Pitka QT-aika ja liikunta

Yleista

Pitkan QT-oireyhtyman eri alamuotojen (LQT1, LQT2 ja LQT3- tyyppisen oireyhtyman) liikkuntasuositukset
noudattavat samoja linjoja. Liikuntaohjeet oireyhtyman kanssa ovat hyvin yksildllisia.

Pitka QT-oireyhtymassa ladkehoitona toimii beetasalpaajalaakitys, joka estad mahdollisten rytmihairididen
syntymista. Beetasalpaajalaakitys saattaa aiheuttaa sivuvaikutuksia kuten verenpaineen laskua,
levottomuutta Gisin tai sormien seka varpaiden palelua. Liikkuessa sydanlaakitys vaatii pidemman
alkulammittelyn ennen rasitusta, jotta liikunta olisi miellyttavampaa. Laakitys laskee leposyketta ja syke
nousee rasituksessa laakityksen vuoksi hitaammin kuin ilman sita. Usein nama sivuvaikutuksen vaimenevat,
kun elimisto tottuu laakitykseen.

Miten liikkua?

Tavallinen arkiliikunta ja kevyt pidempi kestoinen liikunta soveltuvat hyvin perinnéllista
rytmihairidsairautta sairastavalle. Tasaista kuormitusta sisaltavat lajit sopivat monelle paremmin,
vaikka liikuntasuoritukset kestavatkin pidempaan.

Liilkunnan teho voi olla kohtuullinen tai matala. Sopiva rasitustaso on kevyt/hieman rasittava
(Borgin asteikolla 11-13).

Sopivia lilkkuntamuotoja ovat: kavely, patikointi, omavauhtinen holkka, pyoraily tasamaalla, keilaus,
golf, maltillinen, kevyt kuntosaliharjoittelu, curling, kriketti, ammunta ja biljardi.

Tavoitteena on liikkua oireettomasti. Liikunta tulee keskeyttaa valittomasta, jos liikunnan aikana
ilmenee sydamen tykytystd, huimausta tai ndon hamartymista. Jollekin liikkuntakaverille on hyva
kertoa miten pitaa toimia mahdollisen tajuttomuuskohtauksen aikana.

Uinti ja vesiliikunta altistavat rytmihairiokohtauksille, erityisesti LQT1-muotoisessa oireyhtymassa.
Taman vuoksi on syyta valttaa sukellusta, vesiurheilua seka yksin uimista. Tuloskuntoon tahtaavaa
liilkuntaa tulisi myos valttaa, esim. juoksua, pyorailya ja soutua voi harrastaa, mutta rauhallisesti
ilman kilpailuhenkea. Ylenpalttista liikuntaa, kuten koko paivan laskettelua, ei suositella. Myos
fyysisesti ja psyykkisesti kuormittavia lajeja on syyta valttaa (esim. extremelajit, varjoliito,

benjihyppy).

Kilpaurheilu ei sovi oireyhtymaa kantavalle potilaalle, silla se sisdltda usein dkillista, rajahtavaa,
epatavallisen voimakasta, aarirajoille vievaa rehkimista seka nopeaa kiihdyttamista ja jarruttamista,
taman kaltaista rasitusta on esim. koripallossa, tenniksessa (kaksinpeli), jadkiekossa seka pesa- ja
jalkapallossa. Voimakas fyysinen rasitus voi aiheuttaa rytmihairikohtauksia.
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Liilkunta altistaa rytmihairioille erityisesti silloin, jos kokee voimakasta stressid, pelkoa, jannitysta tai
uupumusta. Naiden vuoksi kilpaurheiluun osallistumista on harkittava tarkkaan. Tarvittaessa
kilpaurheilusta kannattaa keskustella yhdessa hoitavan kardiologin seka fysioterapeutin kanssa.
Kilpaurheiluun soveltuvuus vaatii aina yksil6llisen arvion ja harkinnan.

Liikkumista kovassa pakkasessa ja helteella tulisi valttaa. Nadissa olosuhteissa elektrolyyttien ja
elimiston nesteen maarat vaihtelevat, mika saattaa aiheuttaa oireita.

Neste- ja suolatasapainosta huolehtiminen vahentaa tai jopa ehkaisee rytmihairioita. Lilkkuntaan ja
helteeseen liittyva hikoilu sekd energiankulutus eivat yleensa aiheuta kaliumvajausta, mikali liikunta
on lyhytkestoista. Talloin pitda kuitenkin muistaa syoda ja juoda sdaannollisesti.
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Miten rasittavalta liikkuminen tuntuu juuri nyt?
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