIFOCAL for ASTIGMATISM.6
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^ Tutte le lenti a contatto ACUVUE® sono dotate di blocco raggi UV 
di classe 1 o 2 per proteggere la cornea e l’occhio dalla trasmissione 
di radiazioni UV dannose. Le lenti a contatto che assorbono i raggi UV 
NON sostituiscono gli occhiali protettivi che assorbono i raggi UV, 
come gli occhiali di protezione o gli occhiali da sole, perché non coprono 
completamente l’occhio e la zona circostante. Trasmissione raggi UV 
misurata con lente -1.00D. 
# Rispetto alle informazioni disponibili pubblicamente per le lenti a 
contatto giornaliere standard a dicembre 2023.
## Rispetto ad ACUVUE® OASYS 1-Day. 
‡ In uno studio clinico di 163 soggetti, inclusi 34 soggetti con 1.75D 
cilindro in almeno un occhio. Valori descrittivi medi.
^ In uno studio clinico di 164 soggetti, inclusi 34 soggetti con 1.75D 
cilindro in almeno un occhio. Valori descrittivi medi. Nessuna differenza 
clinicamente significativa (significativa) (acuità visiva: ≤2.5 lettere, 
comfort e maneggevolezza: ≤5 punti su questionario validato). 
^^ Rispetto a Dailies Total1®, My Day® e ULTRA®, anche significativa-
mente inferiore rispetto ad ACUVUE® OASYS 1-Day. 
* Rispetto ai design dei concorrenti, tecnologia ottimizzata sia per il 
parametro dell'errore refrattivo che per la potenza addizionale.
§ Sommari descrittivi T3B: n=171.
§§ Quattro lenti totali, n=171.
§§§ Sommari descrittivi T3B: n=171
§§§§ Stima percentuale aggiustata per modello. 
* Le forie verticali possono essere causate dalla dissociazione del prisma 
dovuta alla presenza di un prisma ottico indotto e rappresentano un 
fattore rilevante per i professionisti da considerare quando si adattano 
lenti a contatto toriche per astigmatismi monoculari o per coloro che 
richiedono un mix di design di lenti a contatto morbide toriche. Non 
sono stati condotti studi clinici per caratterizzare completamente gli 
effetti clinici delle differenze nel prisma base bassa tra le diverse lenti 
a contatto.
** Non sono stati condotti studi clinici per caratterizzare completamente 
gli effetti clinici delle differenze nel prisma base bassa tra le diverse lenti 
a contatto.
*** Aiuta a proteggere contro la trasmissione di radiazioni UV nocive 
verso la cornea e all'interno dell'occhio. 
† I filtri per la luce HEV delle lenti a contatto non hanno dimostrato di 
conferire alcun beneficio sistemico e/o oculare all'utente. Si consiglia 
di consultare un professionista della salute oculare per ulteriori 
informazioni.
†† Percentuale di stabilità della lente quando misurata a 15 minuti.
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Informazioni importanti sulla sicurezza:
le lenti a contatto ACUVUE® sono indicate per la correzione della vista. 
Come con tutte le lenti a contatto, potrebbero insorgere problemi 
oculari, incluse ulcere corneali. Alcuni utilizzatori potrebbero sviluppare 
lieve irritazione, prurito o disagio. Le lenti a contatto non devono essere 
utilizzate in caso di infezioni o altri problemi oculari, o in caso di una 
patologia sistemica che può colpire l’occhio. 
Per informazioni dettagliate sul prodotto, tra cui 
controindicazioni, precauzioni e reazioni avverse, 
consulta le Istruzioni per l’uso disponibili sul sito web  
www.e-IFU.com. Per ulteriori informazioni, visita il nostro sito Johnson & 
Johnson Vision www.jnjvisioncare.it.

ACUVUE®, ACUVUE® OASYS 1-Day, 1-DAY ACUVUE® MOIST 
MULTIFOCAL, ACUVUE® OASYS,  ACUVUE® OASYS MULTIFOCAL, 
HydraLuxe®, LACREON® e HYDRACLEAR® sono marchi registrati della 
Johnson & Johnson. © Johnson & Johnson 2025. ID: 2025PP10803.
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