
Skelett- och mjukdelssarkom - ingång SVF 

Följande ska direkt föranleda 
väl-grundad misstanke om mjuk-
delssarkom
• En resistens som uppvisar ett

av följande två kliniska fynd:
- Storlek över 5 cm
- Lokalisering under muskel-
fascian (ej ruckbar vid spänd
muskulatur), oavsett storlek

Vid misstanke om mjukdelstumör (oavsett 
lokalisation) hos barn och ungdomar 
under 18 år kontaktas närmaste 
sakromcentrum och/eller 
barnonkologiska klinik redan samma dag 
för skyndsam vidare utredning.

Välgrundad misstanke om skelettsarkom 
föreligger vid ett eller flera av följande
• Fynd vid bilddiagnostik
• Misstanke om patologisk fraktur utan up-

penbar orsak
• Vävnadsbundet diagnostiskt fynd (histo-

patologiskt, cytologiskt eller molekylärpa-
tologiskt) som ger misstanke om malign 
mesenkymal tumör.
Observera att misstänkta skelettsarkom 
endast ska biopseras i samråd med 
sarkomcentrum! 

Om konventionell röntgen är invändningsfri ska patien-
ten informeras om att oförändrade symtom efter 1–2 
månader bör föranleda ny bedömning

Remiss 
Remiss för standar-
diserat vårdförlopp 
skickas samma dag

Samtidigt skickas 
remiss för MR om 
det är välgrundad 
misstanke om mjuk-
delssarkom.

OBS! Journal-
anteckningar måste 
vara skrivna samma 
dag som remissen 
skickas.
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Undersökning 
Svar till remittent

Start av standardiserat 
vårdförlopp

Följande ska föranleda miss-
tanke om skelettsarkom
• Djup, bestående skelett-

smärta utan annan uppenbar
förklaring

• Ensidig svullnad eller vilovärk
som kan härledas till skelet-
tet och utan annan uppenbar
förklaring

• Palpabel resistens i skelettet

Vid misstanke om skelettumör (oavsett 
lokalisation) hos barn och ungdomar 
under 18 år kontaktas närmaste 
sarkomcentrum och/eller 
barnonkologiska klinik redan samma 
dag för skyndsam vidare utredning.

Vid miss-
tanke
Remiss till 
slätröntgen 
samma dag 

Information till 
patienten
• Att det finns anled-

ning att göra fler
undersökningar för
att ta reda på om
patienten har eller inte
har cancer

• Vad ett standardiserat
vårdförlopp innebär
och vad som händer i
den inledande fasen

• Att patienten kan
komma att kallas till
utredning snabbt
och därför bör vara
tillgänglig på telefon,
samt att sjukvården
i vissa fall ringer från
dolt nummer

Välgrundad misstanke om mjukdelssarkom 
föreligger vid ett eller flera av följande
• En resistens som uppvisar ett av följande

två kliniska fynd:
- Storlek över 5 cm
- Lokalisering under muskelfascian (ej
ruckbar vid spänd muskulatur), oavsett
storlekynd

•
•

Fynd vid bilddiagnostik
Vävnadsbundet diagnostiskt fynd (histo-
patologiskt, cytologiskt eller molekylärpa-
tologiskt) som ger misstanke om malign 
mesenkymal tumör.
 Observera att resistenser eller fynd vid 
bilddiagnostik enligt ovanstående kriterier endast 
ska biopseras i samråd med sarkomcentrum!

Provtagning
• Hb
• Kreatinin
• Längd
• Vikt

7 dagar
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