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3. KASDIENIS GYVENIMAS

3.1. Kaip liga paveikia vaiko ir jo Seimos kasdienybe?

Vaikui susirgus, pacioje pradzioje, kol vaikas blogai jauciasi ir diagnoze
dar nepatvirtinta, paprastai daug streso patiria visa seima.

Turédami daugiau ziniy apie ligg ir jos gydyma, tévai ir vaikas lengviau
susitaiko su butinybe atlikti gana nemalonias apziuros ir gydomagsias
proceduras, daznais lankytis ligoninéje. Pradéjus ligg tinkamai
kontroliuoti, vaiko gyvenimas namuose ir mokykloje grjzta j jprastines
vézes.

3.2. Ar vaikas gali lankyti mokykla?

Jeigu liga jau kontroliuojama, pacientai skatinami grjzti i mokykla, kai tik
gali. Labai svarbu informuoti mokyklg apie vaiko bukle, kad | tai buty
atsizvelgiama.

3.3. Ar vaikas gali sportuoti?

Vaikai skatinami uzsiimti savo mégstama sportine veikla, kai tik
pasiekiama ligos remisija.

Rekomendacijos gali skirtis, atsizvelgiant | organy funkcijy pazeidimus,
taip pat ir raumenuy, sanariy, kauly bukle, kuri gali pasikeisti po
ilgalaikio gliukokortikoidy vartojimo..

3.4. Kokia mityba rekomenduojama?
Nejrodyta, kad speciali mityba gali tureti jtakos ligos eigai. Auganciam
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vaikui rekomenduojamas sveikas, subalansuotas maistas, turintis
pakankama baltymuy, kalcio ir vitaminy kiekj. Pacientai, gydomi
kortikosteroidais, turéty vengti saldziy, riebiy ar suriy produkty, kad
Salutinis kortikosteroidy poveikis buty kuo mazesnis.

3.5. Ar klimatas turi itakos ligos eigai?

Néra jrodymuy, kad klimatas galéty paveikti ligos eigq. Jeigu sutrikusi
kraujotaka (vaskulitas pazeides ranky ir kojy pirstus), zema aplinkos
temperatura gali pabloginti simptomus.

3.6. Kokios infekcijos pavojingos? Ar galima vaika skiepyti?

Kai kurios infekcijos pacientams, gydomiems imunosupresantais, gali
sukelti rimtesniy pasekmiy. Pacientas, kontaktaves su serganciais
vejaraupiais ar pusleline asmenimis, privalo kreiptis | gydytoja, kad Sis
skirty antivirusiniy vaisty ir (ar) specifinj antivirusinj imunoglobuling.
Gydomiems vaikams jprasty infekcijy rizika gali buti kiek didesne. Juos
taip pat gali paveikti infekcijos, kurioms Zzmones, turintys gerai
funkcionuojancig imunine sistema, paprastai atsparus. Kartais ilga laikg
skiriami antibiotikai (kotrimoksazolis), apsaugantys nuo plauciy
infekcijos sukeéléjos Pneumocystis bakterijos, kuri gali sukelti gyvybei
pavojingy komplikacijy pacientams, gydomiems imunitetg slopinanciais
vaistais.

Gyvosios vakcinos (parotito, tymy, raudonukes, poliomielito,
tuberkuliozés) turety buti atidetos pacientams, gydomiems imunitetg
slopinanciais vaistais.

3.7. Lytinis gyvenimas, néstumas ir kontracepcija

Seksualiai aktyviems paaugliams apsaugos nuo néstumo priemonés
labai svarbios, kadangi dauguma vaisty gali pakenkti vaisiui. Kai kurie
citotoksiniai vaistai (daugiausia ciklofosfamidas) gali sumazinti paciento
galimybe susilaukti vaiky (vaisinguma). Tai priklauso nuo suminés
(kumuliacinés) vaisto dozés, gautos gydymo laikotarpiu (ne taip svarbu,
kai gydomi vaikai ar paaugliai).
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