


Glaukomkirurgisk MINIMAL-enkät avseende kalenderåret 2025
d.v.s. operationer 1/1 - 31/12 2025

Klinikens namn: _________________________________

Kontaktperson: ___________________________________
 
Antal glaukomkirurger: ________ (inte heltidare, utan antalet huvuden som regelbundet op. glaukom)

(Av dessa är under ________ upplärning, dvs ej helt självständiga vid årets slut)

Antal glaukomoperationer: ________ 

(Av dessa är ________ knivop och ________ cyklodestruktiva d.v.s. diodlaser och cyclokryo)

Denna MINIMAL-enkät är tänkt för de som har svårt att samla in alla nödvändiga data för att fylla i ”Glaukomkirurgienkät 2025.docx”. 
Fyll inte i bägge!



Ifylld blankett (en per klinik) skickas in till doktor.bergstrom@gmail.com, eller till
Anders Bergström, Hövdingav. 19, 224 75 Lund, senast fredag den 8 maj 2026
