
 

 

 

Västra Götalandsregionen 

Koncernkontoret 

Mötesanteckning 

Samordningsråd ögon - arbetsmöte 

Tid:  2026-06-08, kl 11.00 – 12.00 

Plats: Teams 

Deltagare 
Martin Thiel, NU-sjukvården, ordförande 
Tobias Dahlgren, NU-sjukvården 
Wolf Wonneberger, Sahlgrenska Universitetssjukhus 
Eva-Marie Boman, Södra Älvsborgs sjukhus 
Marcus Alstéus, Södra Älvsborgs sjukhus  
Anna Toftgård, Södra Älvsborgs sjukhus  
Cecilia Andersson, Skaraborgs sjukhus 
Lena Kovalchuk, Skaraborgs sjukhus 
Carina Sandberg, Skaraborgs sjukhus 

Andreas Hjertén, koordinator, Koncernkontoret  

Anne Granath, Habilitering och Hälsa (deltar under punkt 1, digital optikerremiss) 

Ann Hellström, akademirepresentant SU 

Annika Appelgren, repr. region Halland 

Adjungerade: Madeleine Stark, Niklas Wallmark och Jenny Kuhanen, Koncernkontoret (digital 

optikerremiss).  

Närvarade inte: Madeleine Zetterberg, Sahlgrenska och Joakim Höstner, rådets kontaktperson i 

KL HoS. 

Mötespunkt Anteckning 

1. Digital optikerremiss - 
uppdatering 

Programledning:  Ny programledare utsedd för att 

samordna initiativ kring digitala remisser.  

ROSP digital optikerremiss:  

• Nästa steg är utveckling i produktionsmiljö efter 
sommaren 



                                          

 

• Pilot planeras till slutet av augusti, med beslut om 
breddinförande i december 

• Vid uteblivet införandebeslut påbörjas ny 
upphandling 

• Inget generellt beslut finns om ROSP (Remiss- och 
svarsportalen) som systemstöd för allmänremisser.  

Pilotverksamhet: Ögonmottagningen i Borås (SÄS) tar 

pilotansvar och planerar förberedande möten inför 

hösten. 

Projektledning: Niklas Wallmark och Anna Erneborn blir 

projektledande till hösten. 

2. Ögonsjukvården som skört 
vårdområde/Sommarplanering 
Skaraborgs sjukhus 
 

Ögonsjukvården som skört vårdområde 

Styrning och organisation: Produktionschefer Åsa Ranbro, 

Olof Ekre, Anna-Karin Juvél Egeland, Martin Thiel (ordf. SOR) 

och Malin Lindén (regionutvecklare) ingår i styrgruppen.  

Produktionsökning:  Ökad produktion eftersträvas, 

exempelvis genom samordning av jourlinjer eller 

uppgiftsväxling. Viktigt att säkerställa hållbar arbetsmiljö, 

patientsäkerhet och vård i tid. 

Regiongemensamma väntelistor: Kräver harmonisering av 

väntelistor och ersättningsmodeller innan vidare analys av 

genomförbarhet. 

Inriktning: Arbetet utgår från att alla förvaltningar inte kan 

bedriva hela ögonsjukvården, utan att vissa patientgrupper 

styrs regionalt till specifik förvaltning för optimering. 

Osäkerhet kring vårdval: Planering av omställning begränsas 

i väntan på besked om fritt vårdval. 

Fortsatt arbete: Gemensamt möte mellan arbetsgrupp och 

styrgrupp planeras veckan efter midsommar. 

Enades om: Att framför allt inrikta sig på koncentration av 

vård på färre utbudspunkter (2017-2019 gjordes ett arbete 

om sällanvård och koncentration av vissa ingrepp hos färre 

förvaltningar). 

 



                                          

 

Sommarplanering Skaraborgs sjukhus (SkaS):  

Sommarplanering/handlingsplan hittills för v.26-33 ser ut att 

hålla. I sommar har SkaS möjlighet att ta hand om sin 

slutenvård själva och från 1 september kan man ha 

primärjourtjänstgöring dygnet runt.  

3. Upphandlingar inkl. WebROP 
HOPE - uppföljning 

Upphandling/kommande investeringsbehov: 

Kartläggning över investeringsbehov/nya upphandlingar 

behöver göras för de kommande 3 åren.  

Enades om: Alla förvaltningar får efter sommaren inkomma 

med investeringsbehov av medicinsk apparatur, synfälts- 

och biometriapparater, övriga förbrukningsmaterial samt 

eventuella licenskostnader för WebROP HOPE. Listade 

investeringsbehov/upphandlingskostnader tas upp på 

agendan för nästa samordningsråd till hösten. 

Ögonbottenfotografering till primärvården – upphandling:  

Martin har gått igenom avtalet och inväntar att 

upphandlingen ska komma igång. 

WebROP HOPE:  

En licens finns i regionen på Drottning Silvias sjukhus. Oklart 

om det behövs en upphandling men det är inte något som 

passar in på konceptet ”Från idé till breddinförande”, utan 

man kan köpa in licensen. Däremot fanns farhågor om jäv.  

Enades om: Då det finns en jävsproblematik går man vidare 

med en upphandlingsprocess av licenskostnader för 

WebROP HOPE. Kostnaderna för licenspartneravtal behöver 

också läggas till på listan över investeringsbehov. 

4. Återrapport från dialogmöte 
med samordningsråd 
primärvård 21/5 

Martin informerade från dialogmötet om det som 

samordningsråd primärvård ville diskutera: 

• Hur man kan minska barnköerna. 

• Koncernledningens planer på att flytta 
ögonbottenfotograferingen till primärvården. De 
anförde att det är mycket investeringar, tar mycket 
tid och plats och vill fortsätta diskutera detta vidare.  

• Optikernas roll 



                                          

 

Sekreterare: Pernilla Edvinsson 

 

 

Enades om: Martin framför till primärvårdsrådet att man 

önskar gå vidare med samarbete genom att primärvården 

börjar undersöka med ögonmikroskop och att vi hjälper till 

med utbildning i hur man bedömer i ögonmikroskop. 

Primärvårdsrådets frågor besvaras: Barnköer kommer att 

minskas genom intern granskning. Ögonbottenfotografering 

hos vårdcentraler ger patienter bättre tillgång och innebär 

färre besök inom vården. Fotografering med moderna 

kameror går snabbt och kräver inga pupillvidgande droppar. 

Att involvera optiker i ögonsjukvården är hittills inget 

prioriterad ärende inom VGR men har potential. 

5. RPT Retina – deltagare innan 
uppstart 

RPT Retina är just nu vilande kan troligen starta upp 

igen med ny ordförande efter årsskiftet. Martin har 

bett tidigare koordinator Pernilla Laurén att skicka 

arbetsmaterial från förra möten till antingen 

honom eller direkt till ny ordförande inför uppstart. 

Enas om: Varje förvaltning får under hösten 

nominera deltagare till en uppstart av RPT retina 

samt tänka igenom vilka frågor som RPT ska 

koncentrera sig på. 

6. Övrigt Bilaterala operationer (Skaraborgs sjukhus, Cecilia): 

Diskuterade ersättning för bilaterala operationer. 

För närvarande är ersättningen samma för alla 

förvaltningar (1,4) oavsett om man opererar 

bilateralt eller enkelögon.  

Nästkommande möte 

2026-09-04 Samordningsråd kl 10.00 – 12.00. 

 


