
 

               
www.printo.it/pediatric-rheumatology/SE/intro

BEHCETS SJUKDOM

3. VARDAGSLIV

3.1 Hur kan sjukdomen påverka barnet och familjens dagliga
liv?
Precis som vid andra kroniska sjukdomar så påverkar BS barnet och
familjens vardagsliv. Om sjukdomen är lindrig, utan ögon- eller annat
betydande organengagemang, så kan barnet och dess familj vanligtvis
leva ett normalt liv. Det vanligaste problemet är återkommande
munsår, vilket kan vara besvärligt för många barn, eftersom de kan
vara smärtsamma och påverka ätandet och drickandet negativt.

3.2 Påverkar sjukdomen skolgången?
Det är angeläget att alla barn med kronisk sjukdom bereds möjlighet att
fullfölja ordinarie skolgång. Vid svårare BS med ögon- eller betydande
organengagemang, så kan vissa skolanpassningar behöva göras.
Synnedsättning kan således kräva särskilda utbildningsinsatser.

3.3 Hur är det med idrott?
Barn med BS kan delta i idrottsaktiviteter, särskilt så länge det bara
finns hud- och slemhinneengagemang. Under attacker med
ledinflammation bör tyngre fysisk belastning undvikas. Artrit vid BS är
kortvarig och läker ut fullständigt och barnet kan återuppta
idrottsaktiviteter när inflammationen är över. Barn med ögon- och
kärlproblem bör i samråd med behandlande läkare diskutera behov av
anpassning vid fysiska aktivitet. Patienter med kärlengagemang i nedre
extremiteter bör avrådas från att stå upp under lång tid.
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3.4 Kan kosten ha betydelse?
Det finns ingen anledning att följa särskild diet. Generellt sett bör
växande barn få en välbalanserad kost med tillräckligt av protein,
kalcium och vitaminer utifrån ålder. Barn som behandlas med kortison
bör undvika alltför stort kaloriintag, eftersom dessa läkemedel kan öka
aptiten och orsaka viktuppgång.

3.5 Kan klimatet påverka sjukdomsförloppet?
Nej, det finns inga evidens för att klimatet påverkar
sjukdomssymtomen.

3.6 Kan barnet vaccineras?
Läkaren bör bestämma vilka vacciner barnet kan ta emot. Om en
patient behandlas med immunosuppressiva läkemedel (t ex kortison,
azathiprin, cyclosporin-A, cyclofosfamid, anti-TNF), så kan man behöva
avvakta med levande vaccin (mot röda hund, mässling, påssjuka och
polio).
Vaccin som innehåller avdödat virus (stelkramp, difteri, polio, hepatit B,
kikhosta, pneumocock, haemofilus , meningokock, influensa) kan ges.

3.7 Hur är det med sexualliv, graviditet och preventivmedel?
Ett av huvudsymtomen som kan påverka sexuallivet är utveckling av
sår i underlivet. Dessa kan vara återkommande och smärtsamma och
kan därför orsaka smärta vid samlag. Kvinnor med BS har vanligtvis en
mild form av sjukdomen och får vanligtvis en normal graviditet.
Preventivmedel bör övervägas om en patient behandlas med
immunosuppressiva läkemedel. Patienter rekommenderas därför att
rådfråga läkare angående preventivmedel och graviditet.
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