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Konstitutionell langvuxenhet

Forandringar sedan foregaende version
2024-10-11 Inga forandringar sedan foregaende version.

Bakgrund och syfte

Handlaggning vid langvuxenhet hos barn och ungdomar.

Utforande

Allmant

Langvuxenhet ar i mangt och mycket en subjektiv upplevelse. Langvuxenhet definieras
som langdtillvéaxt 6ver 2 SD pa tillvaxtkurvan, en extrem langvuxenhet far 3 SD anses
vara. En konstitutionell extrem langvuxenhet beror nastan alltid pa genetiska faktorer.
Langdtillvéaxten sker i nedre extremitetens langa rérben och i ryggen. Nar puberteten
startar kommer ca 50 % av tillvaxten ske i de nedre extremiteterna och 50 % i ryggen.
Av den tillvaxt som sker i benen kommer max 80 % att ske i tillvéxtzonerna kring
knéna.

Fall som kan komma i fraga for operativ atgard remitteras till barnortoped. En eventuell
operativ behandling skall ses som ett “kosmetiskt ingrepp”, ndgra absoluta
operationsindikationer finns inte. Vid operativ behandling utférs via borrfysiodes en
destruktion av knéledernas tillvéxtzoner, vilket leder till en slutning av fyserna. Man
kan pa sa satt stoppa ca 65-70 % av den tillvaxt som finns kvar av nedre extremiteten.
Langdtillvaxten fortsatter dock i ryggen.

Utredning

Utredning av langvuxenhet skall goras av barnlékare och skolhalsovarden. |
grundutredningen ingar en rontgen skelettaldersbestamning med slutlangdsprognos.
Rontgen av knaleder med fragestallning ”6ppna fyser” skall ocksa utforas.
Undersokning och utredning skall vara utford fore remiss sénds till barnortoped.
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Differentialdiagnoser

Vi misstanke om differentialdiagnoser skall utredning och behandling genomféras av
barnendokrinolog. Bland viktiga differentialdiagnoser finns kromosomrubbningar
(Klinefelters syndrom (XXY), XYY-gen, Fragile-X), syndrom (Marfans syndrom,
Sotos syndrom, homocysteinuri) och hormonella orsaker (hypertyreos, tidig pubertet,
Overnutrition, hypofysar gigantism (GH-tumor).

Indikationer for operation och remiss till barnortoped ar:

Stark 6nskan hos barn och foraldrar.

En beréknad slutlangd hos flickor pa >185 cm (utan menarche) och pojkar> 205 cm.
Aterstdende tillvaxt mer &n 10-12 cm for pojkar och mer &n 8 cm for flickor.

En rimlig proportion, ryggens langd (sitthdjden) och nedre extremitetens langd.
Remiss till barnortoped bor vara skickad innan pojkar natt 180 cm i langd/14 ars alder
och flickor 165 cm i langd/12,5 ars alder.

Medvetet avsteg fran rutinen dokumenteras i journalsystemet om rutinen ar kopplad till
patient. Ovriga orsaker till avsteg fran styrdokumentet rapporteras i MedControl PRO.
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