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 3. VIAȚA DE ZI CU ZI 

 3.1 Cum poate afecta boala viața de zi cu zi a copilului și a
familiei? 
Cu îngrijire adecvată și controale regulate, majoritatea copiilor cu RAA
duc o viață normală. Cu toate acestea, se recomandă susținerea familiei
în timpul perioadelor de reactivare pentru pacienții cu cardită și coree.
Principala preocupare este respectarea pe termen lung a profilaxiei
antibiotice. Este necesară implicarea serviciilor medicale de asistență
primară și este nevoie de educație pentru a îmbunătăți respectarea
tratamentului, în special pentru adolescenți.

 3.2 Va afecta boala participarea copilului la activitățile
școlare? 
Dacă nu se detectează nici un prejudiciu cardiac rezidual în timpul
controalelor regulate, nu există nici o recomandare specială pentru
activitățile de zi cu zi și viața școlară de rutină; copiii pot continua toate
activitățile în mod normal. Părinții și profesorii ar trebui să facă tot
posibilul să permită copilului să participe la activitățile școlare într-un
mod normal, și acest lucru nu numai pentru obținerea unor rezultate
bune, dar și pentru a fi acceptat și apreciat atât de colegi cât și de
adulți. În timpul fazelor acute ale coreei, sunt de așteptat unele limitări
în ceea ce privește sarcinile școlare, iar familiile și profesorii vor trebui
să facă față acestei situații timp de 1 - 6 luni.
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 3.3 Va afecta boala participarea copilului la activitățile
sportive? 
Practicarea sporturilor este un aspect esenţial al vieţii de zi cu zi a unui
copil sănătos. Unul dintre principalele obiective ale tratamentului este
de a permite copiilor să desfăşoare o viaţă normală şi să nu se
considere diferiţi de colegii lor. Toate activitățile pot fi efectuate în
măsura în care copilul le tolerează. Cu toate acestea, în timpul fazei
acute poate fi necesară o activitate fizică limitată sau chiar repausul la
pat.

 3.4 Copilul va trebui să urmeze un regim alimentar special? 
Nu există nici o dovadă că dieta poate influenţa boala. În general,
copilul trebuie să aibă o dietă echilibrată, normală pentru vârsta pe care
o are. Pentru un copil în creștere se recomandă o dietă sănătoasă, bine
echilibrată cu proteine, calciu și vitamine suficiente. Supraalimentarea
trebuie evitată la pacienții care iau corticosteroizi, deoarece aceste
medicamente pot crește pofta de mâncare.

 3.5 Condițiile climatice pot influența evoluția bolii? 
Nu există dovezi că schimbările climatice pot afecta boala.

 3.6 Sunt permise vaccinările? 
Medicul va decide care sunt vaccinurile pe care copilul le poate face,
luând în considerare fiecare caz în parte. În general, vaccinarea nu pare
a crește activitatea bolii și nu provoacă reacții adverse severe la
pacienți. Cu toate acestea, vaccinurile cu micro-organisme vii atenuate
sunt în general evitate datorită riscului ipotetic de inducere a infecției la
pacienții care primesc medicamente sau produse biologice
imunosupresive în doze mari. Vaccinurile compozite non-vii par a fi
sigure pentru pacienți, chiar și pentru cei care primesc medicamente
imunosupresoare, deși cele mai multe studii nu pot încă evalua pe
deplin efectele secundare rare induse de vaccinări.
Pacienții cărora li se administrează medicamente imunosupresive în
doze mari ar trebui să fie sfătuiți de către medic să își măsoare
concentrațiile de anticorpi specifici pentru patogeni după vaccinare (în
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cazurile în care aceste dozări de anticorpi sunt posibile).

 3.7 Care sunt consecințele pentru viața sexuală, sarcină,
contracepție? 
Nu există restricții privind activitatea sexuală sau sarcină din cauza
bolii. Cu toate acestea, toate pacientele care iau medicamente trebuie
să fie întotdeauna foarte atente cu privire la posibilele efecte ale
acestor medicamente asupra fătului. Pacientele sunt sfătuite să
consulte medicul cu privire la contracepție și sarcină.
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