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Rutin
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Langvuxenhet - barn

Revideringar i denna version
Forlangt giltighetstiden.

Bakgrund, syfte och mal

Handlaggning vid langvuxenhet hos barn och ungdomar.

Arbetsbeskrivning

Langvuxenhet definieras som langdtillvéaxt éver 3 SD pa tillvaxtkurvan.
Overlangd beror praktiskt taget alltid pa genetiska faktorer, det &r alltsd
en frisk, normal individ med forvéntade praktiska eller psykosociala
problem p.g.a 6verlangd. Eventuell behandling ar ett ”kosmetiskt
ingrepp” varfor nigra absoluta indikationer for behandling inte finns.
Behandling kan diskuteras for flickor som har slutlangdsprognos éver
185 cm och for pojkar 6ver 200 cm. Viss flexibilitet kring dessa grénser
vid sérskilda bekymmer.

Utredning och behandling av langvuxenhet bor genomforas av
barnendokrinolog.
Differentialdiagnoser

e Kromosomrubbningar: Klinefelters syndrom (XXY), XYY -
syndrom, Fragile-X.

e Syndrom: Marfans syndrom, Sotos syndrom, homocysteinuri,
m.m

e Hormonell orsak: hyperthyreos, tidig pubertet, dvernutrition,
hypofysar gigantism (tillvéxthormonproducerande tumor,
ovanligt)

Langvuxenhet - slutlangdsprognos
Flickor vid langd 168 cm utan menarche och forvantad slutlangd 6ver
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185 cm.
Pojkar vid langd 180 cm och dar tillvéxtkurva samt pubertetstadie ger
forvéantad slutlangd 6ver 200 cm.

Berakning av slutlangdsprognos

Remiss rontgen Skaraborgs Sjukhus: skelettalder. Remissen maste
innehalla aktuell langd.
Fragestallning: skelettalder, slutlangdsprognos.

Behandlingskriterier enligt nationella riktlinjer

e Stark 6nskan hos barn och foréldrar

e Slutlangdsprognosen mer an 200 cm hos pojkar och mer &n 185
cm hos flickor.

o Aterstdende tillvixt mer &n 10-12 cm for pojkar och mer &n 8 cm
for flickor.

Behandling

Behandling sker i forsta hand Kirurgiskt genom epifysiodes (“borrning™
av epifysbrosket i distala femur och proximala tibia)

Behandlingseffekt

Reduktion av kvarvarande langdtillvaxt med 40-50% hos flickor och 30-
40% hos pojkar.
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Information om handlingen

Handlingstyp: Rutin
Galler for: VO1 Barn BUP och Kvinna

Innehallsansvar: Rebecka Enander, (rebenl), Overlakare
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