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1. KAS IR SISTEMAS SARKANA VILKEDE?

1.1 Kas tas ir?

Sistémas sarkana vilkéde (SSV) ir hroniska autoimuna saslimSana, kas
var skart dazadus organus, it 1pasi adu, locitavas, asinis, nieres un
centralo nervu sistému. Vards "hronisks" nozimé, ka attieciga slimiba
var norisinaties ilgstosi. Vards "autoimuns" nozime, ka ta ir
imunsistémas slimiba, kura, ta vieta, lai aizsargatu organismu pret
virusiem un baktérijam, uzbruk pasa pacienta audiem.

Nosaukums "systemic lupus erythematosus" radies 20. gadsimta
sakuma. Vards "sistemas" nozimé, ka slimiba skar vairakus kermena
organus. "Lupus" tulkojuma no latinu valodas nozimeé vilks un tas
attiecinams uz raksturigajiem taurinveida izsitumiem uz sejas, kas taja
laika arstiem atgadinaja baltas zimes uz vilka purna. Vards
"erythematosus" no grieku valodas nozimé sarkans un attiecas uz adas
izsitumu krasu.

1.2 Cik biezi slimiba sastopama?

SSV ir sastopama visa pasaulé. Slimiba ir vairak izplatita cilvekiem ar
afroamerikanu, spanu, aziatu un amerikanu izcelsmi. Eiropa aptuveni 1
no 2 500 cilvéekiem tiek diagnosticeta SSV un apméram 15 % no visiem
lupus pacientiem ta tiek diagnosticéta lidz 18 gadu vecumam. SSV reti
sakas pirms 5 gadu vecuma un ne visai biezi - pirms pusaudza vecuma.
Ja SSV paradas pirms 18 gadu sasniegSanas, tad arsti lieto atskirigus
slimibas apziméjumus: bernu SSV, juvenila SSV un SSV ar sakumu
bérnu vecuma. Visbiezak ta skar sievietes reproduktiva vecuma (15 - 45
gadi) un Saja vecuma grupa sieviesu un viriesu attieciba ir devini pret
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viens. Vecuma pirms pubertates zenu saslimstiba ar SSV ir proporcionali
lielaka, apmeéram 1 no 5 bérniem ar SSV ir zéns.

1.3 Kadi ir slimibas celoni?

Patiesais SSV célonis nav zinams; ta ir autoimidna saslimsSana, pie kuras
imUnsistéma zaudé spéju atskirt sveSu substanci no pasa organisma
audiem un Stnam. Imunsistéma pielauj kludu un razo auto - antivielas,
kas organisma Sunas uztver ka svesas un tas iznicina. Ta rezultata
veidojas autoimuna reakcija, kas rada iekaisumu organos (locitavas,
nierés, ada u.c.). "lekaisis" nozime, ka skartas kermena dalas klust
karstas, apsartusas un reizém jutigas. Ja iekaisuma pazimes ir ilgstosas,
ka tas var but SSV gadijuma, var attistities audu bojajumi un tiek
traucétas to normalas funkcijas. Tapéc SSV arstéSanas meérkis ir
iekaisuma samazinasana.

Tiek uzskatits, ka vairaku iedzimtu riska faktoru kombinacija ar
dazadiem vides faktoriem atbild par So nepareizo imuno reakciju. SSV
var tikt veicinata iedarbojoties daudziem faktoriem, kas ietver
hormonalo nelidzsvarotibu pubertates vecuma, stresu un vides
faktorus, ka pieméram, saules iedarbibu, atseviskas virusu infekcijas un
noteiktus medikamentus (ka piem, izoniazids, hidralazins,
prokainamids, pretkrampju lidzekli).

1.4 Vai slimiba ir iedzimta?

SSV var but atkartoti gadijumi gimenés. Bérni var parmantot dazus,
pagaidam nenoskaidrotus genétiskus faktorus no saviem vecakiem, kas
var palielinat vinu risku saslimt ar SSV. Tas nav obligats
priekSnoteikums, lai attistitos SSV, bet viniem ir lielaka nosliece uz to.
Piemeram, identiskiem dviniem risks iegut SSV nav lielaks par 50 %, ja
vienam dvinim ir SSV. Nepastav genétiski testi vai prenatala
diagnostika, kas lautu diagnosticet SSV.

1.5 Vai var izvairities no slimibas?

No SSV nevar pasargaties, tomér bérnu, kuram ir attistijusies slimiba,
jasarga no saskares ar noteiktiem apstakliem, kas var veicinat slimibas
attistibu vai izsaukt tas paasinajumu (ka piem, paklausana saules
gaismai bez aizsargkrémiem, dazas virusu infekcijas, stress, hormoni un
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noteikti medikamenti).

1.6 Vai ta ir lipiga?
SSV nav lipiga. Tas nozime, ka ta nevar pielipt no cilveka cilvekam ka
infekcija.

1.7 Kadi ir slimibas galvenie simptomi?

Slimiba parasti sakas |éni, jaunas pazimes paradas vairaku nedélu,
meénesu vai pat gadu laika. Sakotnéji bérniem visbiezak novérojamas
tadas nespecifiskas sudzibas ka nogurums un vajums. Daudziem
bérniem ir intermitéjosSs vai pastavigs drudzis, svara zudums un
apetites trukums.

Laika gaita daudziem bérniem paradas specifiski simptomi, kurus
izraisijusi slimibas skartie viens vai vairaki iekséjie organi. Loti biezi tiek
skrarta ada un glotadas, kas ietver dazada veida izsitumus,
fotosensitivitati (kuras gadijuma saules gaismas ietekme paradas
izsitumi), ¢ulas deguna un muté. Tipiskais ,taurinveida" apsartums uz
deguna un vaigiem veidojas sakot no vienas tresdalas lidz vienai pusei
slimo bérnu. Dazkart vérojama pastiprinata matu izkriSana (alopécija).
Rokas aukstuma ietkmeé var klut sarkanas, baltas un cianotiskas (Reino
fenomens). Var tikt noverotas tadas pazimes ka locitavu uztukums un
stivums, muskulu sapes, anemija, viegla adas ievainojamiba,
galvassapes, krampiji un sapes krusu kurvi. Vairumam bérnu, kas slimo
ar sistémas sarkano vilkédi, novérojami dazada smaguma pakapju nieru
bojajumi, kas galvenokart nosaka slimibas iznakumu ilgtermina.
Visbiezakas nieru bojajumu pazimes ir paaugstinats asinsspiediens,
proteins un eritrociti urina, pietukusas pédas, kajas un acu plakstini.

1.8 Vai slimiba visiem berniem izpauzas vienadi?

SSV pazimes ir |oti atSkirigas dazadiem cilvékiem, katram bérnam
simptomu kopums ir atskirigs. Visas ieprieks aprakstitas pazimes var
paradities slimibas sakuma vai jebkura no slimibas posmiem un
smaguma pakapém. Arsta noziméto medikamentu lietoSana palidzés
kontrolet SSV izraisitos simptomus.
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1.9 Vai berniem ta ir atskiriga, salidzinajuma ar
pieaugusajiem?

Pamata slimiba bérniem un jauniesiem ir lidziga ka pieaugusajiem.
Tomeér bérniem slimiba noris smagak un biezak paradas SSV izraisitie
iekaisuma simptomi. Bérni, kuri sirgst ar SSV, biezak slimo ar nieru un
smadzenu slimibam neka pieaugusie.

2. DIAGNOZE UN ARSTESANA

2.1 Ka ta tiek diagnosticeta?

SSV diagnoze tiek uzstadita balstoties uz simptomu kopumu (ka
pieméram, sapes), pazimém (drudzis), asins un urina analizu
rezultatiem, izsledzot citu slimibu iespejamibu. Ne visi simptomi un
pazimes paradas vienlaicigi, tadéjadi padarot sarezgitu SSV diagnozes
uzstadiSanu isa laika perioda. Lai atvieglotu SSV atskirSanu no citam
slimibam, Amerikas Reimatologijas Asociacija ir izveidojusi 11 kritérijus,
kuru kopums norada uz SSV.

Sie kritériji atspogulo daZas no biezak sastopamajam
pazimém/novirzém, kas noverotas SSV pacientiem. Lai uzstaditu SSV
diagnozi, pacientiem jabut vismaz 4 no 11 pazimem jebkura slimibas
stadija no slimibas sakuma. Pieredzé&jusi arsti var uzstadit SSV diagnozi
ari tad, ja vienkopus novérojamas mazak par 4 pazimem. Slimibas
pazimes:

»Taurinveida" izsitumi
Tie ir sarkani izsitumi uz vaigiem un virsdegunes.

Fotosensitivitate
Fotosensitivitate ir saasinata reakcija uz saules gaismu. Parasti netiek
skarta ada, kuru nosedz apgérbs.

Diskoids lupus

Zvinoti, piepacelti, monétas lieluma izsitumi, kas paradas uz sejas,
skalpa, ausim, kratim vai rokam. Péc So bojajumu sadziSanas var palikt
rétas. Diskoidi bojajumi vairak sastopami afrikanu izcelsmes bérniem
neka citu rasu parstavjiem.

Glotadas culas
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Tie ir siki bojajumi muté vai deguna. Parasti tie ir nesapigi, tacu Culas
deguna var izraisit asinosanu.

Artrits

Artrits parasti skar lielako dalu béernu, kas slimo ar SSV. Tas izraisa
sapes un pietukumu plaukstas, plaukstu pamatné, elkonos, celu vai
citas roku un kaju locitavas. Sapes var parvietoties no vienas locitavas
uz otru un var but viena un taja pasa locitava abas kermena pusés. SSV
izraisits artrits parasti neatstaj paliekosas sekas (deformaciju).

Pleirits

Pleirits ir plausu pléves iekaisums, savukart perikardits ir perikarda jeb
sirds aréjas sieninas iekaisums. So jutigo audu iekaisums izraisa
sSkidruma uzkrasanos ap plausam un sirdi. Pleirits var izraisit sapes
krasu kurvi, kas pastiprinas elpojot.

Nieru darbibas traucejumi

Slimiba skar nieres gandriz visiem berniem, kas slimo ar SSV un
trauceéjumu diapazons varie no loti viegla lidz loti nopietnam. Sakuma
nieru darbibas traucejumus iespejams noteikt tikai ar urina un asins
analizu palidzibu. Bérniem ar izteiktiem nieru darbibas traucéjumiem
urina var paradities proteins vai/un eritrociti, raksturiga tuska pédas un
kajas.

Centralas nervu sistemas darbibas traucejumi

Centralas nervu sistémas darbibas traucéjumi ietver: galvassapes,
krampjus, neiropsihiatriskas izpausmes, tadas ka grutibas koncentreties
un atceréties, garastavokla izmainas, depresija un psihoze (nopietns
garigais stavoklis, kura traucéta domasana un uzvediba).

Asins sunu bojajumi

Asins sUnu bojajumus izraisa auto-antivielas, kas tam uzbruk. Procesu,
kura tiek iznicinatas sarkanas asins sunas (tas piegada skabekli no
plausam uz citam kermena dalam) sauc par hemolizi un tas var izraisit
hemolitisku anémiju. ST destrukcija var bat Iéna un relativi viegla vai ari
loti atra un izraisit arkartas slimibas saasinasanos.

Samazinatu balto Stnu skaitu sauc par leikopéniju un parasti SSV
gadijuma ta nav bistama.

Samazinatu trombocitu skaitu sauc par trombocitopeniju. Berniem ar
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samazinatu trombocitu skaitu viegli rodas zilumi ada un asinosana
dazadas kermena dalas, pieméram, gremosanas trakta, urina
izvadsistema, dzemde vai smadzenes.

Imunsistemas traucejumi

Auto-antivielas, kuru esamiba asinis norada uz SSV:

a) Antifosfolipidu antivielas (1. pielikums);

b) Anti DNS ir antivielas, kas vérstas pret Sinas genétisko materialu.
Galvenokart diagnostic&jamas SSV gadijuma. Sis tests tiek bieZi
atkartots, jo antivielas pret DNS palielinas tad, kad SSV aktivitate
pieaug un tests palidz arstam noteikt slimibas aktivitates pakapi.

c) Anti-Sm antivielas: tads nosaukums radies no pirma pacienta (Smita
kunga), kura asinis tas tika atrastas. Sis auto-antivielas gandriz vienmér
tiek atklatas SSV gadijuma un loti biezi palidz apstiprinat diagnozi.

Antinuklearas antivielas (ANA)

Antinuklearas antivielas ir antivielas, kas vérstas pret Sunas kodolu. Tas
asinis tiek atrastas gandriz katram SSV pacientam. Tomer ANA tests
pats par sevi vel nepierada SSV, jo tests var but pozitivs ari citu slimibu
gadijuma un vaji pozitivs no 5-15% veselo bernu.

2.2 Cik liela nozime ir parbaudem?

Laboratoriskas analizes palidz diagnosticét SSV un spriest, vai ir
iesaistits kads no iekSéjiem organiem. Regularas asins un urina
parbaudes ir svarigas, lai novértétu slimibas aktivitati un smagumu, ka
arl, lai noteiktu lietoto medikamentu panesamibu. Pastav vairaki
laboratoriskie testi, kuri var palidzet diagnosticet SSV un pienemt
lemumu attiecigo medikamentu lietoSana, ka ari izvértét medikamentu
efektivitati SSV iekaisuma kontrolésana.

Ikdienas kliniskas parbaudes: tas norada uz aktivu sistemas slimibas
klatbGtni ar daudzu organu iesaisti. Eritrocitu grim$anas atrums (EGA)
un C-reaktivais proteins (CRP) ir paaugstinati iekaisuma gadijuma. CRP
var bt normals pie SLE, kamér EGA ir paaugstinats. Paaugstinats CRP
var noradit uz papildus infekcioza rakstura komplikaciju. Pilna asins aina
var paradit anemiju un zemu trombocitu un leikocitu skaitu. Seruma
proteinu elektroforéze var atklat palielinatu gammaglobulinu
(paaugstinatu iekaisumu un auto-antivielu razosanu). Albumins: zems
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albumina limenis norada uz nieru iesaisti slimiba. Veicot regularus
biokimiskos izmeklejumus, iespéjams noteikt vai slimiba skarusi ar
nieres (palielinata asins seruma urinviela un kreatinins, izmainas
elektrolitu koncentracija), ka ari izmainas aknu funkcionalajos testos un
palielinati muskulu enzimi pie muskulu bojajuma. Aknu funkciju un
muskulu enzimu testi: ja slimiba skarusi muskulus vai aknas, enzimu
limenis bus palielinats. Urina analize ir |oti svariga SSV diagnostikas
laika un sekojot lidzi slimibas gaitai, lai noteiktu, vai slimiba skarusi
nieres. Analizes var paradit dazadas nieru iekaisuma pazimes, ka
pieméram, eritrocitus vai parmérigu proteina daudzumu urina. Dazkart
bérniem ar SSV var bit nepiecie$ams savakt urinu 24 stundas. Sada
veida var atklat agrinus nieru darbibas traucéjumus. Komplementa
limeni - komplementa proteini ir dala no iedzimtas imunsistémas.
Noteikti komplementa proteini (C3 un C4) tiek patéreti imunajas
reakcijas un zems So proteinu Iimenis norada uz aktivu slimibas
procesu, it 1pasi - uz nieru saslimsanu. Pieejami dazadi testi, lai
novertétu SSV klatbutni dazadas kermena dalas. Nieru biopsija (neliela
audu gabalina panemsana) tiek biezi veikta, ja nieres ir bojatas. Nieru
biopsija sniedz vertigu informaciju par SSV bojajumu veidu, pakapi un
vecumu, un ir loti noderiga, lai izvélétos atbilsto$u arsté$anu. Adas
biopsija dazreiz palidz diagnosticét adas vaskulitu, diskoido lupus vai
dazadu adas izsitumu raksturu pacientiem ar SSV. Citas parbaudes
ietver: sirds un plausu rentgena izmekléjumus, ehokardiografiju,
elektrokardiografiju (EKG) sirdij, plausu funkcionalos izmekléjumus,
elektroencefalografiju (EEG), magnetisko rezonansi (MR) vai cita veida
smadzenu skenésanu un audu biopsijas.

2.3 Vai slimibu iespejams izarstet?

Pagaidam nav atklati medikamenti, kas spétu izarstet no SSV. Slimibas
arstésana palidz kontrolét simptomus un pazimes, lai novérstu slimibas
iespéjamas sekas, tostarp organu un audu bojajumus. Diagnosticejot
SSV pirmo reizi, nakas saskarties ar |oti aktivu slimibas progresiju. Saja
stadija var but nepiecieSamas augstas medikamentu devas, lai
kontroletu slimibu un novérstu organu bojajumus. Daudziem bérniem
arstéSana lauj novérst slimibas uzliesmojumus un var iestaties remisija,
kad arstéSanu samazina vai ari ta nav nepiecieSama vispar.

7118



2.4 Kada ir arstesana?

Nav atklati atbilstosi medikamenti SSV arstésanai bérniem. Lielaka dala
SSV simptomu ir radusSies iekaisuma rezultata un arstésanas meérkis ir
noveérst iekaisumu. SSV arstésanai plasi tiek pielietoti 5 grupu
medikamenti:

Nesteroidie pretiekaisuma lidzekli (NPL)

Tadi NPL ka ibuprofens un naprokseéens tiek lietoti, lai kontroletu artrita
izraisitas sapes. Tie parasti tiek noziméti 1slaicigi ar ieteikumu
samazinat devu, kad artrits mazinas. Saja medikamentu grupa ietverti
daudz un dazadi medikamenti, ieskaitot aspirinu. Mlsdienas aspirinu
reti izmanto ka pretiekaisuma lidzekli, bet to plasi lieto bérniem ar
paaugstinatu antifosfolipidu antivielu daudzumu, lai samazinatu asins
recésanu.

Pretmalarijas lidzekli

Tadi pretmalarijas hhdzekli ka hidroksihlorokvins ir loti efektigi adas
izsitumu arstésana, kas radusSies paaugstinoties adas jutibai pret saules
gaismu, piemeram pie diskoida vai citiem SSV subakutu izsitumu
veidiem. Var paiet ménesi, pirms Sie medikamenti dod pozitivu efektu.
Ja zales sak lietot slimibas sakuma, tad ir iespé&jams noveérst slimibas
uzliesmojumu, uzlabot nieru darbibu un pasargat kardiovaskularo un
citas organu sistemas no slimibas negativas ietekmes. Nav atklata
kopsakariba starp malariju un SSV. Hidroksihlorokvins palidz normalizét
imunsistémas traucéjumus pacientiem ar SSV, kas ir svarigi
sirgstoSajiem ar malariju.

Kortikosteroidi
Kortikosteroidi, tadi ka prednizons vai prednizolons tiek lietoti, lai
samazinatu iekaisumu un nomaktu imunas sistémas aktivitati. Tie ir
glavenie medikamenti SSV arstésana. Bérniem ar vidéjas pakapes SSV,
kortikosteroidi kombinacija ar pretmalarijas lidzekliem var but vienigie
medikamenti, kas nepiecieSami arstésana. Ja slimiba ir agresiva forma,
kad tiek skartas nieres un citi iekS€jie organi, tad kortikosteroidi tiek
lietoti kombinacija ar imunsupresiviem medikamentiem (skatit zemak).
Slimibu agrina stadija nav iespéjams kontrolét bez ikdienas
kortikosteroidu devas, lielakajai dalai bérnu tos nepieciesams lietot
vairaku gadu garuma. Sakotnéja deva un ievadisanas biezums
kortikosteroirdiem ir atkarigs no slimibas smaguma pakapes un
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skartajiem organiem. Kortikosteroidi augstas peroralas vai intravenozas
devas parasti tiek izmantoti, lai arstétu smagu hemolitisku anémiju,
centralas nervu sistémas saslimsSanu un smagus nieru traucéjumu
veidus. Péc dazu dienu kortikosteroidu lietoSanas bérna labsajuta un
energijas piepludums ievérojami uzlabojas. Péc tam, kad sakotnéjas
slimibas pazimes ir mazinajusas, kortikosteroidu devu samazina lidz
iespejami zemakajam limenim, lai saglabatu bérna labklajibu.
Kortikosteroidu lietoSanas partraukSana javeic pakapeniski, sekojot
kliniskiem un laboratoriskiem izmekléjumiem, kas apliecina slimibas
aktivitates zudumu.

Dazkart jaunieSiem var but vélme partraukt kortikosteroidu lietoSanu,
palielinat vai samazinat devu, iespéjams tapéc, ka viniem ir apnikusi
balkusefekti vai ari viniem skiet, ka jutas labak vai sliktak. Bérniem un
vecakiem ir svarigi izprast kortikosteroidu darbibu un iemeslus kapéc
kortikosteroidu partraukSana bez arsta atlaujas ir bistama. Dazi
kortikosteroidi (kortizons) parasti kermeni tiek dabiski produceti.
Uzsakot arstéSanu, organisms uz to reagé apstadinot dabiska kortizola
razosanu un virsnieru darbiba klust kutraka.

Ja kortikosteroidus lieto ilgstoSi un tad p€ksSni partrauc, organisms kadu
laiku nav spéjigs sarazot kortizolu pietiekosa daudzuma. Rezultata
rodas dzivibai bistams kortizola trukums (virsnieru mazspéja). Jaatzime,
ka parak strauja kortikosteroidu devas samazinasana vai partraukSana
var izraisit jaunu slimibas uzliesmojumu.

Nebiologiskie slimibu modificejoSie pretreimatiskie lidzekli
(teksta izmantota abreviatura anglu val. "DMARDs" - slimibu
modificejoss pretreimatisks lidzeklis)

ST medikamentu grupa ietver azatiporinu, metotreksatu, mikofenolata
mofetilu un ciklofosfamidu. To darbiba ir citada, salidzinot ar
kortikosteroidiem, tam piemit tendence nomakt iekaisumu. Sos
medikamentus var lietot, ja kortikosteroidi vieni paSi nespéj ietekmeét
SSV gaitu, ja tie izraisa parak daudz nopietnu blakusefektu un tad, ja ir
sajuta, ka zalu vielu kombinacija var but labaka neka tikai
kortikosteroidu lietoSana.

Mikofenolata mofetilu un azatioprinu lieto tablesu veida, ciklofosfamidu
lieto tablesu veida vai ka intravenozu pulsa terapiju. Parasti
ciklofosfamidu lieto berniem ar nopietniem centralas nervu sistémas
traucéjumiem. Metotreksatu lieto tablesu veida vai ievada ka zemadas
injekciju.
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Biologiskie medikamenti (DMARDSs)

Biologiskie slimibas gaitu modificéjoSie pretreimatisma lidzekli (biezi
vien tiek saukti vienkarsi par biologiskajiem) ir agenti, kas blokée
autoantivielu produkciju vai specifisku molekulu darbibu. Vienas no
Sada veida zalém ir rituksimabs, kas parasti tiek lietots ka paligldzeklis
gadijumos, kad izvélétais arstéSanas veids ir neefektivs. Belimumabs ir
biologisks medikaments, kas darbojas ka antiviela B tipa asins Sunu
razosana un tas ir parbaudits medikaments SSV arstésana
pieaugusajiem. Kopuma biologisko medikamentu lietoSana bérniem un
pieaugusSajiem ar SSV joprojam tiek uzskatita par eksperimentalu.
Pétijumi autoimuno slimibu joma liecina, ka SSV aizvien ir izplatita.
Zinatnieku merkis ir atklat iekaisuma un autoimunas sistémas
specifiskos mehanismus, lai labak spétu izveléties piemeérotas
arstédanas veidu, parlieku nenoslogojot imansistému. Sobrid noris
daudzi kliniski pétijumi par SSV. Tajos ietverta jaunu medikamentu
testésana, ka ari pétijumi, kuru mérkis ir veicinat izpratni par SSV
slimibas dazadajiem aspektiem bérniem. Pasreiz notiekosie pétijumi
bérniem, kas slimo ar SSV, paver arvien gaisaku skatu uz nakotni.

2.5 Kadi ir medikamentozas terapijas iespejamie blakusefekti?

SSV arstéSana izmantotie medikamenti ir efektivi pirmo simptomu un
pazimju arstésana. Lidzigi ka visiem medikamentiem, tiem var but
blakusefekti (blakusefektu sikaku aprakstu skatit sadala ,,Medikamentu
lietoSsana" ).

NSPL (nesteroidie pretiekaisuma lidzekli) var radit tadus blakusefektus
ka diskomforta sajutu kundi (tie jalieto péc éSanas), viegla zilumu
veidosSanas vai retakos gadijumos novérojamas izmainas nieru un aknu
darbiba. Pretmalarijas lidzekli var izraisit izmainas acs tiklené, tapéc ir
nepiecieSamas regularas parbaudes pie acu specialista (oftalmologa).

Kortikosteroidi var izraisit gan islaicigus, gan ilgstosus blakusefektus. So
blakusefektu risks palielinas ilgstosi lietojot kortikosteoidus augstas
devas. Galvenie kortikosteroidu blakusefekti: Izmainas aréja izskata
(piem., svara pieaugums, vaigi klust ka uzpusti, palielinas kermena
apmatojuma veidoSanas, novérojamas adas izmainas ar purpursartu
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striju veidoSanos, aknes un viegla zilumu rasanas). Svara pieaugumu
var ierobezot ar mazkaloriju diétu un fiziskiem vingrinajumiem.
Palielinats infekciju risks, it seviski tas attiecas uz tuberkolozi un
vejbakam. Béerniem, kuri lieto kortikosterordus un ir bijusi saskarsme ar
véjbakam, péc iespéjas atrak jagriezas pie arsta. Tulitéju aizsardzibu
pret véjbakam var panakt ievadot ieprieks izveidotas antivielas (pasiva
imunizacija). Kunga problémas, ka pieméram, dispepsija (gremosanas
traucéjumi) vai dedzinasana. Sis problémas gadijuma var bat
nepiecieSami pretculu lidzekli. Aizkavéta augsSana. Retak sastopami
blakusefekti: Augsts asinsspiediens. Muskulu vajums (bérnam var but
grutibas kapt pa kapnem vai piecelties no krésla). Traucéjumi glikozes
vielmaina, ipasi, ja ir genétiski noteikti priekSnosacijumi diabéta
attistibai. Izmainas garastavokli, tostarp depresija un garastavokla
svarstibas. Redzes problémas: |écas apdulkoSanas (katarakta) un
glaukoma; Kaulu masas samazinasanas (osteoporoze). So blakusefektu
var samazinat ar fiziskiem vingrinajumiem, uznemot ar kalciju bagatu
uzturu un papildus lietojot kalcija un D vitamina preparatus. Sie
preventivie pasakumi javeic tiklidz ir uzsakta terapija ar augstam
kortikosteroidu devam. Svarigi atcereties, ka lielaka dala no
kortikosteroidu blakusefektiem ir atgriezeniski un izzudis, samazinot
devu vai partraucot to lietosanu.

DMARD (slimibas gaitu modificéjoSiem pretreimatiskiem lidzekliem)
biologiskajiem un nebiologiskajiem medikamentiem ari piemit
balkusefekti, kuri var klut par nopietnu problému.

2.6 Cik ilgi jaarstejas?

Ta jaturpina tik ilgi, cik ilgst slimiba. Ir vispar zinams, ka lielai dalai
bérnu, kas slimo ar SSV, pirmajos gados péc slimibas diagnosticéSanas
tikai ar lielam gratibam izdodas pilniba partraukt kortikosteroidu
lietoSanu. Pat ilgstoSa kortikosteroidu lietoSana loti zemas devas var
samazinat slimibas uzliesmojumu rasanas iespéju un lauj kontrolét
slimibas gaitu. Daudziem pacientiem visieteicamakais ir uzturét
kortikosteroidu lietoSanu zemas devas neka riskét ar slimibas
uzliesmojumu. Lietojot kortikosteroidus zemas devas, blakusefekti
proporcionali devai bus mazaki.

2.7 Kas ir zinams par netradicionalam/papildu arstesanas
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metodem?

Pastav daudzas netradicionalas un alternativas arstésanas metodes,
kuras var but mulsinoSas pacientiem un vinu gimeném. RUpigi jaapsver
visi terapijas riski un ieguvumi, jo Sis arstésanas metodes ir maz
pieraditas un var izmaksat parak dargi gan laika, gan naudas zina, ka
ar lieki apgrutinot bérnu. Ja esat izlemis izveleties kadu no
netradicionalas arstésanas veidiem, pirmkart, konsultéjieties ar bérnu
reimatologu. Dazas no terapijam ir savienojamas ar medikamentozo
arstésanu. Lielaka dala arstu neiebildis, ja sekosiet arsta noradijumiem.
Loti svarigi ir nepartraukt izrakstito medikamentu lietosanu. Slimibu ir
iespéjams kontrolét ar medikamentu lietoSanu un to partraukSana var
but |oti bistama slimibas aktivaja perioda. Ludzu parrunajiet
medikamentu lietoSanu ar bérna arstu.

2.8 Kadas un cik biezas parbaudes ir nepieciesamas?
Regularas vizites pie arsta ir svarigas, jo daudzu problemu agrina
atklasana lauj tas vieglak arstét un novérst. Kopuma bérniem, kas slimo
ar SLE, jaapmeklé reimatologs vismaz reizi tris ménesos. Ja
nepiecieSams, tiek mekléta citu specialistu palidziba: adas aprupei
(bernu dermatologs), asins (bérnu hematologs) vai nieru slimibam
(bernu nefrologs). Aprupé iesaistiti ari socialie darbinieki, psihologi,
dietas specialisti un citi veselibas aprupes profesionali.

Bérniem, kuri slimo ar SSV, regulari japarbauda asinsspiediens, javeic
urina un asins analizes, japarbauda cukura limenis asinis, koagulacijas
tests un Anti-DNS antivielu [lmena parbaude. Regularas asins analizes
obligati javeic pie arstéSanas ar imunosupresivam vielam, lai
parbauditu, vai asins stnu skaits (tas razo kaulu smadzenes) nek|ust
parak zems.

2.9 Cik ilgi slimiba turpinas?

Ka tika minéts ieprieks, SSV nav izarstéjama pilniba. Pazimes un
slimibas simptomi var bat minimali vai pat pazust pavisam, ja
medikamentus lieto ta, ka tos nozimejis bérnu reimatologs.
Medikamentu devas neievérosSana, infekcijas, stress vai saules gaisma
var radit SSV gaitas pasliktinasanos, zinamu ka "lupus paasinajums".
Slimibas gaitu ir gruti paredzet.
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2.10 Kada ir slimibas ilgtermina prognoze?

SSV iznakumu ievérojami uzlabo agrina un ilgstosSa slimibas
noverosana, kuru iespéjams sasniegt ar hidroksihlorokina,
kortikosteroidu un DMARD lietoSanu. Daudziem pacientiem, kuriem SSV
sakusies jau bérniba, klajas loti labi. TaCu slimiba var noritét ari smagi
un apdraudét dzivibu, ka ari ta var saglabaties aktiva no jauniesa
gadiem lidz pat pieaugusSa cilvéka vecumam.

Bérna vecuma SSV prognoze ir atkariga no ta, cik nopietni skarti ir
iekSéjie organi. BErniem ar nopietniem nieru vai centralas sistémas
traucéjumiem ir nepiecieSama nopietnaka arstéSana. Salidzinosi daudz
vieglaka arstéSana ir bérniem ar nelielu artritu un izsitumiem. Tomér
individuala slimibas attistibas gaita ir praktiski neparedzama.

2.11 Vai ir iespejams atveseloties pilniba?
Ja slimiba tiek diagnosticéta agrina stadija, tad visbiezak ta norimst un
iestajas remisija (pazud visi SSV simptomi un pazimes). Tacu, ka jau
tika ieprieks minéts, SSV gaita ir neparedzama. Ta ir hroniska slimiba un
berni, kuriem uzstadita SSV diagnoze, parasti atrodas mediku
uzraudziba un turpina lietot medikamentus. Biezi vien, sasniedzot
atbilstoSu vecumu, arstéSana jaturpina pie pieauguso specialista.

3. IKDIENAS DZIVE

3.1 Ka slimiba ietekme berna un gimenes dzivi?
Ja slimiba bérnam tiek arstéta, tad iespejams dzivot pilnvertigu dzivi.
Viens no iznémumiem, ir uzturésanas intensiva saules
gaisma/ultravioleto staru gaisma diskotekas, kas var ierosinat vai
pasliktinat SSV. Berns ar SSV nevarés katru dienu doties uz pludmali vai
sauloties baseina mala. Regulara saules aizsardziba ar SPF 40 vai vairak
ir obligata. Bérniem, kuri sasniegusi 10 gadu vecumu, ir svarigi saprast
medikamentu lietoSanas un personigas higiénas nozimi. Bérniem un
vinu vecakiem ir jaatpazist SSV simptomi, lai laicigi identificétu
iespejamos slimibas saasinajumus. Tadi simptomi ka nogurums,
iniciativas trikums var saglabaties vél dazus ménesus péc slimibas
uzliesmojuma beigam. Regulari vingrinajumi ir svarigi veseliga svara un
kaulu veselibas uzturésana.
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3.2 Ka ir ar skolas apmeklejumu?

Berni, kas slimo ar SSV, var apmeklet skolu, iznemot slimibas
smagakajos posmos. SSV kopuma neietekmeé bérna spéjas macities un
domat, ja slimiba nav skarusi centralo nervu sistemu. Ja centrala nervu
sistéma ir skarta, tad bérnam var but galvassapes un garastavokla
mainas, traucéta spéja koncentréties un atceréties. Sados gadijumos
japielago apmacibas plans. Kopuma ir ieteicams rosinat bérnu
piedalities arpusstundu aktivitates tik daudz, cik slimiba to lauj.
Skolotaji ir jainformé par bérna diagnozi, lai varetu radit apstaklus
bernam ar SSV, sadzivot ar slimibas raditajam locitavu un kermena
sapem, kas var ietekmét macisanos.

3.3 Ka ir ar sportu?

Visparigu aktivitasu ierobezojumi ir nevajadzigi un nevélami. Slimibas
remisijas laika bérns ir jaiedroSina regulari veikt fiziskus vingrinajumus.
leteicamas ir pastaigas, peldésana, ritenbraukSana un citas aerobas vai
ara aktivitates. leteicama atbilstoSa gérbsanas, lai pasargatu adu no
saules stariem, saules aizsarglidzeklu ar augstu aizsargspé€ju lietoSana,
ka ari atturéSanas no ara aktivitatém saules gaismas aktivakajas
stundas. Jaizvairas no fiziskas slodzes, kas noved lidz spéku izstkumam.
Slimibas uzliesmojuma perioda jaierobezo fiziska slodze.

3.4 Ka ir ar uzturu?

Nav noteikta uztura, kas varétu izarstet no SSV. Berniem ar SSV
jauznem veseligs un sabalanséts uzturs. Ja arstésana tiek lietoti
kortikosteroidi, jalieto uzturs ar zemu sals saturu, lai izvairitos no augsta
asinsspiediena, ka ar1 uzturs ar mazu cukura saturu, lai izvairitos no
diabéta un svara pieauguma. Papildus vesligam uzturam, jauznem
papildu kalcija un D vitamina deva, lai aizkavétu osteoporozes
veidoSanos. Zinatniski nav pieradits, ka citu vitaminu lietoSana varétu
but noderiga SSV gadijuma.

3.5 Vai klimats ietekme slimibas gaitu?
Zinams, ka saules staru iedarbiba var izraisit jaunu adas bojajumu
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veidosSanos un ari novest pie SSV saasinajuma. Lai izvairitos no Sis
problemas, ieteicams lietot efektivus aizsargkrémus uz atklatam
kermena dalam, kad béerns atrodas arpus telpam. Atcerieties, ka krems
jalieto vismaz 30 minutes pirms ara iesanas, lai tas varétu iesukties ada
un nozut. Saulaina diena kréms atkartoti jalieto ik pa 3 stundam. Dazi
aizsargkrémi ir Gdens izturigi, tacu ieteicams tos atkartoti uzziest péc
vannosSanas vai peldésanas. Svarigi valkat drébes, kas aizsarga pret
sauli, neaizmirst ara ejot uzlikt platmali un nésat térpus ar garam
piedurkném ari makonaina laika, jo ultravioletie (UV) stari viegli
izspiezas caur makoniem. Daziem bérniem rodas problémas péc
saskares ar UV stariem no fluorescéjosas gaismas, halogéna gaismas
vai datora monitora gaismas. Ekrana UV staru filtri ir lietderigi, ja
bernam noverotas problémas atrodoties pie monitora.

3.6 Vai bernu drikst vakcinet?

Infekciju risks bérniem ar SSV ir paaugstinats un ta novérsana
imunizacijas cela ir pasi svariga. Japieturas pie normala imunizacijas
grafika, ja tas ir iespéjams. Pastav dazi iznémuma gadijumi: bérniem ar
smagu un aktivu slimibu imunizaciju neveic. Bérnus, kuriem nozimeta
imUnsupresiva kortikosteroidu un biologisko medikamentu lietoSana
augstas devas, neimunizé ar vakcinam, kas satur dzivus virusus
(pieméram, masalu, ctcinu un masalinu vakcina, orala polivirusa
vakcina un vejbaku vakcina). Orala polio vakcina ir kontrindiceta ar
gimenes locekliem, kas dzivo viena maja ar bérnu un sanem
imunosupresivu arstésanu. Pneimokoku, meningokoku un ikgadéjas
gripas vakcinas ir ieteicamas berniem ar SSV, kuri sanem augstu
kortikosterordu vai imunosupresivo terapiju. Vakcinacija pret cilvéka
papilomas virusu (HPV) ir ieteicama pusaudziem ar SSV.

Janem véra, ka bérniem ar SSV vakcinaja var but vairak nepiecieSama
neka vinu vienaudziem, jo vakcinacijas aizsardziba ir isaka.

3.7 Ka ir ar dzimumdazivi, grutniecibu un tas planosanu?
Pusaudzi var dzivot veseligu dzimumdzivi. JaunieSiem, kas tiek arstéti ar
DMARD un dzivo aktivu seksualo dzivi, jaizvélas drosas izsargasanas
metodes. Grutniecibai ideala varianta vienmer jabut planotai.
Medikamenti asinsspiediena kontroléSanai un DMARD lietoSana var
kaitet augla attistibai. Vairumam sievieSu grutnieciba var noritét
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normali un piedzimt vesels bérns. Ideals laiks grutniecibai ir tad, kad
slimiba ilgstoSa laika posma tiek kontroléta, it ipasi, ja slimiba skarusi
nieres. Sievietem, kuras slimo ar SSV, var but traucéta grutniecibas
iestasanas slimibas vai lietoto medikamentu rezultata. SSV ir ar saistits
ar neiznésasanas, priekslaicigu dzemdibu un iedzimtu defektu risku,
pedejais minetais pazistams ka neonatalais lupus (2. pielikums).
Sievietem ar paaugstinatu antifosfolipidu antivielu (1. pielikums) limeni
ir augsts risks sarezgijumiem gratniecibas laika.

Grutnieciba pati par sevi var pastiprinat simptomus vai izraisit slimibas
saasinajumu, tapéec ar SSV slimam sievietem grutniecibas laika
jaatrodas cieSa ginekologa uzraudziba, kuram ir labas zinasanas par
augsta riska grutniecibam un kurs cieSi sadarbojas ar reimatologui.

SSV pacientém drosaka kontracepcijas forma ir barjermetodes
(prezervativi vai diafragmas) un spermicidas vielas. Tikai progesterona
sistémiska kontracepcija ari ir akceptéjama; ka ari dazu intrauterino
lldzeklu lietoSana . Tadi preoralie kontracepcijas lidzekli ka tabletes, kas
satur estrogenu, var palielinat risku jaunam slimibas uzliesmojumam
sievietem ar SSV, tomer pastav jauni petijumi, kas liecina, ka iespéjams
So risku samazinat.

4. PIELIKUMS 1. Antifosfolipidu antivielas

Antifosfolipidu antivielas ir autoantivielas, kas izveidotas pret pasa
organisma fosfolipidiem (ta ir dala no SUnas membranas) vai
proteiniem, kas to sasaista ar fosfolipidiem. Tris zinamakas
antifosfolipidu antivielas ir antikardiolipina antivielas, antivielas pret 2
glikoproteinu | un lupus antikoagulants. Antifosfolipidu antivielas var tikt
konstatétas 50 % bérnu ar SSV, bet tas novérojamas ari dazu citu
autoimunu slimibu un dazadu infekciju gadijumos, ka ari procentuali
mazam skaitam veselu bernu.

Sis antivielas asinsvados palielina tieksmi uz asins recé$anu un ir
saistitas ar virkni slimibu, kas ietver artériju un/vai vénu trombozi,
samazinatu asins platnisu skaitu (trombocitopénija), migrénas izraisitas
galvassapes, epilepsiju un purpura krasas adas izmainas (livedo
reticularis). Parasti asins sarecéSana notiek smadzenés, kas noved pie
insulta. Citas vietas, kur veidojas recekli ir kaju venas un nieres. Slimibu
sauc par antifosfolipidu sindromu, ja pie trombozes ir pozitivs
antifosfolipidu antivielu tests.

Antifosfolipidu antivielas ir ipass riska faktors sievietém grutniecibas
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laika, jo tas apgratina placentas funkcijas. Asins recekli, kas rodas
placentas asinsvados, var izraisit spontano abortu, vaju augla attistibu,
preeklampsiju (augsts asinsspiediens grutniecibas laika) un nedziva
bérna piedzimsanu. Dazam sievietéem ar antifosfolipidu antivielam var
bt problémas ar gratniecibas iestasanos.

Vairumam bernu ar pozitivu antifosfolipidu antivielu testu nekad nav
bijusi tromboze. Pasreiz norisinas pétijumi par labako profilaktisko
arstéSanu sadiem bérniem. Bérniem ar pozitivam antifosfolipidu
antivielam un autoimunam slimibam tiek lietots aspirins zemas devas.
Aspirins iedarbojas uz trombocitiem, nepielaujot to salipSanu un ta
samazinot asins recésanu. Pusaudziem ar antifosfolipidu antivielam
jaizvairas no tadiem riska faktoriem ka smékésana un orala
kontracepcija.

Kad ir apstiprinata anitfosfolipidu sindroma diagnoze (berniem péc
trombozes), primara arstéSana ir asins skidrinasana. Asins skidrinasanai
parasti lieto asins sarecésSanas pretlidzekli (antikoagulantu) - varafinu,
kuru lieto tableSu veida. Zales jadzer katru dienu un regulari janodod
asins analizes, lai parliecinatos, vai varafins skidrina asinis pieteikami.
Heparinu un aspirinu injice injekciju veida. Antikoagulantu terapijas
ilgums ir liela méra atkarigs no asins recéSanas smaguma un slimibas
tipa.

Sievietes ar antifosfolipidu antivielam, kuram notikusSi variaki spontanie
aborti, var tikt arstétas, taCu ne ar varafinu, jo tas ir potencials drauds
augla attistibai grutniecibas laika. Parasti grutnieCu arstésanai ar
antifosfolipidu antivielam izmanto aspirinu un heparinu. Grutniecibas
laika heparinu ir jainjicé katru dienu. Lietojot medikamentus un
atrodoties rupiga ginekologa uzraudziba, apméram 80 % sieviesu
izdodas veiksmigas grutniecibas.

5. PIELIKUMS 2. Neonatalais lupus

Neonatalais lupus ir reti sastopama augla un jaundzimusa slimiba, ko
izraisa specifiskas mates auto-antivielas, kas, skérso placentu.
Specifiskas antivielas, kas saistitas ar neonatalo lupus, pazistamas ka
anti-Ro un anti-La antivielas. Tas sastopamas apméram vienai tresdalai
pacientu ar SSV, bet daudzam sievietém, kuram ir Sis antivielas,
nepiedzimst berni ar neonatalo lupus. No otras puses, neonatalais lupus
var tikt novérsts mates péecnacejiem, kuri neslimo ar SSV.

Neonatalais lupus ir atskirigs no SSV. Vairuma gadijumu, neonatala
lupus simptomi spontani pazud 3 lidz 6 ménesu vecuma, neatstajot
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sekas. Visbiezakais simptoms ir izsitumi, kas paradas paris dienas péc
piedzimsanas, ipasi pie saskares ar saules gaismu. Neonatala lupus
izsitumi ir parejosi un parasti izzud bez rétu veidosanas. Otrs
visbiezakais simptoms ir izmainas asins aina, tas reti ir nopietnas un
parmainam ir tendence izzust paris nedélu laika bez arstésanas.

Loti reti novérojama ir speciala sirds ritma traucejumu forma, kas
pazistama ka iedzimta sirds blokade. Saja gadijuma bérnam ir
patologiski Iéns pulss. ST patologija ir palieko$a un bieZi to diagnosticé
starp 15. un 25. grutniecibas nedélu, izmekléjot augla sirdi ar
ultraskanu. Dazos gadijumos ir iespéjams arstét slimibu vél
nedzimuSam bérnam. Péc piedzimSanas daudziem bérniem ar iedzimtu
sirds blokadi ir nepiecieSama sirds stimulatora implantacija. Ja sievietei
jau ir viens bérns ar iedzimtu sirds blokadi, risks piedzimt vel vienam ar
sadu problému ir 10 - 15%.

Berni ar neonatalo lupus aug un attistas normali. Viniem ir maza
iespéja, ka talakaja dzive varetu attistities SSV.
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