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 3. VAIKUTUS JOKAPÄIVÄISEEN ELÄMÄÄN 

 3.1 Miten tauti vaikuttaa lapsen ja perheen elämään? 
Kuten muutkin pitkäaikaissairaudet, Behçetin tauti vaikuttaa lapsen ja
perheen jokapäiväiseen elämään. Jos kyseessä on taudin lievä muoto,
johon ei liity silmä- tai sisäelinoireita, lapsen ja perheen elämä voi
tavallisesti jatkua lähes normaaliin tapaan. Yleisin ongelma ovat
toistuvat suun limakalvojen haavaumat, jotka saattavat olla hyvin
kivuliaita ja haitata syömistä ja juomista. Mahdolliset silmäoireet voivat
myös olla koko perheelle raskas taakka.

 3.2 Vaikuttaako tauti koulunkäyntiin?  
On tärkeää, että pitkäaikaissairaat lapset jatkavat koulunkäyntiä
tavalliseen tapaan. Behçetin tautia sairastavat lapset voivat käydä
koulua normaalisti, jos heillä ei ole silmä- tai sisäelinoireita. Jos lapsen
näkö taudin seurauksena heikkenee, hän tarvitsee erityisopetusta.

 3.3 Vaikuttaako tauti liikuntaan ja urheiluharrastuksiin? 
Jos lapsella on vain iho- ja limakalvo-oireita, liikunnan harrastamiselle ei
ole estettä. Niveltulehduksen aikana urheilua ja liikuntaa tulisi kuitenkin
välttää. Behçetin tautiin liittyvä niveltulehdus (artriitti) on
lyhytkestoinen ja paranee täysin. Kun tulehdus on parantunut,
liikuntaharrastusta voi jatkaa. Silmä- ja verisuonioireista kärsivien
lasten liikunta- ja urheiluharrastusta tulee rajoittaa. Pitkäaikaista
paikallaan seisomista tulee välttää, jos potilaalla on verisuonioireita
alaraajoissa.
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 3.4 Voiko ruokavalio vaikuttaa taudin kulkuun tai hoitoon? 
Potilailla ei ole ruokavalioon liittyviä rajoituksia. Pääsääntöisesti lapsen
tulee noudattaa monipuolista, ikäiselleen soveltuvaa ruokavaliota.
Terveellinen ja monipuolinen ruokavalio sisältää riittävästi
valkuaisaineita, kalsiumia ja vitamiineja kasvavan lapsen tarpeisiin.
Kortikosteroidilääkitys saattaa lisätä ruokahalua. Jos lapselle on
määrätty kortikosteroideja, ruuan määrään on syytä kiinnittää
huomiota.

 3.5 Voiko ilmasto vaikuttaa taudinkulkuun? 
Ilmastolla ei ole vaikutusta Behçetin taudin ilmenemismuotoihin.

 3.6 Saako lapselle antaa rokotuksia? 
Lääkäri päättää, mitä rokotuksia lapselle voidaan antaa. Jos potilaalle
on määrätty immuunivastetta heikentäviä lääkkeitä (esimerkiksi
kortikosteroideja, atsatiopriinia, syklosporiinia, syklofosfamidia tai TNF-
estäjiä), eläviä heikennettyjä taudinaiheuttajia sisältävien rokotteiden
(esimerkiksi vihurirokko-, tuhkarokko- ja sikotautirokote, Sabin-rokote
poliota vastaan) antamista täytyy lykätä myöhemmäksi.
Sen sijaan potilaalle voidaan antaa sellaisia rokotteita, jotka eivät sisällä
eläviä viruksia, vaan pelkästään tartunnanaiheuttajan valkuaisaineita
(jäykkäkouristus, kurkkumätä, Salk-rokote poliota vastaan, B-
hepatiittirokote, hinkuyskärokote, pneumokokkirokote, Hib-rokote,
meningokokkirokote ja influenssarokotteet).

 3.7 Miten tauti vaikuttaa sukupuolielämään, raskauteen ja
raskauden ehkäisyyn? 
Sukupuolielinten alueen haavaumat voivat häiritä normaalia
sukupuolista kanssakäyntiä. Kivuliaat ja uusiutuvat haavaumat voivat
haitata yhdyntää. Naisilla Behçetin tauti on yleensä lievä eikä estä
normaalia raskautta. Ehkäisyyn on kuitenkin kiinnitettävä erityistä
huomiota, jos potilas käyttää immuunivastetta heikentäviä lääkkeitä
(immunosuppressiivisia lääkkeitä). Potilaita kehotetaan keskustelemaan
ehkäisystä ja mahdollisesta raskaudesta lääkärin kanssa.
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