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 Vigtig information 
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Navn:

Fødselsdato: Blodtype:

Nødsstituation kontakt (relation)

Tlf.nr. 1: Tlf.nr. 2:

Kendte allegier:

MERE INFORMATION PÅ INDERSIDEN
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Denne person er i risiko for
 aorta- og arteriel dissektion

ALERT CARD

Denne patient har Marfan syndrom 
en bindevævsdefekt der kan medføre 

akut livstruende tilstande.
Vedrørende Hjerte – kar system: Ambulance - og 
lægefagligt personel bør, ved kontakt med denne 
patient, straks overveje om patienten har livstruende 
tilstande som følge af dissektion / ruptur i Aorta.
Symptomer på aorta dissektion omfatter pludselige 
alvorlige brystsmerter, som migrerer til bryst, nakke, 
ryg, mave og / eller en ekstremitet. Personer med aorta 
dissektion kan have kvalme, opkastning, åndenød og 
bevidsthedtab.

Patienten der har symptomer på aorta dissektion, bør 
hurtigst muligt undersøges ved anvendelse af transt-
horakal ekkokardiografi (TTE) og CT angiografi. 
Vedrørende lungerne: Spontan pneumothorax er en 
kendt komplikation knyttet til Marfan syndrom. 
Symptomerne omfatter åndenød, bryst-, nakke- eller 
rygsmerter.
Vedrørende øjnene: Nethindeløsning er en kendt 
komplikation knyttet til Marfan syndrom. Indledende 
symptomer på nethindeløsning er lysglimt, ”fluer” eller 
slør i synsfeltet. Ved afløsning af nethinden fra øjets 
bagvæg ses en mørk skygge i synsfeltet, enten nedefra,

oppefra eller fra siden. Skyggen udbreder sig og giver 
et nedsat synsfelt. 
Nethindeløsning kan ubehandlet resultere i blindhed. 
Derfor skal en pludselig visuel forstyrrelse som den 
beskrevne undersøges hurtigst muligt.

Patienten er i  Antikoagulationsbe-
handling (blodfortyndende medicin)

JaNej

Præparat

INR-værdi skal være:               -              



Medicin Dosering Hyppighed Ordineret af Årsag

Operation / indgreb: Dato Kirurg

Navn Sted / afdeling Speciale Tlf.

Nuværende medicin:

Kirurgisk historie:

Læger:
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