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3. VAIKUTUS JOKAPAIVAISEEN ELAMAAN

3.1 Miten tauti vaikuttaa lapsen ja perheen elamaan?
Asianmukainen hoito ja tehokas seuranta mahdollistavat normaalin
elaman useimmille reumakuumetta sairastaville lapsille.
Sydantulehduksesta (kardiitti) ja pakkoliikkeista (korea) karsivat
potilaat tarvitsevat kuitenkin perheenjaseniltaan apua ja tukea oireiden
uusiutuessa.

Tarkeinta on jatkaa ennaltaehkaisevaa antibioottihoitoa laakarin ohjeen
mukaisesti. Terveyskeskus osallistuu hoidon jarjestamiseen, ja
erityisesti murrosikaisille on syyta selvittaa, miksi antibioottilaakityksen
jatkaminen on ehdottoman tarpeellista.

3.2 Vaikuttaako tauti koulunkayntiin?

Ellei saannollisissa seurantatutkimuksissa havaita taudin aiheuttamia
sydanvaurioita, lapsi voi elaa normaalia elamaa, kayda koulua ja
osallistua kaikkeen toimintaan muiden mukana. Vanhempien ja
opettajien on tehtava kaikkensa, jotta lapsi voi osallistua koulun
normaaliin toimintaan paitsi opintojen my0s sosiaalisen hyvaksynnan
takia. Jos lapsella on pakkoliikkeita (korea), koulunkaynti ei ehka suju
taysin ongelmitta. Pakkoliikkeita saattaa esiintya 1-6 kuukautta, mika
vaatii tilanteen ymmartamista niin perheenjasenilta kuin opettajiltakin.

3.3 Vaikuttaako tauti liikuntaan ja urheiluharrastuksiin?
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Liilkkuminen on tarkea osa lasten jokapaivaista elamaa. Yksi hoidon
tavoitteista on auttaa lasta elamaan mahdollisimman normaalia elamaa
ja tuntemaan itsensa aivan tavalliseksi lapseksi. Lapsi voi siis liikkua ja
urheilla oman kuntonsa rajoissa. Akuutin vaiheen aikana fyysista
rasitusta saatetaan kuitenkin joutua rajoittamaan ja potilas voidaan
maarata vuodelepoon.

3.4 Voiko ruokavaliolla vaikuttaa taudin kulkuun tai hoitoon?
Ruokavalion mahdollisista vaikutuksista ei ole tieteellista nayttoa.
Paasaantoisesti lapsen tulee noudattaa monipuolista, ikaiselleen
soveltuvaa ruokavaliota. Terveellinen ja monipuolinen ruokavalio
sisaltaa riittavasti valkuaisaineita, kalsiumia ja vitamiineja kasvavan
lapsen tarpeisiin. Kortikosteroidilaakitys saattaa lisata ruokahalua. Jos
lapselle on maaratty kortikosteroideja, ruuan maaraan on syyta
kiinnittaa huomiota.

3.5 Voiko ilmasto vaikuttaa taudinkulkuun?
llmaston vaikutuksesta taudin oireisiin ei ole tieteellista nayttoa.

3.6 Saako lapselle antaa rokotuksia?

Laakari paattaa potilaskohtaisesti, mitka rokotukset lapselle voidaan
antaa. Paasaantoisesti rokotukset eivat nayttaisi pahentavan taudin
oireita tai aiheuttavan vakavia haittavaikutuksia. Jos potilaalle on
maaratty suurina annoksina immunosuppressiivisia eli immuunivastetta
heikentavia laakkeita tai biologisia laakkeita, elavia heikennettyja
taudinaiheuttajia sisaltavia rokotteita ei yleensa anneta, jotta voidaan
valttaa alentuneen vastustuskyvyn seurauksena mahdollisesti
aiheutuvat infektiot. Yhdistelmarokotteista, jotka eivat sisalla elavia
heikennettyja taudinaiheuttajia, ei nayttaisi olevan haittaa silloinkaan,
kun potilaalle on maaratty immunosuppressiivisia ladakkeita. On
kuitenkin huomioitava, ettei rokotusten harvinaisia haittavaikutuksia ole
voitu tutkia perusteellisesti.

Jos immunosuppressiivisia laakkeita on maaratty suurina annoksina,
potilaan veresta seurataan rokotteen sisaltamaa taudinaiheuttajaa
vastaan muodostuvien vasta-aineiden pitoisuuksia rokottamisen
jalkeen.
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3.7 Miten tauti vaikuttaa sukupuolielamaan, raskauteen ja
raskauden ehkaisyyn?

Tauti ei estda normaalia sukupuolielamaa eika raskautta. Laakkeita
kayttavien potilaiden tulisi kuitenkin noudattaa varovaisuutta, silla
laakkeet saattavat aiheuttaa sikiovaurioita. Potilaita kehotetaan
keskustelemaan ehkaisysta ja mahdollisesta raskaudesta laakarin
kanssa.
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