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 के संस्करण 2016

 4. रोज़मर्रा की जिंदगी 

 4.1 क्‍या खान-पान से बीमारी पर कोई असर होगा ? 
इस बात का कोई सबूत नहीं है कि खान-पान से इस बीमारी पर कोई असर होगा । आमतौर पर
बच्‍चे की उम्र के हिसाब से एक संतुलित और सामान्‍य खाना लेना चाहिए।
कोर्टिकोस्‍टीरॉयड्स भूख भी बढ़ाते हैं, इसलिए इन दवाइयों के चलते कम खाना लेना चाहिए
और ज्‍यादा कैलोरी और सोडियम वाला खाना नहीं खाना चाहिए।

 4.2 क्‍या वातावरण से इस बीमारी पर कोई असर होता है ? 
वातावरण से इस बीमारी पर कोई असर नहीं होता है। हालांकि सर्दी में सुबह के समय की
अकड़न लम्‍बे समय तक रह सकती है।

 4.3 व्‍यायाम और शारीरिक थेरेपी कुछ असर कर सकती है ? 
व्‍यायाम और शारीरिक थेरेपी करने का मकसद बच्‍चे को दिनभर की क्रियाओं में शामिल
करना और सामाजिक कार्य को पूरा करना है। इससे एक सक्रिय स्‍वस्‍थ जीवन जीने में
सहायता होती है। इन लक्ष्‍यों को पूरा करने के लिए स्‍वस्‍थ जोड़ और मांसपेशियों का होना
जरुरी है, जोकि व्‍यायाम और शारीरिक क्रियाओं से प्राप्‍त किए जा सकते हैं। स्‍वस्‍थ
मांसपेशियों से बच्‍चा स्‍कूल की गति‍विधियों जैसे कि खेलकूद इत्‍यादि में भाग ले सकता है।
उपचार और घर में किये जाने वाले व्‍यायाम से शक्ति और तंदरुस्‍ती के स्‍तर पर पहुंचा जा
सकता है।

 4.4 क्‍या खेलकूद की अनुमति है ? 
खेल खेलना एक स्‍वस्‍थ बच्‍चे की जिंदगी का जरुरी हिस्‍सा होता है। जे.आई.ए. के इलाज का
एक जरुरी हिस्‍सा यह भी है कि बच्‍चा एक आम जिंदगी जिए और अपनी उम्र के बाकी बच्‍चों
से अपने आप को अलग न समझे। इसलिए आमतौर पर यह माना जाता है कि बच्‍चों को खेल में
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हिस्‍सा लेने देना चाहिए और यह विश्‍वास होना चाहिए कि अगर इसमें चोट लगती है तो वो
रुक जाएंगे। खेल के शिक्षक को खेल के दौरान लगनेवाली चोटों से बचाए रखने का सुझाव देना
चाहिए। हालांकि जोड़ पर तनाव पड़ना उसके लिए कोई फायदेमंद नहीं है, लेकिन यह माना
जाता है कि थोड़ा बहुत तनाव उस मानसिक तनाव से ब‍हुत कम है जो बच्‍चे को खेल खेलने से
रोक देने से मिलता है। यह निर्णय बच्‍चे को अपने पर निर्भर होने और इस बीमारी द्वारा दी
जाने वाली कमियों से लड़ने की क्षमता देता है।
ऐसे खेल जिनमें जोड़ों पर तनाव कम होता है, जैसे कि तैरना और बाइक चलाना, को ज्‍यादा
महत्‍व दिया जाना चाहिए।

 4.5 क्‍या बच्‍चा लगातार स्‍कूल जा सकता है ? 
यह अति आवश्‍यक है कि बच्‍चा रोज़ स्‍कूल जाए। कुछ कारण स्‍कूल जाने में बाधा डाल सकते
हैं जैसे चलने में परेशानी, थकान, दर्द व जकड़न। इसलिए स्‍कूल में सभी को बच्‍चे की सीमाओं
के बारे में अवगत कराना जरुरी है ताकि बच्‍चे को उचित सुविधाएं जैसे एर्गोनोमिक फर्नीचर
और लिखने के लिए उपकरण प्रदान किए जा सकें। शारीरिक शिक्षा और खेल में भागीदारी,
रोग के कारण हुई गतिशीलता की सीमाओं के अनुसार की जानी चाहिए। स्‍कूल की टीम को
जे.आर.ए. के बारे में अवगत कराना बहुत जरुरी है तथा यह बताना कि इस बीमारी में
अप्रत्‍याशित रिलेप्‍स हो सकते हैं। घर शिक्षण के लिए योजनाएं जरुरी हो सकती हैं। स्‍कूल में
अध्‍यापक को बच्‍चे की जरुरतों के बारे में समझाना जरुरी है: जैसे उचित मेज, लगातार
मूवमेंटस जिससे कि अकड़न न हो और लिखाई में आने वाली परेशानी । जब भी संभव हो रोगी
को जिम की कक्षा में भाग लेना चाहिए; ऐसे में उन्‍हीं सावधानियों को रखना चाहिए जो कि
खेलकूद के लिए बताई गई हैं।
स्‍कूल बच्‍चे के लिए वैसा ही होता है जैसा व्‍यस्‍कों के लिए काम की जगह: यहां इंसान स्‍वछंद
व कार्यकारी व्‍यक्ति बनता है। मां-बाप और अध्‍यापक को मिलकर यह कोशिश करनी चाहिए
कि बीमार बच्‍चा स्‍कूल की ज्‍यादा से ज्‍यादा गतिविधियों में सामान्‍य रूप से भाग लें जिससे
वह पढ़ाई में आगे बढ़े, दोस्‍तों के साथ मिले-जुले व दोस्‍त भी उसे हौंसला दें और स्‍वीकार करें।

 4.6 क्‍या टीकाकरण कर सकते हैं ? 
यदि मरीज को प्रतिरक्षा क्षमता घटाने वाली दवाएं ( स्‍टीरॉयड्स, मेथोट्रेक्‍सेट,
बॉयोलोजिक एजेंट्स) दिए जा रहे है तो उन्‍हें जीवाणु सहित टीके (जैसे रुबेला, खसरा,
पोलियो(सेबिन), बी.सी.जी., एंटी पेरोटाइटिस) नहीं देने चाहिए क्‍योंकि इनसे संक्रमण फैल
सकता है। ये टीके एसी दवाईयां शुरु करने से पहले दिये जाने चाहिएं। टीके जिनमें जीवाणु नहीं
होते और सिर्फ प्रोटीन होता है जैसे टेटनस, गलघोटू, पोलियो (साक), हेपेटाइटिस, काली
खांसी, न्‍यूमोकोकस, हिमोफिलस, मेनिंगोकोकस) दिये जा सकते हैं; इसका सिर्फ एक ही खतरा
है कि प्रतिरक्षा क्षमता कम होने की वजह से हो सकता है कि इन टीकों का असर ही न हो।
हालांकि यह सुझाव दिया जाता है कि बच्‍चों का टीकाकरण किया जाना चाहिए, चाहे असर
कम हो।

                                2 / 3



 

 4.7 क्‍या बच्‍चा बड़ा होकर सामान्‍य जिंदगी जी पाएगा ? 
यह इलाज का सबसे बड़ा उद्देश्‍य है और अधिकतर बच्‍चों में ऐसा ही होता है। पिछले कुछ
सालों में इलाज में प्रगति हुई है व नई दवाओं से भविष्‍य में इलाज और भी बेहतर होगा। जोड़ों
को खराब होने से रोकने के लिए दवाई के साथ कसरत भी जरुरी है।
बच्‍चे व उसके परिवार पर होने वाले मानसिक प्रभाव पर भी विशेष ध्‍यान देना चाहिए।
जे.आई.ए. जैसी लम्‍बे दौरान वाली बीमारी पूरे परिवार के लिए एक बड़ी चुनौती के समान है।
यदि मां-बाप बीमारी से नहीं जूझ सकते हैं तो बच्‍चे के लिए और भी कठिन हो जाता है। कुछ
माता-पिता बच्‍चे के साथ बहुत ज्‍यादा जुड़ जाते हैं, ताकि उनके बीमार बच्‍चे को कोई हानि न
पहुंचे ।
माता-पिता को एक सकारात्‍मक सोच और रवैये के साथ बच्‍चों को प्रोत्‍साहन व मदद देनी
चाहिये ताकि बच्‍चा बीमारी के बावजूद भी एक स्‍वच्‍छ जीवन व्‍यतीत कर सके और बीमारी से
आने वाली परेशानियों का सामना कर सके, अपने साथियों के साथ ठीक तरह से रह सके और
एक संतुलित व्‍यक्तित्‍व का विकास कर सके ।
बाल संधिवात रोग विशेषज्ञ भी मानसिक मदद प्रदान कर सकते हैं।
परिवार संघ या चेरिटीज़ भी बीमारी से सामना करने में मदद कर सकती हैं।
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