Regional medicinsk riktlinje
Indikationer for kirurgisk
atgard vid gynekomasti

Enregional medicinsk riktlinje dr ett styrande dokument som utforare av
hilso- och sjukvard i Region Skane ska f6lja. Undantag kan gérasom det
finns starka skil i det enskilda fallet. Undantaget ska dokumenteras och

motiverasav den som tar beslutet.

Regionala medicinska riktlinjer tas fram i samverkan med berérda
sakkunniggrupper och faststills av regional cheflikare.
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Inledning

Gynekomasti dr vanligt hos mén, men medfor sillan besvir som
motiverar kirurgisk atgiard inom ramen for offentlig finansiering.
Undantag for vilka kirurgi kan vara indicerat redovisas i denna

riktlinje.

Riktlinjen har tagits fram vid sektionen for plastikkirurgi pa SUS och
reviderades 2023. Avstimning gjordes da med allménkirurgiska
verksamheter vid SUS, i Helsingborg och Kristianstad samt med
primérvarden via AKO (allménlikarkonsult Skane) och LPR (lokala

primérvardsradet).
Ar 2026 forlingdes riktlinjen med oférindrat medicinskt innehall.
Bakgrund, utredning, behandling och remissrutiner framgar av:

AKO Skane-riktlinje for priméarvarden utifran nationellt kliniskt

kunskapsstod (vardgivare.skane.se)

Bakgrund

Gynekomasti innebir en forstoring av brost hos mén och ir relativt
vanligt férekommande. Operation pa grund av gynekomasti ar i
flertalet fall att betrakta som ett rent kosmetiskt ingrepp och utférs
foljdriktigt med mycket stor restriktivitet inom offentlig sjukvard.
Denna hallning baseras inte enbart pa de styrande tre prioriterings-
principerna inom varden. Riskerna for ett besviarande arr vid
vartgarden och en konkav brostform som odnskade resultat ar

bidragande orsaker.


https://vardgivare.skane.se/vardriktlinjer/endokrina-sjukdomar/ako/gynekomasti/
https://vardgivare.skane.se/vardriktlinjer/endokrina-sjukdomar/ako/gynekomasti/

Pubertetsgynekomasti

Pubertetsgynekomasti dr ett fysiologiskt tillstdnd och gynekomastin
gar normalt tillbaka fére 18 ars alder. Kvarstaende gynekomasti vid 18
ars alder kan vid normalt BMI féranleda remiss till sektion
plastikkirurgi, SUS Malmé. Utifran representativ fotografisk
dokumentation, alternativt mottagningsbesok, gors en bedomning i
enskilt fall. Pataglig kvarstdende gynekomasti kan foranleda
operation. Diskret kvarstdende gynekomasti féoranleder inte

operation.

Ovrig forstoring av brostkorteln
hos man

Vid pataglig kvinnlig brostform med tydlig submammarfara hos ung
man med normalt BMI kan operation komma i fraga. Operation kan
ocksa komma i fraga da likemedel, till exempel vid prostatacancer,
givit upphov till pataglig och symptomgivande brostforstoring.
Remiss stills da for eventuell operation antingen till sektion
plastikkirurgi, SUS Malmo, eller till brostmottagningarnai
Helsingborg respektive Kristianstad. Utifran representativ
fotografisk dokumentation, alternativt mottagningsbesok, gors dven

hér en bedomning i enskilt fall.

Hos medeldlders mén ses ofta en nadgot kvinnlig form pa brésten och
ofta ar BMI forhojt. Detta dr inte uttryck for en kroppslig avvikelse pa
samma sitt som tidigare nimnda exempel och féranleder inte

operation inom offentlig sjukvard.



Brostptos hos man efter
signifikant viktnedgang

Brostptos dr inte uttryck for gynekomasti. Hudreducerande ingrepp

efter signifikant viktnedgang regleras i separat dokument:

Regional riktlinje for plastikkirurgi efter kraftig viktnedgang (pdf)

(vardgivare.skane.se)



https://vardgivare.skane.se/siteassets/1.-vardriktlinjer/regionala-riktlinjer---fillistning/plastikkirurgi-efter-kraftig-viktnedgang---riktlinje.pdf
https://vardgivare.skane.se/siteassets/1.-vardriktlinjer/regionala-riktlinjer---fillistning/plastikkirurgi-efter-kraftig-viktnedgang---riktlinje.pdf
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