
Ko je^ze prehlad
lahtarusoden
Naravna obramba našega telesa pred virusi in bakterijami včasih ne dela, kot bi
morala. Zgodi se, da telo označi lastne celice za tuje in jih začne napadati, kar
privede do resnih avtoimunskih in malignih bolezni, in primeri se, da okužba,
ki zdravemu človeku ne dela nobenih težav, za imunskega bolnika pomeni
dolgotrajno okrevanje ali celo smrt. Podporne terapije z antibiotiki ne pomagajo
vselej, nekateri bolniki se pozdravijo le s presaditvijo krvotvornih matičnih celic,
s čimer se na novo postavi celoten imunski sistem telesa. S pomanjkljivim
imunskim sistemom se nekateri otroci rodijo, včasih pa moramo nanj posumiti
tudi odrasli. Pravočasno odkrivanje in zdravljenje bolezni rešuje življenja!
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Razvijanje imunskega sistema
pri otroku je postopen proces, ki
je odvisen od prirojenih lastno-
sti, dobrega zdravja nosečnice in
razvijajočega se zarodka, nato od
prehrane v prvih, odločilnih letih,
okužb in splošnega počutja otroka.
Skratka, starši nosimo ogromno
odgovornost pri tem, ali bodo otro-
kove obrambne celice delovale, kot
je treba. »Z maminim mlekom otrok
dobi prav vse hranilne sestavine, ki
jih potrebuje za zdrav razvoj. Otrok

Dobro je vedeti
Pri najhujših oblikah PIP je
za dolgoročno ugoden izid
bolezni ključna zgodnja
prepoznava in čimprejšnja
transplantacija krvotvornih
matičnih celic. Če je oprav-
ljena v prvih treh mesecih
življenja, je preživetje bol-
nikov 96-odstotno, kasneje,
ko pride že do hujših okužb,
pa je preživetje bolnikov po
presaditvi le še 66-odstotno.

mora dobiti zadostno količino belja-
kovin, maščob, sladkorjev, oligoe-
lementov, mineralov in vitaminov.
Pomembno je, da se mati zdravo,
uravnoteženo prehranjuje. Hkrati
pa mora imeti nadobudnež dovolj
telesne dejavnosti, spanja, pravilno
prehrano. Nekateri otroci, žal, pod-
ležejo šolskemu stresu. Organizem,
ki je v stresu, proizvaja več stresnih
hormonov in to vpliva tudi na imun-
ski sistem,« vzroke bolezni razlaga
asist. Nataša Toplak, dr. med., spe-
cialistka pediatrije
Zbolimo lahko
tudi odrasli!

Da ni vse tako, kot bi moralo biti,
in se je treba posvetovali z zdravni-
kom, nas opozarjajo:
1. Najmanj dve okužbi ušes v enem
letu
2. Najmanj dve okužbi sinusov v
enem letu, ob izključeni alergiji.
3. Ena pljučnica na leto najmanj dve
leti zapored.
4. Kronična driska in hujšanje.
5. Ponavljajoči se nahodi, herpesi,
bradavice, kondilomi.
6. Zdravljenje z intravenskimi anti-
biotiki.
7. Ponavljajoči se globoki ognojki
na koži ali ognojki v notranjih orga-
nih
8. Trdovratni soor ali glivične okužbe
na koži ali drugih predelih.
9. Okužba s sicer nenevarnimi ati-
pičnimi mikrobakterijami.
10. Družinska anamneza za pri-
marno imunsko pomanjkljivost.

»Veseli smo lahko, da imamo
v primerjavi z drugimi srednje- in

Opozorilni znaki
En bolnik s primarno imunsko pomanj-

kljivostjo (PIP) na 500 otrok ni tako malo!
Če ima vaš otrok ali kdo, ki ga poznate,
najmanj dva izmed opozorilnih znakov,
se takoj posvetujte z zdravnikom.
1. Najmanj štiri okužbe ušes v enem letu.
2. Najmanj dve hujši okužbi sinusov v
enem letu.
3. Najmanj dva meseca manj uspešne
terapije z antibiotikom.
4. Najmanj dve pljučnici v enem letu.
5. Zastoj rasti teže in višine pri dojenčku.
6. Ponavljajoči se globoki ognojki na
koži ali ognojki v notranjih organih.
7. Ponavljajoč se soor v ustih ali glivične
okužbe na koži.
8. Potreba po intravenskih (inicirajočih)
antibiotikih za zdravljenje okužb.
9. Najmanj dve globoki okužbi s septi-
kemijo.
10. Družinska obremenjenost s primar-
no imunsko pomanjkljivostjo.
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vzhodnoevropskimi državami
enega izmed najbolje organizira-
nih sistemov za prepoznavo in vo-
denje bolnikov s PIP,« navaja prof.
dr. Tadej Avčin, dr. med., pred-
sednik društva in vodja Službe
za alergologijo, revmatologijo in
klinično imunologijo. »Trenutno
imamo v Sloveniji registriranih
166 bolnikov s PIP, od tega je 24
odraslih. Doslej smo transplanta-
cije PIP opravljali v tujini, s prese-
litvijo na novo Pediatrično kliniko
v Ljubljani, kjer so zagotovljene
ustrezne razmere, pa smo uspe-
šno začeli program transplantacij
pri bolnikih s PIP tudi v Sloveniji.«

r 1Društvo
za pomoč
otrokom z
imunskimi
boleznimi

Društvo za pomoč otro-
kom z imunskimi boleznimi
vljudno vabi družine na pose-
ben dan, ki so ga poimenova-
li kar Dan imunskih pomanj-
kljivosti, in sicer v soboto, 1 5.
septembra, ob 10. uri. Sreča-
nje bo potekalo v avli in na
otroškem igrišču Pediatrične
klinike v Ljubljani. Strokovni
del bo namenjen predsta-
vitvi bolezni ter izmenjavi
mnenj in izkušenj, družabni
pa druženju in spoznavanju.
Med strokovnim delom sre-
čanja bodo za manjše otro-
ke poskrbele vzgojiteljice
na ustvarjalnih delavnicah.
Družabni del bodo popestri-
li tudi pravi čarovnik, ribič
Pepe, znani slovenski pevci
in posebni gostje.

Častni pokrovitelj dogod-
ka je predsednik republike
Slovenije dr. Danilo Ttirk.L _J
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