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Paraffininjektioner hos bodybuildere skal forebygges

Reservelaege Trine Foged Henriksen, afdelingslaege Jette Bisgaard Lgvenwald & ledende overlzege Steen Henrik Matzen

Steroidmisbrug blandt bodybuildere med henblik pa
oget muskelmasse har vaeret kendt leenge. De senere
ar er der rapporteret en stigning i anvendelsen af pa-
raffin og lignende stoffer til direkte injektion i de om-
rader, der pnskes kontureret hurtigt. Metoden har
varet kendt siden 1899 [1], men pga. paraffins veevs-
destruktive egenskaber og evne til migration, er me-
toden obsolet.

SYGEHISTORIE

En 24-arig mand blev henvist af egen leege under
diagnosen gynakomasti. Patienten var aktiv body-
builder med tidligere steroidmisbrug. For yderligere
muskelaugmentation havde han udfgrt en serie
selvinjektioner af paraffinolie i bryst og arme, skgns-
massigt en liter i hver arm. En méned efter injektion-
erne udviklede patienten redme og gmhed og efter-
folgende ulcerationer pa begge arme. P4 mistanke om
absces fik han flere gange udtgmt veeskeansamlinger
med negativ dyrkning.

De fglgende fem maneder havde patienten
progredierende gener, og ved forste visitation pa
Plastikkirurgisk Afdeling havde han handfladestore,
vaeskende sér og nekroser af hud og muskulatur pé
arme og pektoralregionen (Figur 1A). Huddefekterne
kontraindicerede operation for gynaskomasti, og pa-
tienten fortsatte behandling pa sarcenter med kom-

pressionsbandage og antibiotika, var sygemeldt og fik ~ KASUISTIK
sarpleje ved hjemmesygeplejerske.

Halvandet &r efter blev han genhenvist med gy-
nakomasti og subkutane tumorer: han havde fortsat
»bodybuilderstatur«, og nu paraffinomer, pdem og
udtalt arveev under huden og i muskulaturen, hvilket
medfgrte kosmetiske gener og gmhed (Figur 1B).
Magnetisk resonans (MR)-skanning viste et uthomo-
gent netveerk af fedtlignende materiale svarende til
subkutis, biceps-, triceps- og brakialismuskulatur
samt reaktive fibrgse forandringer (Figur 1C). De in-
filtrative forandringer var sd ekstensive, at kirurgisk
behandling ikke var mulig.
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DISKUSSION

Paraffinomer, ogsé kaldet skleroserende lipogranulo-
mer, forekommer ved injektion af fremmedlegemer,
der indeholder ligekeedede, mettede carbonhydrater
som paraffin og mineralske olier [2]. P4 trods af
manglende histologisk undersggelse korrelerede pa-
raffinomdiagnosen med patientens anamnese, den
objektive undersggelse og MR-skanningen. Det histo-
patologiske mgnster inkluderer fortykkelse af dermis
reticularis og erstatning af normalt subkutant fedt
med lommer af paraffin spredt i fibrgst veev og kro-
nisk, granulomatgs inflammation [2, 3]. Makrosko-
pisk manifesterer forandringerne sig som beskrevet
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A. Bodybuilder med inflammation, ulcerationer og hudnekrose efter selvinjektion af paraffin i armene og pektoralregionen. B. Langtidskomplikationer inkluderer gdem pga.
udtamponering af lymfebaner og varierende grad af paraffinomer, som migrerer lymfatisk og langs fascier. C. Magnetisk resonans-skanning uden intravengs kontrast. Aksial
skanning af hgjre overarm. T1-vaegtet aksial sekvens, der viser et uhomogent netveerk med multiple ger af vekslende stgrrelse i subkutis, biceps- og tricepsmuskulaturen,
hvilket er foreneligt med paraffinomer. Der er desuden diffust accentuerede fortykkede subkutane retinaculae, som formentlig er reaktive fibrgse forandringer.
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med inflammation, ulcerationer, sterile abscesser og
nekrose. Langtidskomplikationer inkluderer gdem
pga. udtamponering af lymfebaner samt varierende
grad af paraffinomer, som migrerer lymfatisk og
langs fascier op til artier efter injektionerne, hvilket
medfgrer kosmetiske og funktionelle gener. I enkelte
tilfaelde er der rapporteret om pulmonale embolier og
mediastinal spredning.

Ifglge Anti Doping Danmark erkender 5% af
unge mandlige bodybuildere et aktuelt eller tidligere
misbrug af anabole steroider. Karakteristiske psyko-
logiske profiler, herunder »revers anoreksi«, hos do-
pingmisbrugere er beskrevet [4]. Ny lov om dopingfri
idreet er iveerksat som del af en national handlings-
plan mod doping. Fokus bgr imidlertid ogsé henledes
pa nogle bodybuilderes selvinjektioner med diverse
hgjviskgse fremmedlegemer. Billedserier og vejled-
ning om selvinjektioner samt erfaringsudveksling flo-
rerer pé internettet og i visse motionscentre. Ud fra
tidligere rapporter er selvinjektioner med paraffin,
vaseline, gearkasseolie, babyolie, kommercielt til-
gaengelig silikone, valngddeolie og sesamolie m.m. i
stigning blandt amatgrbodybuildere.

Den aktuelle sygehistorie afspejler to problemstil-
linger: 1) Der er risiko for at unge, der traener i miljger,
hvor identitet, selvtillid og respekt gges proportionelt
med muskelvolumen, og hvor anvendelse af midler til
ufysiologisk muskelvaekst er legitimt, animeres til
selvinjektioner. Selv en kort eksperimentel periode kan
medfgre varige, destruktive komplikationer.

2) Kirurgisk behandling af paraffinomer omfatter
vid excision af affektionerne og det omgivende vaev og
efterfplgende rekonstruktion [1, 5]. I visse tilfeelde,
som i vores kasuistik, er dissemineringen imidlertid s&
udbredst, at radikal excision ikke er mulig. Ved partiel
excision er der stor risiko for recidiverende gener. Ved
truecut eller incisionsbiopsi er der risiko for forveerring
med kroniske sér eller secernerende sinus. Patienten
ma observeres og behandles ved symptomforveerring
eller helbredsmaessige indikationer. Forebyggende in-
formation er derfor ngdvendig. Behandlere i sundheds-
vaesenet bgr veere opmeerksomme pé bodybuildere med
potentiel risikoadfeerd og forebygge, at en kort eksperi-
mentel periode medfgrer varige, destruktive komplika-
tioner.
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Emfysematgs pyelonefritis
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Emfysematgs pyelonefritis (EPN) er en sjaelden, livs-
truende, akut bakteriel infektion i nyren, der er
karakteriseret ved produktion af luft i nyreparen-
kymet eller perirenalt veev [1].

Retrospektive studier har beskrevet 210 tilfaelde
gennem de seneste 40 &r. Hovedparten af patienterne
er diabetikere (96%), og kvinder rammes langt hyp-
pigere end maend (5:1) [2].

Patogenesen er endnu uklar. Man mistenker,
at det hgje glukoseindhold i urinvejenes veev hos dys-
regulerede diabetikere udggr et godt mikromiljg for
bakterier, som nedbryder glukose og laktat til kul-
dioxid, hvilket medferer nekrotiserende infektion.

Escherichia coli og Klebsiella udggr hovedparten af de
bakterier, der pavises i urin- eller bloddyrkninger fra
patienter med EPN. EPN kan ogsa opsta pd baggrund
af urinvejsobstruktion uden ledsagende diabetes. Dia-
gnosen stilles sikkert ved hjeelp af computertomografi
(CT)-urografi [2]. Andre arsager til luft i urinvejene
er kommunikerende fistler til tarmen, luft efter endo-
skopiske procedurer i urinvejene og i forbindelse med
urogenitale traumer [2]. Inden for et halvt &r modtog
vi to patienter med EPN.

SYGEHISTORIER
I. En 54-arig kvinde, der var kendt med insulindepen-



