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Celiakija je vsezivljenjska, avtoimuna bolezen tankega ¢revesa, ki jo
sproZi uzivanje glutena pri genetsko dovzetnih osebah."*?

Prizadene priblizno 1-3 % svetovnega prebivalstva.® Stevilo neodkritih
bolnikov je mnogo vecje od Stevila odkritih bolnikov.

Pojavi se lahko v katerem koli Zivljenjskem obdobju z zelo razli¢nimi klini¢-
nimi znaki in simptomi.® Sprozilci za razvoj imunskega odziva so razli¢ni:
od okuzb, fizi€nega in/ali psihi¢nega stresa do Stevilnih drugih dejavnikov
okolja. Za nastanek bolezni je potrebna izpostavljenost glutenu. Ta
pri nekaterih genetsko dovzetnih ljudeh povzroc¢i vnetni odziv, ki okvari
sluznico tankega crevesa. Imunski odziv vodi v propadanje ¢revesnih resic.
Zaradi zmanjSane povrSine le teh pride do malabsorpcije, tj. zmanjSanega
vsrkavanja (absorpcije) hranil iz zauzite hrane.*

Okvarjena sluznica
\ «
- tankega Crevesa
! z okvarjenimi
¢revesnimi resicami

Zdrava sluznica
tankega Crevesa s
¢revesnimi resicami

Edino zdravilo za osebe s celiakijo je vseZivljenjska 100 % brezglutenska
dieta, ki sodi v skupino medicinsko predpisanih diet.”> Ker sprememba pre-
hrane osebo s celiakijo spremlja vse Zivljenje, jo imenujemo vseZivljenjska
100 % brezglutenska prehrana.

6 Ziveti s celiakijo

Simptomi celiakije se lahko pojavijo Ze v zgodnjem otroStvu. Obicajno gre
za obdobje nekaj mesecev po zacetku uvajanja goste hrane.' Znacilni — a
ne nujno edini — simptomi pri otroku so kroni¢na driska, ki ne kaZe znakov
izbolj$anja, in/ali nenapredovanje na telesni masi, visini in/ali razvoju,
bruhanje ter napihnjenost trebuha.

Simptomi se lahko razvijejo tudi kadar koli pozneje v Zivljenju in so

zelo razliéni. Lahko so:

 znadilni (so posledica zmanjSane absorpcije hranil zaradi bolezensko
spremenjene sluznice tankega ¢revesa): driska, hujsanje, bruhanje, bole-
¢ine v trebuhu, napihnjenost, utrujenost, slabokrvnost zaradi pomanjkanja
Zeleza, vitamina B, in folne kisline;

* neznadilni, npr. zaprtje, odrevelost in mravljincenje, ponavljajoce razjede
v ustih, izpadanje las, tezave pri koncentraciji;

* izvencrevesni: osteoporoza, neplodnost, motnje menstrualnega ciklusa,
spontani splavi, nevroloske motnje, jetrne bolezni, druge avtoimunske
bolezni ipd.

ZNACILNI ZNAKI CELIAKIJE

Z

z

V4

w

driska utrujenost napihnjenjost hujSanje

Qe D

slabokrvnost bolecCine nenapredovanje bruhanje

Celiakija lahko poteka tudi v odsotnosti vsakr$nih simptomov, tj. asimp-
tomatsko.”®
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DIAGNOSTIKA

Za postavitev diagnoze je klju¢no, da oseba, ki je v postopku diagnosti-
ciranja, uziva gluten. UZivati ga mora vsaj 6 do 8 tednov pred zacetkom
diagnosticiranja in med postopkom postavljanja diagnoze. V nasprotnem
primeru — ob pred¢asno vpeljani brezglutenski dieti — se lahko v diagno-
sticnem postopku pokaze lazno negativen rezultat oziroma se celiakije
ne more potrditi, saj se zaradi brezglutenske diete v telesu ne sprozi — za
diagnosticiranje nujen — avtoimunski odziv.

Kriteriji za postavitev diagnoze celiakije se za otroke in mladostnike
in odraslo populacijo nekoliko razlikujejo, a v osnovi veljajo naslednji
koraki:

1. Simptomi oz. klini¢na slika.

2. Krvno oz. serolosko testiranje.

Pomembno je, da pred dokoncno postavitvijo di-
agnoze bolnik uziva hrano, ki vsebuje gluten.’?!
Kot zacetna preiskava ob sumu na celiakijo se
uporablja krvna preiskava za dolocitev protiteles
proti tkivni transglutaminazi (tTG IgA). Pri otrocih
in mladostnikih se za potrditveni test uporablja Se
dolocitev antiendomizijskih avtoprotiteles (EMA).
95 % bolnikov s celiakijo ima ob uZivanju glutena
v krvi prisotna omenjena protitelesa. Pri priblizno
5 % bolnikov pa teh protiteles v krvi ni — ti imajo
ponavadi tudi znizana celokupna protitelesa IgA.
Zanje je klju¢na preiskava gastroskopija, saj z njo
odkrijejo za celiakijo znacilne okvare Crevesne
sluznice. V zadnjem c¢asu se lahko doloc¢ajo tudi )
protitelesa iz razreda IgG. R4
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3. Gastroskopija oz. endoskopija zgornjih prebavil oz. ezofagogastro-
duodenoskopija.

To je preiskava, pri kateri specialist gastroenterolog odS¢ipne koscke tkiva

sluznice dvanajstnika, tj. zaCetnega dela tankega Crevesa. Nato patolog s

pomocjo mikroskopa ugotavlja stopnjo okvare crevesne sluznice oziroma

¢revesnih resic.”?' V¢asih se okvara sluznice vidi Ze pri gastroskopiji,

vecinoma pa se vidi Sele ob pregledu tkiv pod mikroskopom.

4. Genetski krvni test.
Z genetsko analizo odvzete krvi se ugotovi, ali je oseba nosilec enega ali
obeh alelov — HLA-DQ2 in/ali HLA-DQS8. Genetski test ima le negativno
napovedno vrednost, kar pomeni, da oseba, ki nima teh genov, prakticno
nima moZnosti za razvoj celiakije. Oseb, ki so nosilci enega ali obeh
alelov, je v populaciji okrog 40 %, ase le pri 1-3 % razvije celiakija.
Za to testiranje se specialisti gastroenterologije odloc¢ajo le:
» v primerih pozitivne druzinske anamneze, tj. kadar ima celiakijo
sorodnik prvega kolena,
v primerih nejasne diagnoze in
 kadar je oseba pred postavitvijo diagnoze Ze na brezglutenski dieti
(kar se mocno odsvetuje).

Ob znacilni histoloski sliki (okvarjena Crevesna sluznica) in pozitivnih
seroloSkih preiskavah (poviSana vrednost IgA tTG) se diagnoza potrdi.

Okvarjenost crevesne sluznice se po Marshevi
klasifikaciji deli na $tiri stopnje, kar pa nikakor
ne pomeni hude in manj hude celiakije kot
si rezultat velikokrat zmotno razlozijo bolniki,
ampak le stopnjo okvarjenosti sluznice.**

Celiakija je namrec ena sama.
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POTEK DIAGNOSTIKE CELIAKIJE PRI POTEK DIAGNOSTIKE CELIAKIJE PRI
OTROCIH IN MLADOSTNIKIH ODRASLIH

Za postavitev diagnoze brez biopsije tankega ¢revesja morajo biti

izpolnjeni VSI kriteriji od 1 do 4.
] Znacilna ali neznacilna klini¢na slika.

‘| Otrok ali mladostnik (<18 let) z znacilno ali neznacilno

klini¢no sliko. 2 Serolosko testiranje: zviSane vrednosti IgA tTG.
2 Vrednosti IgA tTG vsaj 10-krat nad zgornjo mejno

vrednostjo. 3 Gastroskopija: pozitiven histoloski izvid.

EMA avtoprotitelesa morajo biti pozitivna v drugem,
3 lo¢enem vzorcu krvi (potrditveni test). Drugi vzorec

krvi je zelo pomemben, saj ne moremo nikoli izkljuéiti
morebitne zamenjave vzorcev ali morebitne laborato-
rijske napake.

starSem in bolniku pojasni diagnosti¢ni pristop brez

4 Pediatri¢ni gastroenterolog pregleda rezultate testov,
biopsije ter jih seznani z vsezivljensko naravo celiakije.

5 Gastroskopija: pozitiven histoloski izvid.
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RAZLIKA MED CELIAKIJO, ALERGIJO
NA PSENICNE BELJAKOVINE IN
NECELIAKALNO GLUTENSKO
PREOBCUTLJIVOSTJO

Pogosto se zamenjuje ali enaci celiakijo z alergijo na pSeni¢ne beljakovine,
vendar gre za povsem drugo bolezen.

Pri alergiji na pSenic¢ne beljakovine ob zauZitju razli¢nih beljakovin iz
pSenice pride do reakcije, posredovane s protitelesi IgE, ki so znacilna za
alergijske reakcije.

Celiakija je preobcutljivost na to¢no dolo¢eno beljakovino v pSenici,
tj. gluten, zaradi katere pride do nastajanja specificnih avtoprotiteles IgA
in IgG ter celicne imunske reakcije. Gluten v tankem ¢revesju povzroci
pretirano reakcijo imunskega sistema in s tem vnetje ¢revesne sluznice.
Kljuc¢na razlika je, da se morajo ljudje z alergijo na beljakovine pSenice
izogibati izdelkom, ki vsebujejo psSenico, oboleli za celiakijo pa vsem
zivilom, ki vsebujejo gluten, torej pSenici, piri, rZi, jeémenu in drugim
sorodnim izpeljankam teh zit.'*!2!

Vse pogosteje se diagnosticira tudi tako imenovana neceliakalna glutenska
preobcutljivost, za katero so znacilne podobne tezave kot pri celiakiji.
Slednja se od celiakije in alergije na pSenicne beljakovine razlikuje po odsot-
nosti protiteles, ki so prisotna tako pri celiakiji kot pri alergiji na pSeni¢ne
beljakovine. Poleg tega je tudi prag za toleranco glutena praviloma visji
kot pri celiakiji ali alergiji na pSeni¢ne beljakovine. TeZave pri neceliakalni
glutenski preobcutljivosti izginejo ob prehodu na brezglutensko prehrano
in so lahko tudi samo prehodne narave. Se vedno ni znano, ali tezave v tem
primeru dejansko povzroc¢a gluten ali vzrok tezav lezi v drugih sestavinah,
ki so prav tako prisotne v zivilih, ki vsebujejo gluten.'®!"!
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ZDRAVLIJENJE

Trenutno je edini nadin zdravljenja celiakije vseZivljenjska 100 %

brezglutenska prehrana.

Upostevanje le te vodi v normalizacijo protiteles in obnovo ¢revesne sluznice.
Studije navajajo, da se kar 70 % bolnikom s klasi¢nimi simptomi v dveh
tednih do dveh mesecih po zacetku upostevanja brezglutenske prehrane stanje
izboljsa.” Seroloski rezultati se normalizirajo v treh do dvanajstih mesecih.
Obnovitev sluznice tankega Crevesa traja nekoliko dlje, v¢asih tudi ve¢ kot
dve leti.” Poleg rednih kontrol pri zdravniku gastroenterologu se svetuje
tudi obisk klini¢nega dietetika ¢imprej po postavitvi diagnoze. Napotnico
oz. delovni nalog za klini¢nega diatetika izda zdravnik gastroenterolog ali

vas$ osebni zdravnik.

2 tedna - 2 meseca 3 - 12 mesecev do 2 leti (ali vec)

izboljSanje stanja normaliziranje seroloskih obnovitev sluznice
pacienta testov tankega crevesa

Prirocnik za bolnike s celiakijo 13



NEODKRITA ALI NEZDRAVLIJENA
CELIAKIJA

Ce celiakije ne diagnosticiramo in ne zdravimo ali se bolnik s celiakijo ne
drzi 100 % brezglutenske prehrane, lahko pride do nezadostne absorpcije
hranilnih snovi oziroma malabsorpcije. Posledi¢no se lahko pri otroku
pojavi nenapredovanje na telesni masi in/ali telesni visini, lahko pa so
prisotni tudi Stevilni drugi simptomi kot so driska, bruhanje, bole¢ina v
trebuhu, napihnjenost, utrujenost, slabokrvnost, nehotena izguba telesne
mase, osteoporoza, druge avtoimunske bolezni, periferna nevropatija,
neplodnost ipd.”*

Ob dolgotrajnem neupostevanju brezglutenske prehrane se poveca tudi
tveganje za razvoj drugih bolezni, ki nastanejo kot posledica sistemskega
imunskega odgovora: epilepsija, avtoimuni hepatitis, avtoiumuni tiroiditis,
tezave s plodnostjo, karditis idr."*
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PREHRANSKI STATUS BOLNIKOV §
CELIAKIJO

Prehranski status ob postavitvi diagnoze je odvisen od starosti bolnika,
trajanja bolezni, prehranskega vnosa ter stopnje prizadetosti tankega ¢revesa
in s tem stopnje malabsorpcije.’

Prehrana bolnikov s celiakijo je pogosto neuravnoteZena, saj so bolniki
pozorni le na nakupovanje izdelkov s precrtanim zitnim klasom (razli¢na
peciva, slani prigrizki, navaden bel brezglutenski kruh namesto po polnozrnat
ipd.), ki so pogosto hranilno revna, imajo privlacen okus in daljsi rok upo-
rabnosti.”” V zadnjem Casu je opazno povecevanje ponudbe brezglutenskih
izdelkov, ki so obogatenih z vitamini in minerali.'?

Tveganje za pomanjkanje hranil se izrazito poveca, ce

* je oseba pri prehrani izbir¢na ali

* se oseba prehranjuje monotono ali

* se Ze prehranjuje po eni od medicinsko predpisanih diet zaradi prehranske
alergije, sladkorne bolezni, kroni¢ne vnetne crevesne bolezni idr. ali

* se ze prehranjuje po kaksni drugi dieti: vegetarijanska, paleo, keto idr.**

Ce slabo pocutje po nekaj mesecih od uvedbe brezglutenske prehrane ne
izzveni, je smiselno preveriti ravni kalcija, Zeleza, feritina, vitaminov B ,
B,, B,, B,, B, in D, v krvi. Pomanjkanje mineralov in vitaminov lahko
nadomestimo z ustreznimi zdravili, ki jih predpiSe zdravnik, ali prehranskimi
dopolnili, ki jih lahko svetuje klini¢ni dietetik ali farmacevt, morajo pa biti
oznacena, da ne vsebujejo glutena.

Prirocnik za bolnike s celiakijo 15



BREZGLUTENSKA PREHRANA
OZINACEVANJE

Zivilo, ki je ozna¢eno z mednarodnim znakom za brezglutenske izdelke, tj.
z znakom certificiranega precrtanega Zitnega klasa s Stevilko certifikata
in/ali napisom brez glutena, lahko vsebuje najve¢ 20 mg (20 ppm) glutena
na kg koncnega izdelka, kar je za vecino bolnikov s celiakijo varna meja
vnosa glutena. Oznaka zagotavlja, da je vsebnost glutena v izdelku pod
dovoljeno mejo in oznacuje, da je izdelek za osebo s celiakijo varen.'?
Znak precrtan Zitni klas podeljuje AOECS, tj. mednarodno neprofitno
zdruzenje drustev za celiakijo. Njegova uporaba je strogo nadzorovana. V
Sloveniji znak podeljuje pooblasc¢ena organizacija — Slovensko drustvo za
celiakijo, ki upravicenost uporabe znaka skrbno nadzira.

Uporabo napisa brez glutena proizvajalcem omogoca veljavna evropska
zakonodaja. Proizvajalec lahko napis/izjavo na embalazo izdelka zapise,
kadar je vsebnost glutena v Zivilu pod 20 mg na kg Zivila (20 ppm), za kar
mora imeti potrebna dokazila, tj. testiranja na gluten na kriti¢nih kontrolnih
mestih v proizvodnji.
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KJE SE NAHAJA GLUTEN?

SLapko
v Pr QhuR

Gluten se nahaja v pSenici, njenih vrstah
(pira, enozrnica, kamut) in krizancih (triti-
kala), rzi in jeémenu. Osebe s celiakijo se
morajo izogniti vsem izdelkom, ki vsebujejo
ta zita ali izdelke iz njih.?

Zaradi odli¢nih tehnoloskih lastnosti lahko
gluten zasledimo tudi v Stevilnih predela-
nih Zivilskih izdelkih. Z namenom prepre-
cevanja zlepljenja ali nastajanja grudic se
lahko nahaja v mletem sladkorju, ribanem
siru, industrijsko zamrznjeni hrani (krom-
pir, zelenjava) in meSanicah zac¢imb. Gluten
je lahko prisoten tudi v Stevilnih gotovih
in predelanih izdelkih kot so pastete, hre-
novke, salame, jusni pripravki, ¢okolade,
bonboni, pudingi, sladoledi, jogurti z do-
datki, namazi, nadomestki mle¢nih in mes-
nih izdelkov ipd.*

OVES V BREZGLUTENSKI PREHRANI

Oves in izdelki iz njega imajo visoko hranilno vrednost (so dober vir
beljakovin, mascob, vitaminov, mineralov, prehranskih vlaknin in antioksi-
dantov) in imajo ugoden vpliv na zdravje. Oves, ki v procesu pridelave in
predelave ni kontaminiran, je sam po sebi brez glutena. Vsebuje glutenu
podobno beljakovino avenin, ki lahko pri manj kot S % bolnikov s
celiakijo povzroca podobne zdravstvene tezave kot gluten.

Prirocnik za bolnike s celiakijo 17



Priporoc¢ljivo je, da se ljudje v prvih Sestih do dvanajstih mesecih po
postavitvi diagnoze celiakija izogibajo zivilom, ki vsebujejo oves. Pred
zaCetkom uvajanja ovsa je priporocljivo, da zdravnik izvede ustrezne
seroloske teste krvi.

Ce so rezultati ugodni, se lahko zaéne s postopnim uvajanjem ovsa v
bolnikovo prehrano, pri ¢emer se ves €as spremlja njegovo pocutje. Po
enem do dveh mesecih uvajanja ovsa se ponovno svetuje, da zdravnik
izvede seroloske teste krvi.

Ce so rezultati ugodni, lahko oseba v dieto brez glutena vkljuéi tudi oves,
oznacen z znakom precrtanega Zitnega klasa ali napisom brez glutena.'*"

VKkljucitev ovsa v dieto brez glutena izboljSa hranilno vrednost obrokov in
razsiri izbor zivil, kar ugodno vpliva na kakovost zivljenja oseb s celiakijo.
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NAVZKRIZNA KONTAMINACIJA

Navzkrizna kontaminacija nastane, kadar je brezglutensko Zivilo ali izdelek
izpostavljen sestavini ali hrani, ki vsebuje gluten. Taks$na hrana je za
osebe s celiakijo nevarna. Obstaja veliko virov navzkrizne kontaminacije
(ocitnih in bolj skritih) tako doma kot v restavracijah in na drugih lokacijah,
kjer se proizvaja in streZe hrana.

Do navzkriZne kontaminacije lahko pride med pridelavo, predelavo in
proizvodnjo hrane, transportom ter pri pripravi in postrezbi hrane.
V proizvodnem procesu doloc¢enega izdelka lahko pride do navzkrizne
kontaminacije z glutenom, zato ne bo prisoten kot sestavina, ampak v obliki
sledi. Do navzkrizne kontaminacije lahko pride pri mletju brezglutenskih
in glutenskih zitaric na istem mlinu, proizvodnji glutenskih in neglutenskih
zivil na istem proizvodnem traku, pri pakiranju in skladiS¢enju.

Uzivanje izdelkov s sledmi glutena je za bolnike s celiakijo prepovedano.?

NavzkriZzna kontaminacije je posebej nevarna, ker je proizvajalec ni
dolZan navesti. [z 0znacb izdelkov vsebnost sledi glutena zato pogosto ni
razvidna. Do navzkriZzne kontaminacije lahko pride pri proizvodnji, pakira-
nju in skladis¢enju zelo obsezne skupine zivil (namazov, omak, predelanih
mesnin, napitkov, cokoladnih izdelkov, margarin, gotovih jedi), ki vsebujejo
razli¢ne aditive (arome, barvila, emulgatorje, stabilizatorje). Taks$na zivila
so za bolnike s celiakijo tvegana in za varno uzivanje potrebujejo dodatno
garancijo v obliki certificiranega znaka s preCrtanim Zitnim klasom ali
napisa brez glutena.”
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Pri pripravi obrokov morajo biti bolniki s celiakijo zelo previdni, da
v meSani kuhinji ne pride do navzkriZzne kontaminacije z glutenom.

* Pomembno je loeno shranjevanje brezglutenskih izdelkov.

 za pripravo brezglutenskih obrokov se uporablja lo¢ene kuhinjske pri-
pomocke: noze, deske idr.

* Izjemno pomembno je, da za pripravo brezglutenske hrane ne uporablja-
mo z glutenom kontaminiranih kuhinjskih aparatov, tj. mesalnikov,
opekacev kruha, ventilacijskih pecic. Enako velja za predpasnik.

* Brezglutenske in glutenske obroke se pripravlja ¢asovno lo¢eno.
Vedno se najprej pripravi brezglutenske jedi in Sele nato glutenske.

* Pomembno je, da se za pranje posode uporabljata posebna gobica in
kuhinjska krpa.’

VARNA ZIVILA

Za bolnika s celiakijo so varna vsa ne-
predelana zivila, ki naravno ne vsebujejo
glutena. V to skupino spadajo riz, proso,
ajda, koruza, kvinoja, sirek, kanava, ama-
rant, tef, stro¢nice, gomoljnice (krompir),
nepredelano sadje in zelenjava, semena,
orescki, rastlinska olja, meso brez dodat-
kov, mleko brez dodatkov (razen vitami-
nov) in mlec¢ni izdelki brez dodatkov, jajca,
ribe brez dodatkov (sveZe in zamrznjene,
dimljene ali konzervirane). Seveda so ta o
zivila varna ob predpostavki, da so pravil- N . )
no pakirana in skladi$¢ena, da ne prihaja : =
do navzkriznih kontaminacij.
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Bolnike s celiakijo se spodbuja k raznoliki izbiri Zivil, ki so sezonska,
lokalna in naravno brez glutena, saj imajo taka zivila bolj§o hranilno vred-
nost, kar je Se posebej pomembno pri otrocih, ki se Se razvijajo in rastejo.
V primeru poseganja po predelanih brezglutenskih zivilih naj bodo le-ta
hranilno bogata oziroma polnovredna ali obogatena z vitamini in minerali.'®

GLUTEN V NEZIVILSKIH IZDELKIH

Gluten se lahko zaradi svojih tehnoloskih lastnosti skriva tudi v nekaterih
drugih proizvodih (kozmeti¢nih kremah, Sminkah, zobnih pastah, lepilu na
postnih kuvertah in znamkah, materialih za igro). Gluten je namre¢ naravni
emulgator ali lepilo. Iz tega je tudi nastal sinonim za gluten — lepek.
Sodobna priporocila ne navajajo, da bi bila uporaba kozmeti¢nih sredstev
za bolnike s celiakijo tvegana. Dolo¢ena previdnost je mogoce potrebna
pri ustnih rdecilih in sredstvih za ustno higieno, Se posebej pri otrocih, ki
lahko doloc¢ene koli¢ine teh izdelkov pogoltnejo. Pri otrocih s celiakijo je
pomembno tudi, da se pred uporabo preverjajo materiali za ustvarjanje,
saj lahko gluten vsebujejo plastelin, dolo¢ena lepila, prstne barve ipd.
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KAM PO NAKUPIH?

Brezglutenski izdelki se lahko kupijo v Zivilskih trgovinah, specializiranih
trgovinah z zdravo prehrano ali preko spleta.

Ker bolnik s celiakijo lahko uziva tudi zivila, ki nimajo oznake za
brezglutensko Zivilo (precrtan Zitni klas ali napis brez glutena), mora
vsakokrat pred nakupom zivil obvezno in natan¢no prebrati deklaracijo o
sestavi izdelka, ki je na embalaZi.

Po veljavni evropski zakonodaji morajo biti vsa Zivila in prehranski izdelki,
ki se prodajajo v Evropski uniji, opremljeni z deklaracijo, ki med drugim
navaja tudi vse sestavine, prisotne v koli¢ini, ve¢ji od 1 %. Na deklaraciji
morajo biti jasno oznaceni vsi alergeni, ki so prisotni kot sestavina ali
del sestavine. Navedba sledi alergenov (tudi glutena) je prostovoljna
oznacba. Bolnik mora zato dobro poznati razdelitev zivil na varna, tvegana
in prepovedana, saj bo le tako lahko izbiral popolnoma varna zivila.

T T 1
1 1 1
H - - .
: ! 1 NARAVNO BREZ GLUTENA | ! :
! . Naturally gluten-free. . LAHKO VSEBUJE i
: L Naturalmente senza glutine. Vo SLEDI GLUTENA ‘
E SI-123-123 ' : Glutenfrei von Natur aus. E E E
1 J 1 x ] : x :
[ N /e 1 R 1 L 1}
(oSS TTTTTTTTTTTTTTTTTTTTT 1 (o TTTTTTTTTTTTTTTTTTTTTTT 1 (oSS TTTTTTTTTTTTTTTTTRTTT 1
1 1 1 1 1 1
; BREZ GLUTENA Lo Lo !
E GLUTEN-FREE ! i PROIZVEDENOV OBRATU, '@ ! ;
' SENZA GLUTINE oo KJER SE UPORABLJA ' BIO, EKO '
! GLUTENFREI Co GLUTEN . :
! BEZ LEPKU . Lo ;
! SIN GLUTEN v v !
) - i i
1 1 1}

22 Ziveti s celiakijo

KAKO PO NAKUPIH?

Oseba s celiakijo naj kupuje Zivila oziroma jedi, ki jih pakira proizvajalec
in je na oznac¢bi razvidno, da izdelek ne vsebuje glutena. To seveda ne velja
za Zivila, ki naravno ne vsebujejo glutena, npr. zelenjava in sadje.

Previdno pri delikatesi. Mesnine, mle¢nih izdelkov in drugih Zivil ne
kupujte v postrezni obliki oziroma razsutem stanju zaradi moZnosti
navzkriZzne kontaminacije. Zivila naj bodo narezana in zapakirana s
strani proizvajalca ter opremljena z jasno deklaracijo.

Previdno tudi pri zlaganju zivil na tekoci trak pri blagajni, saj je le-ta lahko
onesnazen z moko.
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KAKO ORGANIZIRATI KUHINJO?

SHRANJEVANJE ZIVIL

Pred vnosom zivil v kuhinjske omare je
treba vso embalaZo obrisati z vlazno krpo,
da odstranimo morebitno prisoten gluten
na embalaZzi.

Do kontaminacije lahko pride zaradi
skladiS¢enja skupaj z glutenskimi zivili,
med transportom zivil iz proizvodnega
obrata do trgovine ali na teko¢em traku
pri blagajni v trgovini.

Ce imate me$ano kuhinjo, v kateri pripravljate tako glutenske kot
brezglutenske obroke, brezglutenska Zivila shranjujte lo¢eno — v loceni
kuhinjski omari ali na loceni polici, ki naj bo nad policami z ostalo hrano.
Idealno bi bilo, da se brezglutenska Zivila dodatno zas¢iti s shranjevanjem
v hermeti¢no zaprtih posodah. Enako velja tudi za razporeditev zivil v
hladilniku in zamrzovalniku. Brezglutenska Zivila naj bodo zgoraj, glutenska
pa spodaj. Prav tako naj bodo vsa zivila v hladilniku zaprta v posodah.

V mesani kuhinji se odsvetuje uporabo glutenske moke, ker se moka

izredno prasi in zagotovo pride do kontaminacije.
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CISCENJE KUHINJSKIH PRIPOMOCKQV, PRIBORA,
POSODE IN KROZNIKOV

Kuhinjski pripomocki so pogost vir onesnazenja z glutenom. Ob postavitvi
diagnoze je najbolje takoj temeljito prerazporediti, odstraniti in nadomestiti
doloc¢ene pripomocke v kuhinji.

Mesalnikom, opekacem, sekljalnikom, cedilom in kontaktnim Zarom
je treba posvetiti posebno pozornost. Nekatere kontaktne povrsine je tezko
dovolj dobro o¢istiti (npr. opekac kruha), ne da bi na njih ostale sledi
glutena. V meSani kuhinji je zato priporo¢ljivo imeti lo¢ene aparate.
Vecje aparate (npr. pe€ice) poskuSamo ¢im bolj o€istiti in prilagoditi nacin
uporabe, in sicer tako, da najprej pripravimo brezglutenski obrok in Sele
nato glutenske obroke. Lesene kuhalnice in deske za rezanje ter lesena
in druga stojala za noZe je treba zamenjati z obi¢ajnimi Zlicami ali
plasti¢nimi/silikonskimi pripomoc¢ki. Namig: da se pripomocki med seboj
ne bi pomotoma zamenjali oziroma za lazjo organizacijo lahko kupite vse
pripomocke za osebo s celiakijo v isti barvi.

loceni kuhinjski aparati lesene pripomocke zamenjamo
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Posode in ponve, ki imajo poSkodovano glazuro in drobna cedila
zavrzemo oziroma kupimo doloc¢ene kuhinjske pripomocke posebe;j
za bolnika s celiakijo. Posodo z neposkodovano povrS§ino moramo
temeljito odistiti in jo lahko uporabljamo Se naprej. Previdni moramo biti pri
pokrovkah in rocajih, saj se v manjsih zarezah lahko zadrzuje gluten, zato
mora biti pomivanje temeljito. Prav tako je tezko odstraniti zapecen gluten
na pekacih, zato jih je najbolje zamenjati za nove.

Potrebna je uporaba lo€enih kuhinjskih krp, ki jih je treba redno prati.
Najlazje pa je, ¢e preidemo na uporabo papirnatih brisac.

Penaste gobice za rocno pomivanje posode po vsaki uporabi, ko smo
odstranjevali gluten, zavrZzemo, saj jo je nemogoce popolnoma o¢istiti.

Pri uporabi pomivalnega stroja je pomembno, da se posoda, v kateri so
se kuhala glutenska zivila, dobro spere in odstrani vse vidne ostanke hrane
ter Sele nato zlozi v pomivalni stroj. Voda v pomivalnem stroju krozi, zato
je mesto postavitve posode v stroju nepomembno.

posodo speremo pred

poskodovano posodo | : |
zamenjamo in gobice pomivalnim strojem

locene kuhinjske krpe
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Pecico, konvektomat ali kombinirano parno pecico je treba temeljito
ocistiti. Ce pe¢ica omogoc¢a program pirolize, izberite ob&asno tudi to
moznost za ¢iS€enje. Po temeljitem ¢iScenju jo Se vedno lahko uporabljamo,
vendar se izogibamo uporabi ventilatorja. Enako velja za mikrovalovno
pecico. Istocasno peko brezglutenske in glutenske hrane se odsvetuje.

Mlincek za mletje Zzita, s katerim smo prej mleli glutensko Zito, je za
mletje brezglutenskih zit neuporaben. Pri nakupu mlincka za mletje
zZita je potrebno biti pred nakupom previden, da ni testiran z glutenskim
zitom. Obstajajo proizvajalci mlinckov, ki imajo znak, da so mlincki
brezglutensko umleti z brezglutensko certificiranimi Ziti.

Cvrtniki se ne smejo uporabljati za cvrtje glutenskih in brezglutenskih
jedi. Brezglutensko cvrto zivilo pripravimo najbolj varno v svezi ponvi s
svezim oljem.

Previdno tudi pri peki na Zaru. Za pripravo jedi za bolnika s celiakijo sta
sveza ponev ali mini zar (lahko plinski) dobra alternativa.

pecico temeljito previdno pri nakupu loceni
ocistimo mlincka za mletje Zita cvrtniki
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PRIPRAVA BREZGLUTENSKIH
OBROKOV DOMA

Izbiramo lahko med c¢isto brezglutensko kuhinjo (vsi druzinski ¢lani
uZivajo izklju¢no samo brezglutensko hrano) ali mesano kuhinjo (bre-
zglutenski obroki samo za bolnika s celiakijo).

CISTA BREZGLUTENSKA KUHINJA

Najprej je treba iz kuhinje izlo€iti vsa glutenska Zivila. [zlo¢imo tudi tista
zivila, ki so sicer brezglutenska, vendar so bila pred postavitvijo diagnoze
uporabljena skupaj z glutenskimi in so zato kontaminirana (namazi, sol,
sladkor, za¢imbe in €aji, ki niso shranjeni v ¢ajnih vreckah).

+ Kuhinjo moramo temeljito pospraviti in ocistiti.

 Oprati moramo kuhinjske krpe in posodo (ro¢no in v pomivalnem stroju,
da temeljito odstranimo morebitne ostanke glutena).

« Zamenjati ali oCistiti je treba solnice in poprnice.

* Temeljito je treba ocistiti hladilnik in pec€ico ali zamenjati kuhinjske
naprave (npr. ro¢ni mesalnik).

Nato vnesemo v kuhinjo samo brezglutenska Zivila.
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KOMBINIRANA MESANA KUHINJA
(Cisto malo glutena je ze preved!)

Da bi se izognili nehoteni kontaminaciji obroka z glutenom, je pomembno
seznaniti vso druzino o moznih izzivih oz. pasteh, ki jih prinaSa meSana
kuhinja in jih izobraziti o pravilni pripravi brezglutenskega obroka.

Nekaj nasvetov v izogib kontaminaciji z glutenom
v domaci mesani kuhinji

Odistite in loCite kuhinjski pribor ter posodo za pripravo brezglutenskih
obrokov v za to namenjen zaprt del kuhinjske omare. Lesene deske in lesen
pribor zamenjajte za plasticnega/silikonskega oziroma kovinskega.

Namenite del kuhinjske omare za brez-
glutenska zivila. V omari in shrambi
namenite najvisje police za shranjevanje
brezglutenskih surovin in zivil. Na isti
polici ne smejo biti brezglutenska in
glutenska zivila. Glutensko moko in
druga glutenska Zivila, ki se prasijo, od-
stranite iz kuhinje. Odprta brezglutenska
zivila se shrani v hermeti¢no zaprte in
ustrezno oznacene posode, npr. nalepka s
pre€rtanim zitnim klasom.

afl

brezglutenska Zivila

glutenska Zivila

Ocdistite hladilnik in zamrzovalnik ter zgornjo polico namenite samo
brezglutenskim Zivilom.
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Pred pripravo brezglutenske jedi je treba temeljito ocistiti delovno
povrsino, si nadeti Cist predpasnik, vzeti ¢isto kuhinjsko krpo in si
temeljito umiti roke.

Pred vsako peko brezglutenskega kruha ali peciva je treba temeljito
ocistiti pecico.

Glutenski in brezglutenski kruh morata biti strogo lo¢ena, pospravljena
zaprta v loCenih posodah.

Za pripravo brezglutenskih jedi uporabljajte samo za to namenjeno
posodo.

Pri rezanju in serviranju brezglutenskega kruha uporabljajte Cisto
desko in ¢ist noz. Brezglutenski kruh mora biti postreZzen v posebni,
nekontaminirani kosarici za kruh.

Marmelade, med, maslo, ¢okoladne in druge namaze mora imeti oseba
s celiakijo svoje, jasno oznacene in pospravljene na polici, namenjeni bre-
zglutenskim Zivilom. Ce bi vsi &lani uporabljali iste, bi prislo do navzkrizne
kontaminacije z glutenom.

Miza mora biti pred serviranjem brezglutenske hrane vedno sveze pomita.
Tudi pogrinjek mora biti Cist. Najprej postrezemo brezglutenski obrok, nato

ostalo hrano.

Druzinski ¢lani morajo paziti, da za mizo in na delovnih povrSinah glutenske
hrane ne prenasajo ¢ez brezglutenske obroke.
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Pred obiskom restavracije ali picerije se pozanimajte pri drustvu, katerega
Clan ste, ali je drustvo opravilo nadzor nad tem gostinskim obratom in ali
je varen za bolnike s celiakijo ali ne.

V hotelskih in drugih restavracijah je samopostrezni nac¢in hrane
vkljuéno s solatnimi bari za bolnika s celiakijo neprimeren, saj lahko
drugi gostje kontaminirajo brezglutenska zivila in jedi.

Odsvetujemo nakup obrtniSkega sladoleda na kepice, kljub moznosti
doziranja sladoleda v plasti¢ni, kartonski lonc¢ek ali celo brezglutenski
kornet, saj se je tezko izogniti navzkrizni kontaminaciji z glutenskimi
korneti. Obrtniski sladoled, ki se ponuja kot toc¢en sladoled, je za osebe
s celiakijo varen, ¢e so pri pripravi uporabljene brezglutenske surovine.
Sicer pa izbirajte sladolede, ki so predpakirani in so oznaceni, da so
brez glutena.
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Prirocnik za bolnike s celiakijo 31



OBSTAJA SE KAKSEN DRUG NACIN
ZDRAVLJENJA KOT VSEZIVLJENJSKA
100 % BREZGLUTENSKA PREHRANA?

Ne.

Poteka sicer veliko raziskav, s katerimi znanstveniki poskusajo najti zdravilo
za celiakijo, a zdravila za celiakijo (Se) ni.

Obstajajo gluten razgrajajoc€i encimi, katerih ucinkovitost ni zadostna
in zato za osebe s celiakijo niso primerni. Obstajajo tudi razlicne oblike
imunoterapije, s katerimi pa celiakije ni moZno ozdraviti. Znanstveniki
iS¢ejo resitev tudi v novih, gensko spremenjenih zitih brez glutena, ki Se
niso trzno zanimiva.?

Zaenkrat je za osebe s celiakijo edino zdravilo Se vedno vseZivljenjska

100 % brezglutenska prehrana.
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PSIHICNI PROCES OB DIAGNOII
CELIAKIJA

Ko se oseba sooc¢i z diagnozo celiakije pri sebi, partnerju ali svojem otroku,
to zanjo pomeni izgubo predstave o sebi, partnerju ali otroku. Hkrati izgubi
predstavo o prihodnosti. Ob tem se v osebi sprozi proces Zalovanja, ki
poteka preko razli¢nih faz, ponavadi jih je Sest. Zalovanje in vsa ¢ustva,
ki se ob tem pojavljajo, so naravni proces prilagoditve na novonastalo
situacijo, zato je potrebno, da jih sprejmemo in osebi, ki zaluje, dovolimo,
da gre skozenj na svoj nacin in v svojem ¢asovnem okvirju.

1. Prva reakcija je praviloma presenecenje in Sok. Oseba se spraSuje,
kaksna bolezen je to, kaj to zanjo in/ali njenega otroka pomeni in kako
bo to vplivalo na njeno/njegovo nadaljnje zivljenje. To stanje lahko
dozivlja kot neke vrste “prosti tek’ oz. odmik od realnosti. V vsakdanjem
zivljenju deluje naprej, kot da se ni ni¢ zgodilo, medtem ko se celoten
psihi¢ni aparat pripravlja na soocenje z realno situacijo.

2. Oseba s celiakijo potem za¢ne iskati informacije o celiakiji in lahko
se zgodi, da je zaradi velike koli¢ine podatkov, zapovedi in prepovedi
(ki so zaradi narave celiakije potrebne oz. obvezne), z vsem skupaj
obremenjena do te mere, da z obrambnimi mehanizmi zanikanja
upocasni cunami, ki jo preplavlja. Lahko se pojavijo misli, kot npr.: to ne
more biti res, to ne drzi zame, zdravniki se kdaj zmotijo, s temi strogimi
zapovedmi pretiravajo, ljudje so zZe velikokrat cudezno ozdraveli, tega
nikoli nismo imeli v druZini ipd.

3. Oseba se potem sooci s tem, da ne more pobegniti pred realnostjo, zato
je frustrirana in pojavi se jeza. Jeza je lahko usmerjena v zdravnika,
zdravstvene institucije, na proizvajalce brezglutenskih prehrambnih
izdelkov, na prenasalce genov za celiakijo, na nerazumevajoco okolico
in nase.
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4. Ko oseba spoznava, da stanje ostaja nespremenjeno, da celiakija ne bo
odsla, lahko poskusi tudi z barantanjem. Pripravljena se je odpovedati
dragocenim stvarem, vedenju, nacelom v zameno za to, da bi celiakija
izginila.

5. Ko je oseba soocena s tem, da bo morala, ne glede na vse, spremeniti
zivljenjski stil in obi¢ajne vedenjske vzorce, se pojavi Zalost. Zalost
je zelo pomembna in njena osnovna funkcija je zdravljenje. V tej fazi
zalovanja se oseba neha upirati in upati na reverzibilnost stanja. Na
custvenem nivoju zacne sprejemati svoje zdravstveno stanje. Pomembno
je, da okolica presodi, kdaj se depresivno razpoloZenje poglobi do te
mere, da bi se pojavila nevarnost za depresijo.

6. V zadnji fazi zalovanja oseba sprejme novonastalo situacijo in za¢ne
aktivno oblikovati nove Zivljenjske vzorce.

Preden se pojavi zadnja faza zalovanja, se lahko oseba vraca v prejSnje faze,
lahko jih celo dozivlja v druga¢nem vrstnem redu ali pa katera faza izostane.

Casovni okvir vsake posamezne faze je individualen in odvisen od

osebnostne strukture ter odpornosti osebe.
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POMEMBNOST PODPORNE SOCIALNE MREZE

V celotnem procesu je zelo pomembna socialna mreZa osebe, ki se
sooca z diagnozo.

Oseba, ki se sooca z diagnozo pri sebi ali otroku, se ukvarja z dvema proce-
soma. Na eni strani Zaluje na intimnem nivoju, po drugi strani pa se soo¢a
z odklonilnim odnosom okolice, zato je lahko sooc¢ena tudi z izgubo ali
izrazitim poslabSanjem odnosov. Ljudje namrec tezko sprejmejo, da nekdo
ne sodeluje vec¢ po obicajnih vzorcih druzenja, ki so v nasi druzbi praviloma
povezani s prehranjevanjem. Posledi¢no lahko osebo s celiakijo ali starSa
otroka s celiakijo obsojajo, zavracajo, se posmehujejo, in na koncu celo
izlo€ijo iz svoje druzbe. Tako mora na drugi strani Zalovati tudi zaradi
izgube socialne mreZe.
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Ob postavitvi diagnoze so pomembne tri stvari:

1. Da oseba uvede 100 % vseZivljenjsko brezglutensko prehrano, ker
samo to zagotavlja, da v prihodnosti ne bo zbolevala zaradi uzivanja
glutena.

2. Da dela na sebi, da se ustrezno spopade z novo nastalo situacijo. Smi-
selno je poiskati psihoterapevtsko pomoc¢, da bo lazje sprejela sebe v
novonastali situaciji. Priporocljivo je, da stars otroka s celiakijo predela
lastne obcutke slabe vesti in sprejme dejstvo, da gen za dovzetnost za
celiakijo vpliva na nastanek celiakije enako kot ostali geni dolocajo barvo
o¢i, velikost stopala, barvo las. Ne more sam odlocati, katere bo predal
naprej. Predvsem pa so za nastanek celiakije pomembni vplivi okolja.

3. Da poskrbi za svojo socialno mreZo. Smiselno je omejiti ali celo
prekiniti stike z ljudmi, ki to osebo zavracajo zaradi novih prehranskih
omejitev in utrditi stike z ljudmi, ki so v podporo in postanejo neke
vrste ambasadorji te osebe. Pomembno je poiskati osebe, ki so prezivele
podobno izkus$njo, zato je dobrodoslo vklju¢evanje v drustvo (Drustvo
Celiac Slovenija in Slovensko drustvo za celiakijo).

Ko je proces zalovanja zakljucen in se oseba (ali druzina z otrokom s
celiakijo), trdna v sebi, sooca z izzivi brezglutenskega sveta, lahko zacne
dojemati celiakijo kot sopotnico, s katero bosta skupaj raziskovali in
premagovali izzive.
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V Sloveniji vsem bolnikom ob diagnosticiranju celiakije svetujemo vélanitev
v enega od drustev Drustvo Celiac Slovenija (www.celiac.si) in Slovensko
drustvo za celiakijo (www.drustvo-celiakija.si). Drustvi svojim ¢lanom
nudita podporo v obliki mentorstva, nasvete, izobrazevanja in druzenja
(Festival brezglutenske ponudbe, kuharske delavnice o pripravi brezglutenske
hrane, tabore za otroke in rehabilitacije za odrasle).

Koristne in strokovne informacije o celiakiji najdete tudi na spletni strani
http://www.poznam-celiakijo.com/, kjer se lahko udelezite spletnega tecaja,
namenjenega bolnikom s celiakijo.

Da se socialni status bolnikov s celiakijo ne sprementi, v drustvih omogo¢amo
tudi psihosocialno pomo¢ ob postavitvi diagnoze in ucenje Zivljenja z
diagnozo, da se sami ne izlo¢imo iz druzbe ter da nas druzba ne izloci.

Za vsakogar, ki potrebuje nakupovalni vodi€ za Zivila brez glutena in nasvete

o spremembi domace kuhinje v varno brezglutensko kuhinjo, priporo¢amo
branje knjige avtorice Marjetke Kresevec Brezglutenska akademija."
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Celiakija je kroni¢na avtoimunska bolezen, ki prizade-
ne predvsem tanko ¢revo. Edina mozZnost zdravljenja je
vseZivljenjska 100 % brezglutenska prehrana.

Gluten je v pSenici, njenih starih vrstah (pira, kamut,
enozrnica) in krizanih vrstah (triticale), jeémenu ter rZi. Zara-
di neustrezne pridelave, predelave, rokovanja z Zivili v kuhinji
in pri postrezbi jedi, lahko gluten prehaja v vecino zivil in jedi.

Celiakije ne smemo zamenjati z alergijo na beljakovine pSeni-
ce ali neceliakalno glutensko preobcutljivostjo.

UZivanje nekontaminiranega ovsa v prvih Sestih do
dvanajstih mesecih po postavitvi diagnoze celiakija se
odsvetuje. V prehrano ga lahko uvedete le v dogovoru z zdrav-
nikom gastroenterologom.

Priporo¢amo predvsem uzivanje osnovnih, naravno bre-
zglutenskih zivil kot so zelenjava, sadje, jajca, meso, mleko,
brezglutenska Zita, in omejitev uzivanja hranilno revnih prede-
lanih brezglutenskih zivil.

Ziveti s celiakijo

Odsvetujemo nepotrebno omejevanje zivil (neutemeljene die-
te), saj s tem povecamo moznost za pomanjkanje hranil.

Zivljenje s celiakijo je zgodba o raziskovanju in nenehnem iz-
obraZevanju.

?
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Celiac Slovenija

drustvo bolnikov s celiakijo

V Drustvu Celiac Slovenija deluje ekipa prostovoljcev in strokovnjakov,
ki z entuziazmom in znanjem prispeva k dvigu nivoja Zivljenja bolnikov s
celiakijo in zagovarja vsezivljenjsko 100% varno brezglutensko prehrano,
ki jo svetuje zdravstvena stroka za bolnike s celiakijo.

Cilj drustva je medsebojna pomoc in podpora, izobraZevanje ¢lanov in vseh,
ki pripravljajo brezglutensko hrano izven doma, osvescanje §irSe javnosti ter
sodelovanje z odlocevalci na podro¢ju celiakije in brezglutenske prehrane.

Nudimo:

* Mentorstvo novo diagnosticiranim bolnikom s celiakijo.

» Svetovanje v FB skupini drustva.

* Izobrazevanje Clanov in pripravljavcev brezglutenske hrane.

» Osvescanje javnosti o celiakiji.

 Skrb za boljsi status bolnikov s celiakijo.

* Druzabna srecanja in organizacija dogodkov za ¢lane drustva.

Ve¢ informacij dobite na www.celiac.si in info@celiac.si

DruZzbena omreZja:
www.facebook.com/groups/celiacslovenija
www.facebook.com/celiakija.si
www.facebook.com/brezglutenskaponudba
www.instagram.com/celiac_slovenija/

Podprite nas z donacijo 1 % dohodnine ali s sporo¢ilom CELIACS na 1919.
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