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3. SVAKODNEVNI ZIVOT

3.1. Kako bolest utice na dete i svakodnevni zivot porodice i
koje vrste periodic¢nih pregleda su potrebne?

Kod vecine dece bolest je samoograniCavajuca i ne izaziva dugotrajne
probleme. Kod malog broja bolesnika kod kojih se odrzava bubrezna
bolest ili je tezeg stepena, tok bolesti moze biti progresivan i moze
nastati bubrezno popustanje. Generalno, deca i porodica mogu da vode
normalan zivot.

Preglede urina trebalo bi raditi nekoliko puta tokom i 6 meseci posle
povlacenja bolesti kako bi se otkrila potencijalna bubrezna ostecenja,
koja se u nekim slucajevima mogu javiti nekoliko nedelja ili Cak i
nekoliko meseci nakon pocetka bolesti.

3.2 Da li moze da ide u skolu?

Tokom aktivne bolesti sva fizicka aktivnost je obi¢no ogranicena i
potrebno je mirovanje; nakon oporavka deca mogu da idu u skolu i vode
normalan zivot, u€estvujudi u svim aktivnostima kao i njihovi vrsnjaci.
Skola je za decu isto kao posao za odrasle: mesto gde uce kako da
postanu nezavisni i produktivni pojedinci.

3.3 Da li moze da se bavi sportom?

Moze se baviti svim aktivnostima. Opsta preporuka je da se omogudi
svim bolesnicima da ucestvuju u sportskim aktivnostima ali da prestanu
ako se javi bol u zglobu, a nastavnicima se savetuje da sprecavaju
sportske povrede, posebno kod adolescenata. lako se smatra da

1/2



mehanicko naprezanje nije korisno za upaljeni zglob, malo ostecenje
koje bi moglo nastati je mnogo manje od psiholoske Stete koja bi
nastala ako bi se dete sprecilo da se bavi sportom sa prijateljima zbog
bolesti.

3.4 Da li treba da drze dijetu?

Nema dokaza da ishrana moze da utiCe na bolest. Generalno, dete
treba da se hrani normalno u skladu sa uzrastom. Za dete koje raste
preporucuje se zdrava, dobro izbalansirana ishrana sa dovoljnom
koliCinom proteina, kalcijuma i vitamina. Treba izbegavati preterano
uzimanje hrane kod pacijenata koji dobijaju kortikosteroide jer ovi lekovi
povecavaju apetit.

3.5. Da li klima utice na tok bolesti?
Nema dokaza da klima uti¢e na simptome bolesti.

3.6. Da li dete moze da se vakcinise?

Vakcinaciju treba odloziti, a vreme kada c¢e se dete naknadno
vakcinisati odredié¢e pedijatar. Cini se da vakcinacija ne povecdava
aktivnost bolesti i ne dovodi do teskih nezeljenih reakcija kod ovih
bolesnika. Medutim, zive oslabljene vakcine treba izbegavati zbog
hipotetickog rizika od izazivanja infekcije kod bolesnika koji primaju
visoke doze imunosupresivnih lekova ili bioloSke lekove.

3.7. Kako bolest utice na seksualni zivot, trudnocu, kontrolu
radanja?

Bolest nije ograni€avajudi faktor za normalan seksualni zivot il
trudnocu. Medutim, dok bolesnici primaju lekove potreban je oprez zbog
mogucih efekata ovih lekova na fetus. Pacijentima se savetuje
konsultacija sa lekarom za kontrolu radanja i trudnocu.
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