&

\F\-lf
Q{r paediatric
) . . rheumatology
] o auropaan
X E society

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

Juvenilna Spondyloartropatia/Artritida Spojena s
Entezitidou (SpA-ERA)
Verzia 2016

3. KAZDODENNY ZIVOT

3.1 Ako moze choroba ovplyvnovat kazdodenny zivot dietata a
jeho rodiny?

V obdobiach aktivnej artritidy pocituje takmer kazdé dieta obmedzenia
vo svojom kazdodennom zivote. Pretoze su Casto postihnuté dolné
koncatiny, je chorobou najcastejSie ovplyvnena prave chodza a Sprtové
aktivity. Pre deti je velmi cenny pozitivny pristup rodicov, ktori
podporuju a povzbudzuju dieta, aby bolo nezavislé a fyzicky aktivne a
tak mu pomdhaju prekonavat tazkosti sldvisiace s chorobou, Uspesne sa
vyrovnavat s rovesnikmi a napomahaju rozvoju nezavislej a dobre
vyrovnanej osobnosti. Ak rodina nemoéze zniest toto bremeno alebo ma
tazkosti vyrovnavat sa s chorobou, je potrebnd psychologicka podpora.
Rodi¢ia musia podporovat svoje dieta pri rehabilitacnych cvic¢eniach a
povzbudzovat ho, aby uzivalo predpisané lieky.

3.2 A c¢o Skola?

Niektoré faktory mozu byt pri¢inou problémov so Skolskou dochadzkou:
tazkosti s ch6édzou, mald odolnost voci Unave, bolest alebo stuhnutost.
Preto je dblezité vysvetlit ulitelom priapdné potreby dietata: vhodny
pisaci stol a pravidelny pohyb v priebehu Skolskej hodiny, ktory
predchédza stuhnutosti kibov. Pokial je to mozné, pacient by sa mal
zUcastnovat telesnej vychovy; v tom pripade je potrebné dodrziavat
rovnaké zasady, ktoré platia pre Sportovanie a sU uvedené nizsie. Ked'
uz je choroba dobre kontrolovand, dieta by uz nemalo mat Ziadne
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problémy zucastriovat sa takych istych aktivit ako jeho zdravi rovesnici.
Skola je pre dieta tym, ¢o praca pre dospelého: miestom kde sa naudi
ako sa stat nezavislou a produktivhou osobnostou. Rodicia a ucitelia by
preto mali urobit vSetko Co je v ich silach, aby mohli umoznit dietatu
normalnu Ucast na skolskych aktivitach, aby dieta nebolo len
akademicky Uspesné, ale aby bolo akceptované a ocenované tak
rovesnikmi ako aj dospelymi.

3.3 A co Sport?

Sportovanie je zasadnym aspektom kazdodeného Zivota kazdého
normalneho dietata. Odporucaju sa Sporty, pri ktorych sa nevyvolava
resp. je len minimalne pritomna mechanicka zataz kibov ako je
plavanie, bicyklovanie.

3.4 A co diéta?

Neexistuju dokazy o tom, Ze by diéta mohla ovplyvnit chorobu. Vo
vSeobecnosti by dieta malo dodrziavat vyvazend, veku primerand
stravu. Pacientov, ktori uzivaju kortikosteroidy, by sa mali vyvyrovat
prejedaniu, pretoze tieto lieky mézu zvysovat chut do jedla.

3.5. M6ze podnebie ovplyvihovat priebeh choroby?
Nie sU dokazy, Ze by podnebie mohlo ovplyvnit prejavy choroby.

3.6. MOze byt dieta ockované?

Vacsina pacientov lieCenych NSA alebo sulfasalazinom moéze dodrzat
normalnu ockovaciu schému. Pacienti lieCeni vysokymi davkami
kortikosteroidov alebo biologickymi liekmi by sa mali vyhnit oc¢kovaniu
zivymi oslabenymi virusmi (ako sU proti rubeolle, osypkam, parotitide a
Sabinova vakcina proti poliomyelitide). Mali by byt odlozené pre
potencidlne riziko infekcii Siriacich sa ako dbsledok znizenej imunitnej
obrany. Vakciny, ktoré neobsahuju zivé virusy, ale len bielkoviny
patogénov (proti tetanu, diftérii, hepatitide B, ¢iernemu kasl'u,
pneumokokokom, hemofilom, meningokokom a Salkova vakcina proti
poliomyelitide) sa mbézu podat. Teoreticky méze imunosupresia znizit
alebo zrusit efekt ockovania.
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3.7 A co sexualny zivot , tehotenstvo, planovanie tehotenstva?
Sexualne aktivity alebo tehotenstvo nie su kvéli chorobe ziadnym
spo6sobom obmedzené. Avsak pacienti uzivajuci lieky by mali byt vzdy
vel'mi opatrni pre mozny toxicky vedlajsi ucinok tychto liekov na plod.
Nie je dévod nemat deti a to ani navzdory genetickym aspektom
choroby. Choroba nie je smrtelnd a aj keby sa predisponujici geneticky
faktor preniesol na dieta, su Sance, Ze sa u slUrodenca nevyinie ziadna
forma juvenilnej SpA-ERA dobré.

3.8. M6ze dieta mat normalny zivot v dospelosti?

Toto je jeden z hlavnych cielov liecby a da sa ho dosiahnut u vacsiny
pripadov. Liecba chorbdb tohto typu sa v ostatnych rokoch dramaticky
zlepsila. Kombinacia farmakologickej lieCby a rehabilitacie je teraz
schopna predchadzat poskodeniu kibov u velkej va¢siny pacientov.
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