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 3. VIDA COTIDIANA 

 3.1 ¿Cómo puede afectar la enfermedad a la vida cotidiana del
niño y de su familia? 
Con la atención adecuada y las revisiones regulares, la mayoría de los
niños con fiebre reumática llevan una vida normal. Sin embargo, para
los pacientes con carditis y corea, se recomienda el apoyo de la familia
durante los brotes.
La principal preocupación es el cumplimiento a largo plazo de la
prevención con antibióticos. Los servicios de atención primaria deben
estar implicados y es necesaria la educación para mejorar el
cumplimiento del tratamiento, especialmente en el caso de los
adolescentes.

 3.2 ¿Qué ocurre con la escuela? 
Durante la fase aguda de la enfermedad se debe guardar reposo,
máxime si existe carditis. Esto interfiere, evidentemente con la
escolarización y la vida diaria de los niños. Sin embargo, una vez que
desaparecen los síntomas, no debe existir ninguna limitación para las
actividades cotidianas escolares. Los pacientes con corea, presentan
mayor dificultad para mantener un adecuado rendimiento escolar. Los
familiares , los profesores y los médicos que lo atiendan, deben estar
preparados e informados para ayudar al niño durante esos meses.
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 3.3 ¿Qué ocurre con los deportes? 
Practicar deportes es un aspecto esencial de la vida cotidiana de un
niño sano. Uno de los objetivos del tratamiento es permitir que los niños
lleven una vida normal en la medida de lo posible. Tras la fase aguda,
en la que el niño debe permanecer en reposo, no tiene que tener
ninguna restricción de su actividad deportiva, siempre y cuando no
exista daño cardiaco que recomiende lo contrario.

 3.4 ¿Qué ocurre con la dieta? 
No existen pruebas de que la dieta pueda influir en la enfermedad. En
general, el niño debe disfrutar de una dieta equilibrada y normal para
su edad. Los pacientes que reciben corticoides pueden ver aumentado
su apetito, estos deben evitar comer en exceso.

 3.5 ¿Puede influir el clima en la evolución de la enfermedad? 
No existen pruebas de que el clima pueda influir sobre las
manifestaciones de la enfermedad.

 3.6 ¿Puede vacunarse al niño? 
El médico deberá decidir qué vacunas puede recibir el niño,
considerando cada caso de forma individualizada. En general, las
vacunas no parecen aumentar la actividad de la enfermedad y no
provocan acontecimientos adversos graves en los pacientes. Sin
embargo, por lo general, deben evitarse las vacunas atenuadas debido
al riesgo hipotético de inducción de la infección en pacientes que
reciben corticoides a altas dosis o durante periodos prolongados.

 3.7 ¿Qué ocurre con la vida sexual, el embarazo y la
anticoncepción? 
No existen restricciones sobre la actividad sexual o el embarazo como
consecuencia de la enfermedad. Sin embargo, todos los pacientes que
tomen medicamentos deben tener mucho cuidado con los posibles
efectos de los mismos sobre el feto. Se aconseja a los pacientes que
consulten con su médico acerca del control de la anticoncepción y el
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embarazo.
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