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ROMATIZMAL ATES NEDIR?

Eklemlerde gezici nitelikte agri, sislik, kizariklik ve sicaklik;
kalpte kapak harabiyeti, kalp yetersizligi; kol, bacak ve
yuzde cesitli (tik gibi) istemsiz hareketler. Deride dalga,
dalga kizariklk;deri altinda nohut gibi sislikler yapabilen bir
hastaliktir. Diger etkilerinin énemsiz ve gecici olmasina
karsin, kalp kapaklardaki etkisi en tehlikelisidir ve omur

boyu kalici olabilen arizalar birakabilir.

ROMATIZMAL ATESIN SEBEBI NEDIR?

Bogazda Ureyen Beta Hemolitik Streptokok denen ve
bogazda anjine sebep olan bakteriler romatizmal ates
yapabilir. Ancak bogazinda bu bakteri Ureyen herkes
romatizmal atese yakalanmaz. Kisiden kisiye degisebilen
bazi blnyesel oOzellikler de hastaligin gelismesinde rol
oynar. Baz kisiler hasta olmadiklari halde tasiyici olarak

bogdazlarinda streptokok bulundurabilirler.

ROMATIZMAL ATES BULASICI MIDIR ?
Hayir, degildir. Fakat romatizmal atese yol agan bakteriler

bulasicidir.

ROMATIZMAL ATES iRSi MIiDIR ?
Tam olarak bilinmiyor. Fakat bazi ailelerde daha sik
goriulebilmektedir.
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KIMLER ROMATIZMAL ATESE YAKALANIRLAR ?
Daha ¢ok 5-15 yas arasi ¢ocuklar buna yakalanir. Bu yaslar
disinda oldukga nadir géralir. Daha 6nce romatizma

gegiren ¢ocuklar 15 yas Uzerinde de tekrar yakalanabilirler.

HER ROMATIZMAL  ATES MUTLAKA  KALP
ROMATIZMASI DA YAPAR MI ?

Hayir, romatizmal ates sadece eklemleri tutabildigi gibi,
kalbi de tutabilir. Veya ilk defa sadece eklemleri tutmus bile
olsa, tekrarlarsa kalbi de etkileyebilir. Bu nedenle hastaligin
tekrarlamasinin 6énlenmesi, tedavi edilmesinden ¢ok daha

kolay, ¢cok daha zahmetsizdir.

ROMATIZMAL  ATESE BIiRDEN FAZLA KEZ
YAKALANILABILIR Mi?

Evet, hatta bir kez yakalananin tekrar yakalanma sansi, hi¢
yakalanmayanlara goére oldukg¢a fazladir. Bu nedenle bu

hastalarin mutlaka tekrarlama riskinden korunmasi gerekir.

KALP ROMATIZMASI NEDIR?

Romatizmanin kalp ve kapakgiklarda olusturdugu hasara
bagdli, kapakgiklarda olusturdugu hasara bagll,
kapakgiklarda ve kalpte gorilen iglev bozuklugudur.
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ROMATIZMAL ATES GEGIREN BIR GOCUKTA
ROMATIZMANIN TEKRARI TEHLIKELIi MiDIR?

Evet, tehlikelidir. ClUnkl romatizmanin her tekrari, kalbin
kapakciklarinda giderek daha fazla hasar yapar ve
ameliyatla kapaklarin degismesi bile gerekebilir. Bu hem
pahali, hem de zor bir ameliyattir. En iyi suni kapak bile
higbir zaman insanin kendi kapag! kadar iyi ¢alismaz. Bu
nedenle en iyisi; erken tani, iyi tedavi ve tekrarlarinin
Onlenmesidir.

ROMATIZMAL ATES TEKRARINDAN NASIL
KORUNULABILIR?

1. Penisilin igneleri 3 haftada bir muntazam olarak
yaptiriimahdir.

2. Bogaz iltihabi bulgulari varsa hemen bir ¢ocuk
doktoruna gaétirdlmeli ve iltihap tedavi ettiriimelidir.

3. Romatizmanin tekrarina ait bulgular varsa hemen
poliklinigimize basvurulmalidir.

4. Poliklinigimizce  yapilan  kontroller  kesinlikle
aksatilmamalidir.

HANGI BELIRTILER ROMATIZMANIN
TEKRARLANDIGINI GOSTERIR?

Ates ve bogaz agrisini izleyerek, eklemlerde agri, sislik,
kizarikhk, bas agrisi, bulanti, kusma, halsizlik cabuk
yorulma, nefes darliy1 ve carpinti gibi bulgular gorulebilir.
Bunlarin yalniz biri bile gérildiglinde romatizmanin
tekrarlama olasiligi arastiriimahdir.
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TEDAVIDE ONEMLI NOKTALAR

YATAK ISTIRAHATI:Hasta ve yorgun olan kalbin istirahatle
isi azaltilarak daha ¢abuk ve hasarsiz iyilesmesine olanak
saglanir. Hastaligin baslangicinda ¢ocuk, yemek ve tuvalet
intiyaglarini  bile yataginda kargilamali, veya tuvalete
tasinmalidir. Hastalik iyilestikce, doktorunuzun o6nerilerine
gbre yavas yavas normal gunlik hareketlere ddnebilir.
Yatak istirahati sirasinda, nefes darligi varsa hastanin
baginin ve sirtinin altina yastiklar konmalidir. Onerilenden

daha uzun istirahat de sakincalidir.

UZUN ETKILI PENISILINLER: Romatizmal atese sebep
olan bakterilerin boJazda Uremesini engelleyerek
romatizmal atesin tekrarlanmasini énler. Bazen 4 haftada
bir yapilabilirse de 3 haftada bir yaptirmak daha iyidir.
Gunku 4. hafta ilacin etkinligi azaldigindan koruma etkisi de
azalmaktadir. Bu nedenle isi sansa birakmamak icin uzun
etkili penisilini 3 haftada bir yaptirmak daha garantili

korunma saglar.

DIKKAT: Penisilin yaptirdiktan sonra deride kizariklik,
kirmizi dokintuler, kasinti, sisme gibi bulgular olusursa

hemen en yakin doktora gidilmelidir.
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ASPIRIN:Sadece eklemleri tutan romatizmal atesin en etkili
ilacidir.Midede agrn, yanma, eksime yapabilir. Tok karna
alinmalidir. Gerektiginde sit veya mideyi koruyucu ilaglarla
da alinabilir.

DIKKAT: Kulak cinlamasi, bulanti, kusma, bas agrisi,
vucutta yer yer morluklar olugsmasi, siyah renkte kaka
yapma ve kanama gorilmesi halinde ila¢ kesilip doktora
gidilmelidir. Aspirin kullanildi§i sirada sugiceg@i ¢ikarilmasi
halinde de ilag kesilmelidir.

KORTIZON: Kalp romatizmasinin en etkili ilacidir. ilag
alinirken yuzde sisme, kilo alma, istahta artma, deride
¢atlama, vicutta killanma artigi gortlebilir. Bu tip etkiler ilag
kesilince kaybolacaktir. Ayrica kortizon, vicutta tuz ve su
tutulmasina yol actigindan tansiyonun ylkselmesine sebep
olabilir. Bunu o&nlemek icin kortizon alinmasi sirasinda
mumkin oldugunca az tuz yenilmelidir. (Kortizon tamamen
kesildikten sonra normal tuzlu yenilebilir.) Midede adri,
yanma, eksime yapabileceginden tok karna veya iki 6gin
arasinda alinmalidir. Kortizon birden kesilmemelidir. Ani
kesilmeler zararlidir.

KALBIN BAKTERILERDEN KORUNMASI:

Kalp romatizmasi gegirmis olanlarda endokardit yani kalp igi
zari iltihabi gorilme olasihgi fazladir. Bundan korunmak igin
size poliklinigimizden verilecek olan enfektif endokardit
korunma rehberi’ndeki 6nerilere de mutlaka uyulmasi
gerekmektedir.
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PENISILIN PROFILAKSISi KULLANAN HASTALAR iCiN
ONERILER:

Depo penisilin: Akut eklem romatizmasi geciren hastalarda
“doktor tarafindan aksi belirtimedikge” eklem
romatizmasinin tekrarlama riskine karsi her 21 glinde bir
kez yaptirilmasi zorunlu bir ilagtir.

Surekli depo penisilin kullanan hastanizin enjeksiyon
sonrasi ciddi agri problemi oluyor ise, agriy1 azaltmak igin;
Aritmal (Lidokain HCI) %2 / 5 ml ampul alarak, depo
penisilin kutusu icindeki enjeksiyonluk su yerine, 3 ml

aritmal ile sulandirilarak enjeksiyonu yaptirabilirsiniz.

Referans:

Amir J. ve ark: Lidokain as a diluent for administration of benzathine
penicilin G. Pediatr Infect Dis J, 1998; 17: 890-893

iletisim Adresi:

Uludag Universitesi Tip Fakltesi
Cocuk Kardiyoloji Bilim Dall
Gorikle 16059, Bursa
Tel:0-224-2950450

Hazirlayan AD/BD/Birim(ler): Cocuk Kardiyoloji BD. Sayfa7/7
ik yayin tarihi: 01.05.2007 Rev No : 00 Rev Tarihi :




