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Reumatisk Feber och Reaktiv Artrit efter
Streptokocker

 3. VARDAGSLIVET  

 3.1 Hur kan sjukdomen påverka barnet och familjens dagliga
liv?  
Med rätt vård och regelbundna kontroller kan de flesta barn med
reumatisk feber leva ett helt normalt liv. Familjestöd under
försämringsperioder rekommenderas dock för patienter med
hjärtpåverkan och korea/ofrivilliga rörelser.
Det viktigaste är att patienterna följer de behandlingsråd som ges och
förebygger nya insjuknanden med antibiotika. Primärvården måste ofta
involveras för att stötta och följa upp att patienterna att tar sin
behandling, särskilt vad gäller ungdomar.

 3.2 Hur påverkas skolan?  
Om det inte finns någon kvarstående påverkan på hjärtat, finns det
ingen speciell rekommendation för dagliga aktiviteter eller skolgång.
Barn kan fortsätta med alla aktiviteter. Föräldrar och lärare bör göra
vad de kan för att låta barnet delta i alla skolaktiviteter på ett normalt
sätt, både för att barnet inte ska komma efter i skolan, men också för
att barnet inte ska känna sig annorlunda och utanför. Vid perioder med
korea krävs däremot ofta anpassningar för att klara skoluppgifterna,
och familjer och lärare kan behöva hitta lösningar för detta, ofta under
1 till 6 månaders tid.
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 3.3 Vad gäller angående idrott?  
Att idrotta och röra sig är en viktig del av varje barns vardag. Ett av
syftena med behandling är att barn ska kunna leva ett så normalt liv
som möjligt och inte känna sig annorlunda än sina kamrater. Barnet kan
delta i de aktiviteter som barnet känner att det orkar med. Under den
akuta sjukdomsfasen kan det däremot krävas att barnet vilar och att
den fysiska aktiviteten måste begränsas.

 3.4 Vad gäller angående kost?  
Det finns inget som talar för att kost kan påverka sjukdomen. Barnet
bör ha en balanserad, normal diet för sin ålder. En hälsosam,
balanserad diet med tillräckligt med protein, kalcium och vitaminer
rekommenderas för ett växande barn. Hos patienter som tar
kortikosteroider, som ofta kan öka aptiten, bör man kontrollera att
barnet inte äter för mycket.

 3.5 Kan klimatet påverka sjukdomsförloppet?  
Det finns inga tecken på att klimatet kan påverka sjukdomen.

 3.6 Kan barnet vaccineras?  
En läkare bör göra en bedömning från fall till fall. Sammantaget tycks
vaccinationer inte öka sjukdomsaktiviteten eller ge allvarliga
biverkningar. För patienter som kräver höga doser av
immunsupprimerande behandling undviks däremot levande vacciner på
grund av den möjliga lilla risken för att framkalla infektion. Övriga
vacciner bedöms säkra även för patienter som får
immunsupprimerande läkemedel, även om de flesta studier inte fullt ut
kan bedöma sällsynta vaccinationsrelaterade besvär.
En patient med hög dos behandling med immunsupprimerande
läkemedel bör rådas av sin läkare att mäta sjukdomsspecifika
antikroppskoncentrationer efter vaccination.

 3.7 Vad gäller angående sex, graviditet, preventivmedel?  
Det finns inga restriktioner för sexuell aktivitet eller graviditet på grund
av sjukdomen. Samtidigt bör alla patienter som tar någon typ av
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läkemedel vara medveten om att vissa mediciner kan påverka ett foster
och vara noggrann med att ta reda på information. Patienter
rekommenderas att konsultera sin läkare kring p-piller och graviditet.
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