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Sammanfattning 

Nationella Kataraktregistret samlar in uppgifter om operationer för grå starr (katarakt). 
Registret startade den 1 januari 1992 och finns vid Region Blekinge i Karlskrona. Under 
registrets 33 verksamhetsår har sammanlagt 95,8% av alla kataraktoperationer i Sverige 
rapporterats till registret. 

Registret består av flera delar: 

1. Basregistret. Här registreras alla operationer under året. Uppgifterna gäller bland annat 
synen på båda ögonen före operationen, väntetid, andra ögonsjukdomar, operationsteknik 
och komplikationer under operationen. 

Antalet personer som opereras för grå starr i Sverige har ökat sedan registret startade. De 
som opereras är i genomsnitt yngre och har bättre syn före operationen än tidigare. En 
möjlig förklaring till utvecklingen är att förbättrad operationsteknik, bättre resultat och 
möjligheten att genomföra fler operationer har ökat tillgängligheten till kirurgi. Fler kvinnor 
än män opereras, men skillnaden har successivt minskat. Väntetiderna har blivit kortare men 
skillnaderna mellan olika delar av landet finns kvar.  

2. Utfallsregistret. Här registreras utökad information om operationen: både synskärpan 
efter operationen och precisionen i hur väl den planerade refraktionen uppnås. Detta sker i 
mars månad, vilket bedöms ge en god representation av patientgruppen som helhet. 

3. Patientnyttoregistret. Personer som opereras under mars månad får svara på ett formulär 
före och efter operationen. Svaren visar hur patienten upplever sin syn och nyttan av 
operationen. De allra flesta upplever en förbättring efter operationen (89%). 

4. Endoftalmitregisteret. Här registreras infektioner inne i ögat (endoftalmit) som uppstår i 
samband med operationen. 

5. Amotioregistret. Under 2025 utvecklades en funktion för registrering av 
näthinneavlossing (amotio), med planerad lansering under 2026. Data härifrån skulle kunna 
ge svar på viktiga frågor om riskfaktorer för näthinneavlossning efter kataraktkirurgi. 
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Kataraktregistrets organisation 

Registerhållare 
Andreas Viberg, Med. Dr. 
Norrlands Universitetssjukhus, Umeå 

Övriga medlemmar i registrets styrgrupp 
Anders Behndig, Professor  
Norrlands Universitetssjukhus, Umeå 
Institutionen för Klinisk Vetenskap, Umeå Universitet, Umeå 

Mats Lundström, Professor emeritus 
Lunds Universitet, Karlskrona 
 
Maria Kugelberg, Professor 
SöderÖgon, Karolinska Institutet, Stockholm 
 
Ingela Nilsson, Verksamhetschef/Leg. Ögonsjuksköterska 
Capio Ögon, Malmö/Lund 
 
Madeleine Zetterberg, Professor 
Sahlgrenska Universitetssjukhuset, Göteborg/Mölndal 

Tomas Bro, Med. Dr. 
Linköpings Universitet, A6 Memira Eyecenter AB Jönköping, Jönköping 
 
Leif Sundberg, Patientrepresentant 

Andreas Lindström, Registerkoordinator 
RC Syd, Karlskrona 
 

Korrespondens 
Nationella Kataraktregistret, RC Syd 
Region Blekinge, 371 81 Karlskrona 

Registerkoordinator/Kontaktperson 
Andreas Lindström e-post: andreas.lindstrom@regionblekinge.se Tel: 0455–73 51 59 

Huvudman och centralt personuppgiftsansvar 
Region Skåne, sedan 2025 
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Ekonomi 
Registrets verksamhet finansierades under 2025 av Beslutsgruppen för Nationella 
Kvalitetsregister. De kliniker som deltar i registret bidrog med arbetstid. Region Blekinge 
bidrog med lokaler och kostnader för försäkring. 

Etisk granskning 
För varje forskningsprojekt som använder registerdata krävs separata ansökningar. 
Ansökningar görs både till Central Personuppgiftsansvarig (CPUA) och till 
Etikprövningsmyndigheten (EPM), enligt etikprövningslagen och GDPR. 
 

Registrets framtid 
Registret är tänkt att fortsätta så länge det ger information som kan förbättra vården. 

Samkörning med andra register 
I genomförda forskningsprojekt har data från Kataraktregistret kopplats samman andra 
kvalitetsregister. I ett pågående forskningsprojekt kopplas data samman med Löf, 
regionernas ömsesidiga försäkringsbolag, för att studera patientsäkerhet vid kataraktkirurgi.  

Tillstånd från berörda myndigheter 
När Nationella Kataraktregistret startade registrerades bara uppgifter före operationen. Inga 
personnummer eller andra uppgifter som kunde identifiera en patient sparades efter 
registreringen. Datainspektionen bedömde då att det inte var ett personregister. Sedan 1994 
registreras även resultat efter operationen och 2010 började personnummer registreras. 
Personnummer behövs bland annat för att kunna följa patienten under uppföljningstiden. 
Även denna registrering har godkänts av Datainspektionen. Under 2018 gjordes en översyn 
av registrets tillstånd för olika typer av datahantering, bland annat med anledning av GDPR. 
De nödvändiga tillstånden från Central Personuppgiftsansvarig (CPUA) och 
dataskyddsombudsmannen i Region Blekinge erhölls under 2019. 
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Deltagare 2025 

Nedanstående klinker deltog i Kataraktregistrets basregister under 2025. För varje klinik 
anges det totala antalet registrerade operationer under året. Grön markering visar de 
kliniker som även deltog i Utfallsregistret och blå markering de kliniker som deltog i 
Patientnyttoregistret (PROM) under mars månad. 

U
tfa

ll  

PR
O

M
 

Deltagare  
  

  
Kliniknamn Region Antal operationer   
 ABA Ögonklinik i Alvik Stockholm 1 194   
 ABA Ögonklinik i Solna Stockholm 840   
 Actis Care Malmö Skåne 522   
 Agata Ögonklinik Malmö Skåne 203   
 ALB Gråstarrkirurgi Skåne 1 224   
 Aleris Ögon Bollnäs Gävleborg 2 948   
 Aleris Ögon Europakliniken Stockholm Stockholm 2 215   
 Aleris Ögon Halmstad Halland 666   
 Aleris Ögon Helsingborg Skåne 2 564   
 Aleris Ögon Kristianstad Skåne 2 324   
 Aleris Ögon Malmö Skåne 1 612   
 Aleris Ögon Täby Stockholm 1 222   
 Aleris Ögon Umeå Västerbotten 1 924   
 Aleris Ögon Uppsala Uppsala 1 802   
 Aleris Ögon Ängelholm Skåne 1 699   
 Altona Ögonklinik Skåne 1 105   
 Aveny Ögonklinik Göteborg Västra Götaland 7 845   
 Bergman Clinics A6 ögonklinik Jönköping 1 676   
 Bergman Clinics Hagastaden Stockholm 1 988   
 Bergman Clinics Malmö Skåne 193   
 Bergman Clinics Tranås Ögonklinik Jönköping 1 304   
 Bergman Clinics Uppsala Uppsala 872   
 Borås sjukhus Västra Götaland 1 231   
 Brandts Ögonklinik Malmö Skåne 422   
 Capio Ögon Globen Stockholm 3 165   
 Capio Ögon Göteborg Västra Götaland 5 168   
 Capio Ögon Helsingborg Skåne 485   
 Capio Ögon Jönköping Jönköping 3 438   
 Capio Ögon Linköping Östergötland 3 159   
 Capio Ögon Malmö Skåne 1 215   
 Capio Ögon Stockholm Stockholm 2 342   
 Capio Ögon Sundsvall Västernorrland 1 291   
 Capio Ögon Uppsala Uppsala 1 313   
 Capio Ögon vid Sophiahemmet Stockholm 2 945   
 Eksjö Höglandssjukhuset Jönköping 571   
 Ellenta ögon Kristianstad Skåne 1 895   
 Eskilstuna Mälarsjukhuset Sörmland 508   
 Falu lasarett Dalarna 3 695   
 Fovea Ögonklinik Östergötland 1 099   
 Guldhedskliniken Göteborg Västra Götaland 358   
 Gällivare sjukhus Norrbotten 188   
 Gävle sjukhus Gävleborg 451 
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 Halmstad Hallands sjukhus Halland 267   
 Helsingborg lasarett Skåne 493   
 Hudiksvall sjukhus Gävleborg 259   
 Jönköping Ryhov Länssjukhus Jönköping 950   
 Kalmar Länssjukhus Kalmar 1 760   
 Karlskrona Blekingesjukhuset Blekinge 1 044   
 Karlstad Ögonsjukvård i Värmland Värmland 3 021   
 Katrineholm Kullbergska Sörmland 548   
 Klarvy Ögonklinik Skåne 782   
 Kristianstad centralsjukhus Skåne 1 376   
 Lamera Medical Center Solna Stockholm 382   
 Landskrona lasarett Skåne 420   
 Linköping Universitetssjukhus Östergötland 861   
 Lycksele lasarett Västerbotten 421   
 Läkargruppen Örebro Örebro 3 046   
 Memira Eyecenter Karlstad Värmland 59   
 Mölndal Universitetssjukhus Västra Götaland 3 588   
 Norrköpings Ögonklinik Östergötland 3 894   
 Novius Stockholm Stockholm 358   
 Ocavis Ögonklinik Stockholm 438   
 OCURA Karlskrona Blekinge 870   
 Optalmica Eskilstuna Sörmland 3 357   
 Optalmica Gävle Gävleborg 2 040   
 Optalmica Stockholm Stockholm 1 256   
 Optalmica Västerås Västmanland 3 561   
 Optalux Odenplan ögonklinik Stockholm 448   
 Optha Ögonklinik Halland 231   
 Private Eyes AB Norrbotten 923   
 Rexis ÖgonCentrum Skåne 1 209   
 S:t Eriks Ögonsjukhus Stockholm 2 943   
 Skellefteå lasarett Västerbotten 736   
 Skövde Skaraborgs sjukhus Västra Götaland 1 201   
 Sollefteå sjukhus Västernorrland 137   
 StarrMedica Ögonklinik Uppsala 1 649   
 Sunderby sjukhus Norrbotten 970   
 Sundsvall-Härnösand Ögoncentrum Västernorrland 755   
 SUS Malmö-Lund Skåne 1 437   
 SöderÖgon Stockholm 4 278   
 Tiberias Eyecenter ögonklinik Östergötland 217   
 Tumba Ögonklinik Stockholm 2 401   
 Uddevalla NU-sjukvården Västra Götaland 2 921   
 Umeå Norrlands Universitetssjukhus Västerbotten 2 328   
 Uppsala Akademiska sjukhuset Uppsala 890   
 Visby lasarett Gotland 805   
 Vårda Ögon Göteborg Västra Götaland 93   
 Vårda Ögon Halmstad Halland 637   
 Vårda Ögon Malmö Skåne 146   
 Vårda Ögon Stockholm Stockholm 1 177   
 Vällingby Ögonklinik Stockholm 634   
 Värnamo Eye Clinic Scandinavia Jönköping 1 513   
 Värnamo Ögoncenter Jönköping 1 712   
 Värnamo ögonklinik Jönköping 370   
 Västervik sjukhus Kalmar 1 347   
 Västerås Västmanlands sjukhus Västmanland 1 710   
 Växjö Centrallasarett Kronoberg 1 515 
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 X-Vision Ögonklinik Skåne 839   
 Ögoncentrum Varberg Halland 1 505   
 Ögonlasern Stockholm Stockholm 2 005   
 Ögonläkarna i Eslöv Skåne 1 156   
 Ögonläkgrupp Odenplan Stockholm Stockholm 1 552   
 Ögonspecialisterna i Kungsbacka Halland 851   
 Ögonspecialisterna i Malmö Skåne 804   
 Örebro Universitetssjukhus Örebro 823   
 Örnsköldsvik sjukhus Västernorrland 56   
 Östersund sjukhus Jämtland Härjedalen 1 065 

  RIKET   155 921 

 

Nationella Kataraktregistrets Basregister  

Målet är att alla kliniker i landet, både offentliga och privata, ska rapportera alla sina 
genomförda gråstarrsoperationer till Kataraktregistrets Basregister. Historiskt och även i år 
har andelen registrerade operationer varit mycket hög. 

Registrerade uppgifter  

Personnummer 
Hela personnumret registreras. Det gör det möjligt att följa upp resultatet efter operationen. 
 
Synförmågan innan operationen 
Den bästa synförmågan med glasögon mäts på båda ögonen före operationen. 
 
Tidigare operation för grå starr 
Frågan besvaras med ja eller nej. Uppgiften visar hur många som opereras på båda ögonen. 
Att operera båda ögonen kan förbättra livskvaliteten. 
 
Datum för uppsättning på väntelistan 
Här registreras datumet när patienten och ögonläkaren kommer överens om operation och 
patienten sätts upp på väntelistan. 
 
Datum för operationen 
Här registreras datumet när operationen genomförs. 
 
Andra sjukdomar i ögat  
Här registreras andra ögonsjukdomar som kan påverka resultatet efter operationen. Det kan 
till exempel vara glaukom, åldersförändringar i gula fläcken eller förändringar på näthinnan 
vid diabetes. 
 
Indikationen för operationen 
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NIKE är en indelning som väger samman patientens egna besvär och synförmågan på båda 
ögonen före operationen. 
Operationstyp 
Här registreras om operationen görs med ultraljudsteknik eller med en annan teknik. 
 
Linsmaterial samt speciella linsegenskaper 
Här registreras vilket material den nya linsen är gjord av och om linsen har egenskaper som 
kan minska behovet av glasögon. 
 
Svårigheter under operationen 
Vissa förhållanden kan göra operationen svårare, till exempel liten pupill, tät grå starr eller 
lös lins. Dessa uppgifter registreras. 
 
Antibiotika inne i ögat vid operationens slut 
Här registreras vilken typ av antibiotika som ges inne i ögat i slutet av operationen. 
 
Skada på den bakre linskapseln 
Om kapseln skadas ökar risken för senare komplikationer, till exempel infektion i ögat eller 
näthinneavlossning. 
 
Antiinflammatorisk behandling efter operationen  
Operationen startar inflammation i ögat och här registreras vilken typ av behandling som ges 
efter operationen för att minska denna.  

Resultat 

Den genomsnittliga åldern vid operation var 74,7 år. Medelåldern var 74,5 år för kvinnor och 
75,0 år för män. Av de opererade var 56% kvinnor. Grå starr finns i alla åldrar, och man kan 
även födas med en grumlad lins. Barn under 8 år registreras i ett särskilt 
barnkataraktregister som är en del av Kataraktregistret. 
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 Figur 1. Antal gråstarrsoperationer 2025 fördelade på åldersgrupper och kön. 
 
Synförmågan innan operationen 
Synen före operationen varierar, se figur 2. Figuren visar hur stor andel som hade synskärpa 
sämre än 0,5 på sitt bästa öga. Det är under gränsen för körkortssyn. Det finns skillnader 
mellan regionerna där mellan 10–22% hade så låg synskärpa när de opererades att de inte 
uppfyllde synkravet för att köra bil. Under 2025 var den genomsnittliga synskärpan 0,46 på 
ögat som skulle opereras och 0,64 på det andra ögat. 

 
Figur 2. Andelen med synskärpa <0,5 (ej körkortssyn) på bästa ögat före operationen, uppdelat på 
män och kvinnor i de olika regionerna där patienterna bor. 
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Tidigare operation för grå starr 
Knappt hälften (46%) opererades på sitt andra öga under 2025. Det tyder på att 
tillgängligheten har ökat. Andelen varierade dock mellan 40 och 48% i landet. Studier från 
Kataraktregistret visar att patientnöjdheten är störst när båda ögonen har opererats. 
 
Datum för uppsättning på väntelistan och datum för operationen 
Skillnaden mellan datumet för väntelistan och operationsdatumet visar hur länge patienten 
väntade på operation vid kliniken. Den enskilda patientens totala väntetid kan vara längre 
om man räknar in hela vårdkedjan. En viktig anledning till att Kataraktregistret startades var 
att väntetiderna var långa och skiljde sig mycket mellan olika delar av Sverige. 

 
Figur 3. Andelen patienter (i procent) åren 1992–2025 som har blivit opererade 
inom 3 månaders respektive 3–6 månaders väntetid. Det är dock fortsatt mycket få som väntar mer 
än 6 månader på sin operation.  
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Figur 4. Genomsnittlig väntetid i dagar till operation 2025 per operationsregion. 
 
Andra sjukdomar i ögat 
Av de ögon som opereras för grå starr har 32% också en annan ögonsjukdom som kan 
påverka synen. Vanligast är åldersförändringar i gula fläcken, som finns hos 13,4%. Därefter 
kommer glaukom, eller grön starr, som finns hos 6%. Om ögat har en annan ögonsjukdom 
blir synresultatet efter operationen ofta sämre än om ögat bara har grå starr. Därför är det 
viktigt att patienten får information om detta före operationen. 

Indikationen för operationen 
NIKE är en skala från 1 till 4 som väger samman synförmågan på båda ögonen och patientens 
egna besvär före operationen. Alla kliniker använder inte NIKE. Grupp 1 gäller patienter med 
störst synbesvär eller ett medicinskt skäl till snabb operation, till exempel högt ögontryck 
eller näthinnesjukdom. Grå starr kan då göra det svårt att undersöka eller behandla ögat. 
Flest patienter finns i grupp 2 och 3. Grupp 4 betyder att det inte finns någon indikation för 
en operation av grå starr. 

Operationstyp 
Ultraljudsteknik används i 99,9% av operationerna. Med ultraljud delas linskärnan sönder 
genom ett mycket litet snitt. Därefter sätts en mjuk och vikbar lins in i den tomma och rena 
linskapseln. Snittet är ofta så litet att det inte behöver sys. 

Linsmaterial samt speciella linsegenskaper 
Nästan alla linser som används i Sverige är vikbara linser av akrylmaterial (99,9%). 

För att minska behovet av glasögon fick 1% en multifokal lins. Ytterligare 3% fick en torisk 
lins som korrigerar astigmatism, ett brytningsfel i hornhinnan. Få patienter får dessa linser. 
Linser med förlängt skärpedjup har blivit vanligare, och under 2025 fick 6% av patienterna en 
sådan konstgjord lins. De flesta av dessa speciallinser används vid linsbyte utan grå starr, 
med målet att minska behovet av glasögon. Sådana operationer rapporteras inte till 
Kataraktregistret. 
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Svårigheter under gråstarrsoperationen 
En eller flera svårigheter under operationen rapporterades i 6% av fallen. Sådana svårigheter 
kan ofta förutses före operationen, till exempel vid liten pupill eller mycket tät grå starr. 
Andelen varierar mycket mellan kliniker eftersom de behandlar olika typer av patienter. 

Antibiotika inne i ögat vid operationens slut 
Alla ögon som opereras i Sverige får antibiotika inne i ögat i slutet av operationen. Läs mer i 
avsnittet om endoftalmit. 

Skada på den bakre linskapseln 
Komplikationen innebär att linsens kapsel går sönder. Då uppstår en förbindelse mellan 
glaskroppsrummet bakom linsen och ögats främre delar. Komplikationen har minskat 
successivt, från 2,7% år 2002 till 0,5% år 2025. Det kan ha flera orsaker. Kirurgerna har blivit 
mer vana vid ultraljudstekniken. En annan möjlig orsak är att de som opereras har blivit 
yngre, vilket kan innebära ögon som är lättare att operera. 
 
 
 
Nationella Kataraktregistrets Utfallsregister 

Deltagare  

Alla operationer som görs under mars månad varje år registreras mer detaljerat. Då följs 
även resultatet efter operationen upp. Under 2025 deltog 47 kliniker. Patienterna som 
opererades i mars skilde sig inte från övriga patienter när det gäller ålder, kön, andra 
ögonsjukdomar eller hur många som opererades på sitt andra öga. 

Registrerade uppgifter  

För patienterna i utfallsregistret fylls ett särskilt formulär i vid operationen och vid 
slutkontrollen, cirka en månad efter operationen. Några extra uppgifter från tiden före 
operationen, bland annat hornhinnans brytkraft och den planerade brytningen i det 
opererade ögat, alltså vilken glasögonstyrka man räknar med efter operationen registreras. 
Vid slutkontrollen registreras datum, synskärpa på det opererade ögat, glasögonstyrka på 
båda ögonen och synskärpa på det andra ögat. Det registreras också om patienten inte kom 
till slutkontrollen eller inte kunde medverka i undersökningen. 

Resultat  

Under mars 2025 utfördes 8 755 operationer på de 47 kliniker som deltog i utfallsregistret. 
Resultat registrerades för 4 948 operationer (57%). Det motsvarar 3% av alla operationer 
under 2025 vid de deltagande klinikerna. 
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Av de 47 klinikerna rapporterade 7 kliniker resultat för mer än 90% av operationerna i mars. 
14 kliniker rapporterade 65–89% och 26 kliniker rapporterade mindre än 65%. Sammantaget 
finns tillräckligt mycket data för att resultaten ska vara pålitliga. Medelåldern var 74 år och 
58% var kvinnor. 
 
Data rapporterades in 3–4 månader efter operationen. Då gick 2% av patienterna 
fortfarande på återbesök och var ännu inte färdigbehandlade. För 3% saknades uppgifter. 
Procentsiffrorna nedan gäller patienter vars uppföljning var avslutad. 

Den genomsnittliga skillnaden mellan planerad och slutlig brytning, alltså glasögonstyrkan, 
var 0,4 dioptrier. Det är ett mycket litet mätfel. Hela 95% fick en glasögonstyrka som låg 
inom ± 1 dioptri från den beräknade styrkan. Synskärpan på det opererade ögat blev 0,5 
eller bättre hos 94% av de opererade. 

Tre kvalitetsmått följs särskilt: synskärpa efter operationen, skillnaden mellan planerad och 
slutlig glasögonstyrka samt skada på den bakre linskapseln.  

Nationella Kataraktregistrets Patientnyttoregister  

Formuläret Catquest-9SF mäter hur mycket den nedsatta synen på grund av grå starr hindrar 
patienten i vardagen. Det består av 9 frågor, har goda mätegenskaper och är högt rankat 
internationellt. Under 2025 deltog 47 kliniker i patientnyttoregistreringen.  

Den första enkäten fylls vanligtvis i på kliniken före operationen. Cirka 3 månader efter 
operationen skickar registret en ny enkät till de patienter som svarade på den första. Under 
2025 besvarades 5 493 enkäter före operationen och 2 266 efter operationen. 
Svarsfrekvensen för enkäten efter operationen var 41%. Under 2025 infördes digital 
registrering av det uppföljande formuläret via QR-kod, vilket av många upplevdes som 
problematiskt. Registrering via 1177 är under utveckling. 
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Enkäten visar en tydlig 
förbättring efter 
operationen. 89% upplevde 
en förbättring. 9% upplevde 
större hinder i vardagen 
efter operationen än före, 
och 2% upplevde ingen 
skillnad.	Ett bättre resultat 
var vanligare hos yngre 
patienter, hos dem som 
hade sämre syn på 
operationsögat före 
operationen, god syn efter 
operationen, viss närsynthet 
efter operationen och inga 
andra ögonsjukdomar. Ett 
sämre resultat var vanligare 
vid annan ögonsjukdom, små 
besvär före operationen, 
komplikationer under 
operationen, stor skillnad i 
brytkraft mellan ögonen 
efter operationen och stor 
skillnad mellan planerad och 
slutlig brytkraft. 

 

Nationella Kataraktregistrets Endoftalmitregister 

En av de allvarligaste komplikationerna efter en gråstarrsoperation är en bakterieinfektion 
inne i ögat, så kallad endoftalmit. Infektionen är ovanlig men kan ge en allvarlig synskada 
även om behandling sätts in snabbt. Siffrorna för hur ofta endoftalmit uppstår varierar 
mellan olika delar av världen och kunskapen om hur komplikationen bäst kan förebyggas är 
inte fullständig. Det gör Kataraktregistrets Endoftalmitregister mycket värdefullt med 
möjlighet att följa hur ofta endoftalmit förekommer och vilka riskfaktorer som finns. 

Kataraktregistret visar att Sverige har en av de lägsta förekomsterna av endoftalmit efter 
gråstarrskirurgi i världen. Risken minskar när operationen görs tidigare i sjukdomsförloppet 
och utan komplikationer. Den viktigaste skyddande åtgärden är att ge antibiotika inne i ögat 
i samband med operationen. Förekomsten har minskat sedan registreringen startade 1998, 
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från ett fall per 1 000 operationer till ett fall per 7 087 operationer under 2025 (Figur 5). 
Registret analyserar nu hur riskfaktorerna kan minskas ytterligare. 

 
Figur 5. Antalet i % av bekräftad endoftalmit efter kataraktoperation i Sverige  
1998–2025. 

Nationella Kataraktregistrets Amotioregister 

Näthinneavlossning är ett akut synhotande tillstånd. En av riskfaktorerna är tidigare 
ögonkirurgi. Under 2025 utvecklades en funktion för registrering av näthinneavlossning i 
Kataraktregistret. Inrapportering sker av de enheter som utför denna typ av kirurgi. 
Målsättning är att ge svar på viktiga frågor om riskfaktorer för näthinneavlossning efter 
kataraktkirurgi.  
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