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3. KASDIENIS GYVENIMAS

3.1. Kaip liga paveikia vaiko ir jo Seimos kasdienybe?

Dauguma tinkamai priziarimy ir nuolat sveikatg besitikrinanciy vaiky
gyvena jprastg gyvenimag. TacCiau paumejus ligai Seimos palaikymo ypac
reikia ligoniams, sergantiems karditu ir choregja.

Svarbiausias dalykas - susitaikyti, kad ilgalaike prevencija antibiotikais
yra butina. Todél labai svarbu iSaiskinti ligoniams, ypac paaugliams,
tokio gydymo svarba.

3.2. Ar vaikas gali lankyti mokykla?

Jeigu per nuolatinius sveikatos patikrinimus Sirdies pazeidimo pédsaky
neberandama, nera jokiy specialiy gydytojy rekomendacijy del
kasdienio gyvenimo ir mokyklos. Vaikai gali uzsiimti bet kokia norima
veikla. Tévai ir mokytojai turi stengtis kiek jmanydami, kad vaikas
dalyvauty mokyklos ir popamokinéje veikloje kaip kiti sveiki vaikai. Taip
jis ne tik gales siekti gery mokslo rezultaty, bet ir bus priimtas bei
vertinamas tiek bendraamziy, tiek suaugusiyjy. Paumejus choréjai,
mokykliné veikla apribojama, o Seima ir mokytojai turi susitaikyti su
tokia padétimi, kuri tesis 1-6 menesius.

3.3. Ar vaikas gali sportuoti?
Sportas svarbus kiekvieno vaiko kasdieniame gyvenime. Vienas is
gydymo tiksly - uztikrinti vaikui kuo jprastesnj gyvenima ir nelaikyti jo
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kitokiu nei bendraamziai. Vaikui tinka visi jam priimtini uzsiémimai.
Taciau ligai paumejus apribojamas fizinis aktyvumas arba skiriamas
lovos rezimas.

3.4. Kokia mityba rekomenduojama?

Nejrodyta, kad speciali mityba gali tureti jtakos ligos eigai. Auganciam
vaikui rekomenduojamas sveikas, subalansuotas maistas, tinkamas
pagal jo amziy, turintis pakankama baltymuy, kalcio ir vitaminy kiekj.
Pacientai, vartojantys kortikosteroidus, kurie didina apetitg, turéty
vengti persivalgyti.

3.5. Ar klimatas turi itakos ligos eigai?
Néra jrodymy, kad klimatas galéty paveikti ligos pasireiskima.

3.6. Ar galima vaika skiepyti?

Gydytojas kiekvienu konkreciu atveju turéty nuspresti, kuriomis
vakcinomis skiepyti vaikg. Nenustatyta, kad vakcinos didinty ligos
aktyvumag ar sukelty sunkiy nepageidaujamy reiskiniy pacientui. Taciau
gyvujy vakciny reikéty vengti dél galimos ligos suaktyvéjimo rizikos
pacientams, kuriems skiriamos didelés imunosupresanty ar biologiniy
vaisty dozés. Negyvosios vakcinos yra saugios pacientams, net ir
gaunantiems imunitetg slopinancius vaistus, nors dauguma tyrimy iki
galo neatskleidzia retai pasireiskiancios skiepy sukeltos zalos.
Pacientui, gydomam didelémis imunosupresanty dozémis, gydytojas
turety patarti po skiepy issitirti patogenams specifiniy antikiny
koncentracija.

3.7. Lytinis gyvenimas, néstumas ir kontracepcija
Jokiy normalaus lytinio gyvenimo ar néstumo apribojimy sergant Sia liga
nenustatyta. Taciau pacientai, vartojantys vaistus, visada turéty kreipti
didelj démesj | galimg vaisty Salutinj poveikj vaisiui. Pacientams
patariama pasikonsultuoti su gydytoju del kontraceptiniy priemoniy ir
nestumo.
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