
Dette uddannelsesmateriale indeholder vigtig sikkerhedsinformation vedrørende 
Lenalidomide Mylan (lenalidomid) og rådgivning til at minimere risikoen ved behandlingen.

Denne informationspakke er udarbejdet af Viatris.

Lenalidomide Mylan 
Patient Kort

Det er vigtigt at indrapportere mistænkte bivirkninger efter godkendelse af et 
lægemiddel. Det sikrer en fortsat overvågning af fordele/ulemper ved lægemidlet. 
Sundhedsfagligt personale skal indrapportere alle mistænkte bivirkninger på 
www.meldenbivirkning.dk 

Hovedelementerne i patientkortet for Lenalidomide Mylan

Patientnavn eller initialer  :

Lægens navn:

Adresse:

Telefonnummer:

Hvert afsnit udfyldes af lægen

1. Indikation (venligst uddyb i henhold til produktresuméet):

2. Patientens status: (sæt ét kryds)

Ÿ Kvinder, der ikke er i den fertile alder   *
*Overvågning med programmer for svangerskabsforbyggelse er ikke 
nødvendig

Ÿ Mand
Ÿ Kvinde i den fertile alder  **

**Venligst udfyld sektion 4

Fødselsdato/fødselsår:
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Godkendt af Lægemiddelstyrelsen  22-okt-2021

#Kvinder i den fertile alder skal have lavet en graviditetstest  (med en følsomhed 
på mindst 25 mIU/ml), som skal være negativ og kontrolleret af 
sundhedspersonale, inden der udskrives  lenalidomid,  når hun har anvendt 
prævention  i 4 uger, med 4 ugers-interval  gennem behandlingen   (dette 
inkluderer også pause i behandlingen)  og 4 uger efter behandlingen   er slut 
(medmindre  der er bekræftet sterilisation af æggeleder). Dette inkluderer 
også kvinder, der bekræfter fuldstændig og fortsat afholdenhed. For 
mere information se produktresuméet.
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3. Rådgivning vedrørende den forventede
teratogenitet i mennesker og behovet for at
undgå graviditet er blevet givet før første
ordination

4. For kvinder i den fertile alder  #
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