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HIRSUTISM

Vad éar hirsutism?

Hirsutism betyder 6kad kroppsbeharing av manlig typ hos kvinnor. Det innebar en grévre, morkt
pigmenterad beharing som typiskt ar lokaliserad till verlapp och haka, runt bréstvartor, i medellinjen pa
nedre delen av buken, ryggslutet samt ljumskar och Iar. Denna typ av beharing stimuleras av manliga
kénshormoner (androgener).

Vem far hirsutism?

Polycystiskt ovariesyndrom (PCOS) ar den vanligaste orsaken till hirsutism och forklarar upp till 70-80 % av
fallen. PCOS i sin tur ar en mycket vanlig hormonell rubbning hos kvinnor i fruktsam alder och innebar en
Okad aktivitet av androgener. Tillstandet har en arftlig komponent men &r ocksa beroende av livsstilsfaktorer
som paverkar kroppsvikten (6vervikt).

Hos c:a 20 % av patienter med hirsutism dr androgennivderna i blodet dock helt normala. En foérklaring till
hirsutism kan da vara en 6kad kanslighet i huden for manliga konshormoner. Vissa séllsynta tillstand som
hormonproducerande tumérer och andra specifika hormonella sjukdomar kan ocksa orsaka hirsutism.
Vidare kan vissa mediciner och missbruk av anabola steroider ge 6kad kroppsbeharing.

Hur utvecklas symtomen?

Symtom pa 6kad kroppsbeharing boérjar ofta i samband med puberteten och kan sedan 6ka successivt fram
till borjan av 20-arsaldern. Fortsatt utveckling ar till stor del beroende av kroppsvikten. Vid kraftig
viktuppgang okar ofta kroppsbeharingen. Andra symtom som i manga fall har samband med hirsutism ar
glesa menstruationer och acne som vid PCOS. | sdllsynta fall forekommer aven haravfall centralt pa hjassan.
Om symtomdebuten ej ar typisk, harvaxten ar uttalad och har 6kat snabbt samt eventuellt andra symtom
har tillkommit bor ovanliga hormonella tillstand misstankas.

Hur stills diagnosen?

Kroppsbeharing kan graderas och foljas enligt en utvecklad bedémningsskala (Ferriman & Gallwey), men
oftast baseras diagnosen pa en allman bedémning med hansyn till etniska skillnader i kroppsbeharing och
pigmentering. | utredningen ingar att analysera androgenhalten i blodet och i férekommande fall utreda
menstruationsrubbning med bland annat ultraljud for att undersoka forekomsten av polycystiska dggstockar
som vid PCOS. Vid misstanke om ovanliga tillstand som hormonproducerande tumar kravs specifik
utredning.

Hur behandlas patienter med hirsutism?

Vid 6vervikt rekommenderas viktnedgang eftersom viktminskning leder till forbattrad hormonbalans med
lagre androgennivaer. Detsamma ses efter rokstopp. Férstahandsmedicinering vid hirsutism hos yngre
kvinnor ar 6strogendominerade p-piller som har den effekten att manligt kbnshormon hammas. Vid
otillracklig effekt av p-piller eller da p-piller ar olampligt kan patienten erbjudas sa kallad antiandrogen
medicinering som ibland kan vara effektivare. Det gar ocksa att kombinera dessa ldkemedel. For all
medicinering géller att det tar tid innan effekt pa beharing kan ses, minst sex manader, och maximal effekt
kommer oftast efter mer &n ett ars medicinering. Detta beror pa att haret har olika vaxtfaser och att endast
tillvaxtfasen kan paverkas. Nar medicineringen avslutas kommer ofta beharingen tillbaka.

Férutom medicinering finns olika metoder for harborttagning som laserbehandling och epilering da
harsacken destrueras med diatermi. Dessa behandlingar gors pa hudkliniker och blir i [angden mycket
kostsamma for den enskilda patienten. Vissa regioner kan dock ge bidrag for laser/epilering i ansiktet.
Kurator kan bista att anstka ekonomiskt bidrag fran olika fonder.

Svenska Endokrinologféreningen har utarbetat informationsblad om endokrinologiska sjukdomar och tillstdnd. Informationsbladen &r avsedda fér
allmanheten och kan vid behov anvandas som patientinformationsblad och dverlamnas vid mottagningsbesok. De ar skrivna av erfarna
endokrinologer representerande samtliga svenskauniversitetssjukhus. Informationsbladen revideras vid behov eller vart 3:e ar.
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