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Operation for mandlig brystudvikling - Gynaekomasti
- Amalieklinikken i Kgbenhavn

Maend har ligesom kvinder anlzeg til dannelse af et bryst, men forskellig hormonpavirkning af
brystkirtelvaevet hos de to kgn betyder at maend normalt ikke udvikler mere end en lille brystvorte med
lidt underliggende kirtelvaev. Af forskellige arsager kan dette kirtelanlaeg udvikle sig til noget der i
stgrre eller mindre grad ligner et kvindebryst, hvor man bruger betegnelsen gynaekomasti, i disse
tilfeelde kommer gnsket om kirurgisk behandling pa tale.

Der er mange forskellige arsager til geenaekomasti. Tilstanden forekommer hyppigt i puberteten, og her
vil gynzekomastien normalt forsvinde uden behandling. En anden hyppig arsag til gynaekomasti er
overvaegt. [ disse tilfeelde bgr behandlingen primeert besta i veegttab. En lang reekke medikamenter
pavirker pa forskellig vis hormonbalancen og kan medfgre gynaekomasti. En af de hyppigste
medikamenter er anabolske steroider, indtaget i forbindelse med muskelopbyggende traening.

Relativt sjeeldne men alvorlige arsager til gynaekomasti som knuder i testiklerne og mandlig brystkreeft,
skal altid udelukkes inden en kirurgisk behandling. Det anbefales derfor altid, at mand med gnske om
kirurgisk behandling af gynakomasti bliver henvist fra egen lzege til en hospitalsafdeling, der varetager
udredning for arsagen til gynaekomasti. Er gynaekomastien meget udtalt, kan der eventuelt tilbydes
behandling pa en af de offentlige plastikkirurgiske afdelinger.

Operation for gynaekomasti kan forega i lokal eller fuld bedgvelse. Man anvender fedtsugning, men som
regel er det ogsd ngdvendig at fjerne kirtelveevet gennem en lille abning omkring brystvorten.

Forundersggelse

Det er en god ide, at du har leest informationerne her pa hjemmesiden inden forundersggelsen, og at du
skriver de spgrgsmal, der opstar, mens du leeser, ned og medbringer disse ved forundersggelsen.

Vi anbefaler, at du kommer til forundersggelsen sammen med en pargrende eller en ven, saledes at I
bagefter kan tale om informationen, du fik i forbindelse med forundersggelsen.

Nar du kommer til forundersggelsen, vil vi bede dig medbringe det oplysningsskema om dit helbred,
som er vedlagt informationsmaterialet du modtager fra os nar du bestiller tid. Hvis du ikke har naet at
modtage informationsmaterialet fgr forundersggelsen kan du printe skemaet her fra hjemmesiden.

Ved forundersggelsen taler du med plastikkirurgen om dine gnsker, og du vil blive undersggt, for at det
kan afggres, hvilken behandling, der vil kunne tilbydes. Du vil derefter fa en grundig information om
operationen og efterforlgbet.

Operationen

Far operationen

Det er vigtigt at du er godt forberedt til operationen. Din vaegt skal vaere sa teet pa et normalt BMI pa 25
som muligt og ikke overstige BMI pa 30.

Rygning er den vaesentligste drsag til komplikationer som infektion og veevsdgd, og du skal derfor
stoppe rygning mindst 4 uger fgr operationen og ma tidligst begynde igen 4 uger efter operationen.

Forskellige slags medicin kan pavirke operationen og iseer veere arsag til blgdningsproblemer. Du vil
derfor i forbindelse med forundersggelsen tale med specialleegen om, hvordan du skal forholde dig med
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den medicin du eventuelt tager. Se mere om dette senere under ” Anaestesi (fuld bedgvelse) i
Amalieklinikken” under punktet "Medicin”.

Fedtsugning og eventuel fjernelse af kirtellegemer

Hvis du skal opereres i fuld bedgvelse, skal du mgde fastende pa klinikken. Det betyder, at du 6 timer fgr
planlagt operation skal ophgre med at spise og drikke. Dog ma du fortszette med at drikke vand eller
gerne sukkerholdige "gennemsigtige veesker”; f.eks. saft eller aeblejuice, indtil 2 timer fgr
operationstidspunktet. De sidste 2 timer fgr operationen ma du intet indtage.

Du ma ikke drikke alkohol efter Kkl. 20 aftenen fgr operationsdagen.

Nar du ankommer til Amalieklinikken, vil din sygeplejerske vise dig tilrette pa din sengestue, og du vil fa
udleveret operationstgj. Derefter bliver du tilset af vores anaestesilaege, som forklarer dig om
bedgvelsen og giver dig medicin som forberedelse til operationen. Du kommer ogsa til at tale med din
plastikkirurg, som sikrer sig, at du ikke har yderligere spgrgsmal, hvorefter han foretager den
ngdvendige optegning pa huden. Endelig er du parat til at blive kgrt pa operationsstuen, hvor
operationssygeplejerske og anzestesisygeplejerske venter dig.

Operation for gynaekomasti foregar oftest i fuld bedgvelse, men ambulant behandling i lokalbedgvelse
er i nogen tilfeelde en mulighed, hvis man gnsker dette.

Operationen indledes med, at plastikkirurgen fedtsuger sa meget af brysterne som muligt. Herefter vil
han vurdere, om det er ngdvendigt at fjerne kirtellegemet kirurgisk. I en del tilfzelde er denne beslutning
dog allerede truffet ved forundersggelsen. Skal kirtellegemet fjernes ggres dette gennem en adgang
omkring brystvorten. Drejer det sig om meget store bryster; iseer efter stgrre vagttab, kan det blive
ngdvendigt at fjerne noget af huden, og resultatet vil blive et tveergdende ar under brystet samt omkring
brystvorten.

Falgevirkninger til operationen

Operationen vil efterlade ar som i starten vil vaere rgde og kan veaere haevet. Hos de fleste patienter
bliver arret efter en gynaekomasti-operation paent, men nogle fa procent vil udvikle et skeemmende ar
(hypertrofisk ar eller keloid). Det kan i sddanne tilfeelde veere ngdvendigt at behandle med
binyrebarkhormon et antal gange. Der gar normalt et til to ar fgr arret har fiet sit endelige udseende.

Ved enhver operation vil der ske en pavirkning af fglenerverne. Man vil derfor opleve fglelseslgshed i et
stgrre eller mindre omrade af huden og brystvorteomradet efter operationen. I manederne efter
operationen vil man kunne opleve forskellige fgleforstyrrelser som stikken og prikken i arrene, men
dette vil efterhdnden forsvinde i takt med at den normale fglesans gendannes. Der kan blivende vaere
mindre omrader med permanent tab af fglesans.

Mulige komplikationer til operationen

Hos omkring 1% af patienterne optraeder der i timerne efter operationen blgdning, som vil
ngdvendigggre en operation for at stoppe dette,

Infektion ses meget sjeeldent, men kan forekomme og vil kreeve behandling med antibiotika. Hvis der
optraeder infektion, ses det typisk efter 1-2 uger og symptomerne er rgdme og haevelse samt tiltagende
smerter og feber. De dybe selvoplgselige trade, som underhuden er syet med, kan nogle gange udstgdes
i arret, og dette kan ligne infektion, men vil normalt ikke kraeve, at der behandles med antibiotika. Er du
i tvivl, er det bedst, at vi ser det i klinikken.
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Hos de patienter, hvor der reduceres hud og brystvorteomradet flyttes, kan der meget sjeldent ses
veaevsdgd i en del eller hele dette omrade. Dette vil ligesom infektion, fgrst kunne ses efter nogle uger og
vil give anledning til sardannelse. [ de fleste tilfeelde vil et sddant sar kunne hele med sarbehandling,
men det kan blive ngdvendigt med en mindre operation for at rette pa arret til sidst.

Efter operationen

Hvis operationen er foregdet i fuld bedgvelse, kares du, nar operationen er afsluttet, pa
opvagningsafsnittet, hvor du observeres af vores opvagningsplejerske, indtil du er tilstraekkeligt vagen,
til at du kan komme pa din sengestue. Under operationen er der anlagt lokalbedgvelse, som bevirker, at
du har relativt fa smerter de fgrste 4-6 timer efter operationen. Efterhdnden som effekten af
lokalbedgvelsen aftager, vil sygeplejersken sgrge for at du far den ngdvendige smertestillende medicin,
sa dine smerter holdes pa et minimum.

Du vil allerede under indlzeggelsen skulle op og g3, idet dette er vigtigt for at begranse risikoen for
blodpropper i benene.

Dagen efter operationen bliver du udskrevet om morgenen og skal hentes senest ved 8-tiden. Du far
smertestillende medicin med hjem fra klinikken med en anvisning p4, hvorledes tabletterne skal tages.

Huden er syet med en trad, som forsvinder af sig selv, men du skal komme til en kontrol efter 12-14
dage, hvor vi ser, at alt er, som det skal vaere, og du vil have lejlighed til at stille spgrgsmal.

Den afsluttende kontrol hos plastikkirurgen foretages efter 3-6 maneder, denne tid kan aftales ved
udskrivelsen, eller du kan senere ringe og aftale en tid.

Hvad ma du efter operationen

Det er almindeligt, at man er sygemeldt fra sit arbejde i 1-2 uger efter operationen, men har man et
fysisk kraevende arbejde, kan sygemelding i op til 3 uger vaere ngdvendig.

Generelt skal du lytte til din krops signaler. Hvis noget er ubehageligt eller ggr ondt, skal man undlade at
ggre det. Du kan begynde at ga sma ture allerede dagen efter operationen, men motion i form af 1gb og
cykling skal du vente 3-4 uger med. Mere kraevende sportsaktivitet kan du fgrst pabegynde efter 6-8
uger.

Det er din egen vurdering, hvornar du kan kgre bil, men af sikkerhedsmaessige arsager skal du veere
sikker p3, at du kan reagere optimalt i enhver situation. Dette betyder, at det ikke er tilradeligt at kgre
bil, sa leenge du har smerter.

Vi anbefaler, at du anvender Micropore plaster pa arret i 3 maneder (du far plaster med fra Klinikken).
Dette menes at give et paenere ar og beskytter samtidigt mod solen. Nar du ikke lzengere anvender
plaster pa arrene, skal du smgre med solcreme faktor 15 eller mere, nar arret udsattes for sol.

Dagen efter operationen kan du brusebade. Micropore plasteret pa arrene kan tale vand og skal blot
duppes tgrre med et rent handkleede.
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Angestesi (fuld bedgvelse) i Amalieklinikken

Bedgvelsen forestas altid af speciallaeger i anzestesi med stor erfaring fra deres virke som overlaeger pa
Rigshospitalet i samarbejde med rutinerede anzestesisygeplejersker. Til selve bedgvelsen har vi valgt at
anvende lzegemidler med meget fa bivirkninger og hurtig opvagning. Ved at kombinere dette med
langtidsvirkende lokalbedgvelse anlagt under operationen har vi opnaet, at de fleste patienter oplever
bedgvelsen og opvagningen meget positivt.

Sikkerhed er vores allerhgjeste prioritet, og vores anzaestesiudstyr samt overvagnings- og sikkerheds-
udstyr lever op til de hgjeste kvalitetskrav. Dette giver en meget hgj grad af sikkerhed.

Inden operationsdagen

For at vi kan sikre dig den bedst mulige behandling, vil kirurgen under konsultationen ud fra et check
skema vurdere, om der er behov for ekstra undersggelser, blodprgver eller konsultation med
anaestesileegen inden operationsdagen. Hvis du selv gnsker det, kan du dog altid komme til at tale med
eller mgde anzestesilaegen inden operationsdagen.

Operationsdagen

Du ma tage det meste af din seedvanlige lzegeordinerede medicin. Du skal dog undga vanddrivende
medicin i fasteperioden. Specielt afsnit om medicin nedenfor.

Pa operationsdagen mgder du fastende til operationen. Det betyder, at du 6 timer fgr planlagt operation
skal ophgre med at spise og drikke. Dog ma du fortszette med at drikke vand eller gerne sukkerholdige
"gennemsigtige vaesker”; f.eks. saft eller ablejuice, indtil 2 timer fgr operationstidspunktet. De sidste 2
timer ma du intet indtage. Se afsnit med udfgrlige Fasteregler nedenfor.

Inden operationen vil anzestesileegen komme og informere dig om bedgvelsen og smertebehandlingen
samt stille dig nogle supplerende spgrgsmal.

Bedgvelsen

Bedgvelsen foregar som hovedregel ved at anzestesimidlet gives ind i blodaren via et drop, som er en
tynd, kort plasticslange, som er lagt i blodaren. Hvis du har "néleskrak” kan vi indlede bedgvelsen ved
at du treekker vejret i en maske med anaestesigas. Under hele operationen vil anzestesileegen eller -
sygeplejersken sidde hos dig og kontrollere, at alt er i orden.

Opvagningen

Efter operationen vagner du hurtigt op, men du skal alligevel ligge lidt tid pa vores opvagningsstue, hvor
vores sygeplejerske vil tage sig af dig og kontrollere, at alt er som det skal veere.

For at minimere kvalme skal du umiddelbart efter bedgvelsen veere lidt tilbageholdende med at drikke
og spise.

Smertebehandling

Smertebehandlingen tilpasses de enkelte indgreb, men bestar altid af en basisbehandling med tablet
Paracetamol (fx. Pinex, Pamol). Denne tages fast 4 gange pr dggn i 8-10 dage.

Derudover anvendes et gigtpraeparat i 3-4 dage. Vi har valgt tablet Ibuprofen som har lavest forekomst
af bivirkninger.

Endelig anvendes de fgrste par dage morfinpreeparater efter behov.
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Fasteregler

Indtil 6 timer fgr operationen .....

.ma du spise og drikke normalt. Dog skal du ophgre med at drikke alkohol allerede kl 20 aftenen fgr
operationen.

Indtil 2 timer fgr operationen .....

. ma du drikke "klare veaesker" (dvs gennemsigtige). F.eks. vand, saft, klar juice, te uden maelk.
Det tilrades at drikke noget i denne periode, og det er en fordel, hvis drikken er sukkerholdig.
Man ma dog hgjst drikke 1 glas i timen.

OBS: Fglgende ma IKKE drikkes: Malkeholdige produkter, uklar juice eller smoothies.

De sidste 2 timer for operationen .....

. ma du intet indtage.
Medicin

Forskellige slags medicin kan pavirke operationen og iseer veere arsag til blgdningsproblemer. Du vil
derfor i forbindelse med forundersggelsen tale med specialleegen om, hvordan du skal forholde dig med
det medicin du eventuelt tager.

Vigtigt er iseer:

¢ Smertestillende medicin indeholdende acetylsalicylsyre (f.eks. Magnyl, Kodimagnyl, Treo,
Aspirin) vil gge blgdningsrisikoen. Skal pauseres en uge fagr operationen. Tag eventuelt tabl
Paracetamol i stedet.

e Gigtmedicin (f.eks. Ibuprofen, Ipren, Burana, Diclon, Voltaren) kan gge
blgdningsrisikoen. Indtagelsen bgr reduceres mest muligt ugen fgr operation. Anvend eventuelt
tabl Paracetamol i stedet.

e Visse typer af naturmedicin, iszer fiskeolie og D-vitamin, pavirker ogsa risikoen for blgdning. Al
naturmedicin skal du holde pause med fra en uge fgr operationen.

¢ Blodfortyndende medicin, skal der oftest holdes pause med. Aftal neermere med kirurgen ved
konsultationen.

e Vanddrivende medicin skal du holde pause med pa operationsdagen.

e Insulin skal du justere ned under fastetiden, og du skal kontrollere dit blodsukker, saledes at det
ikke bliver for lavt. Kontakt os, hvis du er i tvivl.

e Blodtryksnedsaettende medicin, hjertemedicin, lungemedicin, stofskifteregulerende medicin,
epilepsimedicin og lignende lzegeordineret medicin skal fortsaette frem til operationen med
mindre andet aftales med specialleegen.
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