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dijagnoza celijakije to doista nije.

Ova e-brosura informirat ce vas o samoj bolesti, njezinim simptomima,
dijagnostickim metodama, nacinu lijecenja i pracenja te testovima pro-
bira koji se preporucuju ¢lanovima obitelji. Bit ¢e vam vodic kroz zivot
bez glutena. Saznat cete kako promijeniti nacin zivota, gdje pronaci
potrebne informacije i podrsku oboljelima te odgovore na brojna pita-
nja. Citajuéi ovu broduru shvatit cete da prehrana, kuhanje i putovanja
bez glutena ne moraju biti komplicirani. Nasi ¢e vam savjeti pomoci da
svoju kuhinju pretvorite u zonu bez glutena ili barem u sigurnu okolinu
s najmanjim rizikom od oneciS¢enja glutenom. Pogledajte i nas video
Gluten free kitchen (Kuhinja bez glutena) dostupan na stranici http:/bit.
ly/FocusINCD.

Pronaci Cete iscrpan recept za bezglutenski kruh te neke savjete o
tome kako kupovati bezglutenske namirnice. Uvjerit cete se da i pre-
hrana bez glutena moze biti bogata i raznolika. Pridrzavanjem dijete
vasi ¢e se simptomi vrlo brzo poceti povlaciti. Lijecenje ne ukljucuje
ljekove, nema popratnih nuspojava i nisu potrebni kirurski zahvati. Po-
trebno je samo iz prehrane potpuno izbaciti gluten — bjelancevinu koja
se nalazi u psenici, razi, jecmu, zobi i njihovim kriznim sortama. Jedino
izbacivanjem glutena vase ce se tijelo poceti oporavljati, no jako je vaz-
no da bezglutenska prehrana bude uravnotezena. Mnoge namirnice
posve su sigurne za vas: meso, povrce, riba, vecina mlije¢nih proizvoda
(prirodnih i nepreradenih). Riza, kukuruz, krumpir, heljda, kvinoja i proso
sigurni su — naravno ako nisu onecisceni glutenom. Ova ¢e vam e-bro-
Sura pomoci da jednostavno usvojite novi zivotni stil.

Zivot bez glutena

U glavi vam se vec vjerojatno vrti od kolic¢ine informacija i prvi koraci
zasigurno nece biti laki. lako vam se mozda cini kao kraj svijeta,

Potrudite se i saznajte sto viSe o svome stanju. Procitajte najnovije knji-
ge uglednih strucnjaka te internetske stranice nacionalnih udruga za
celijakiju, priznatih istrazivackih centara za celijakiju i provjerene publi-
kacije. Uzmite u obzir da sve informacije objavljene na internetu nisu
uvijek pouzdane.

Predlazemo da se pridruzite grupi podrske za oboljele od celijakije
(udruga za celijakiju) koja ¢e vam dati mnostvo informacija, uzoraka hra-
ne, prijedloge za lokalne restorane, lijecnike i recepte te, dakako, pruziti
emocionalnu podrsku, priliku za sklapanje novih prijateljstava, organizi-
rati sastanke, zabave, piknike, kampiranje, izlete i jo$ puno toga. Zelimo
vam uravnotezen svakodnevni zivot bez glutena, kod kuce, na putu ili
izlasku u restoran. Zelite |i saznati vi$e o celijakiji, posjetite nase inter-
netske stranice i pridruzite se e-ucenju za oboljele.

Dragi citatelju, nadamo se da cete Citajuci ovu broSuru pronaci puno
korisnih informacija. Iskreno se nadamo da ¢e vam te informacije po-
moci u organizaciji vrlo zahtjevnog nacina Zivota bez glutena, na koji se
morate naviknuti. Nadamo se da cete se uz nasu pomoc lakse uhvatiti
ukostac sa svakodnevnim izazovima zivota s celijakijom.

Vas FOCUS IN CD tim



(X ] (X X ]
O celijakiji
Celijakija je autoimuna bolest uzrokovana unosom glutena i njemu srodnih bjelancevina

koje se nalaze u pSenici, razi, jecmu te katkad u zobi kod osoba s genetskom sklonos¢u.
Jedna je od najcescih kroni¢nih bolesti u djece i odraslih te pogada otprilike jedan posto

stanovnistva Europe. Medutim, u mnogih oboljelih ostaje neprepoznata.

Celijakija je slozeni poremecaj usko povezan
s HLA-DQ2 ili DQ8 haplotipom te specifi¢nim
imunoloskim i okolisnim ¢imbenicima. U obo-
ljelih od celijakije unos glutena u organizam
uzrokuje kroni¢na ostecenja u tankom crije-
vu. Posljedica ostecenja na sluznici crijeva je
oslabljena funkcija crijeva uz simptome ma-
lapsorpcije (poremecena apsorpcija hranjivih
tvari). Tipi¢ni klinicki simptomi bolesti kao $to
su proljev i malapsorpcijski sindrom, vise nisu
najcesci oblici same bolesti. Netipi¢ni simpto-
mi te tihi oblik bolesti postaju sve ¢esci. Na
temelju klinicke slike, oboljele od celijakije
mozemo podijeliti u dvije grupe: sa simpto-
matskim i s asimptomatskim oblikom bolesti.
Simptomatska celijakija obi¢no se prikazuje
crijevnim ili izvancrijevnim simptomima i zna-
kovima. Pojam asimptomatska ili tiha celijakija
rabi se kada se odnosi na oboljele u kojih je
dijagnoza postavljena na temelju promjena
karakteristi¢nih za celijakiju, iako su oni sami
bez simptoma. Postavljanje dijagnoze celi-
jakije primarno se temelji na klinickoj slici.

Ipak, konacna dijagnoza uvijek se postavlja
kada su u krvi prisutna odredena protutijela
specificna za celijakiju te u vecine uz mikro-
skopski dokazane promjene na tankom crije-
vu i prisutnu genetsku sklonost. U pojedinim
slu¢ajevima dijagnoza se moZze postaviti i
bez biopsije sluznice crijeva. Vrlo je vazno da
oboljeli ne zapocinju bezglutensku prehranu
prije postavljanja konacne dijagnoze. Jedini
mogudi nacin lijecenja celijakije doZivotna je
bezglutenska prehrana koja ublazava klini¢ku
sliku, normalizira razine protutijela i obnavlja
ostecenu sluznicu crijeva. Strogo pridrzava-
nje bezglutenske prehrane ujedno je jedini
nacin sprecavanja ozbiljnih dugorocnih po-
sljedica bolesti. Najznacajni ¢imbenik rizika
za dugorocne komplikacije jest nepridrzava-
nje bezglutenske prehrane.

Celijakicna santa leda velika je i predstav-
lja jedan posto ukupnog stanovnistva. Me-
dutim, tek u malog udjela oboljelih bolest
je prepoznata, sto se moZe usporediti s
vrhom sante leda. Vise podataka pokazuje
da se u samo deset posto oboljelih pre-
pozna temeljem znakova i simptoma, dok
kod 90 posto bolest duze vrijeme ostaje
neprepoznata.

Velicina potopljenog dijela ovisi uglavnom
o osvijestenosti oboljelih, informiranosti
lijeénika opce prakse te dostupnosti pouz-
danih dijagnostickih metoda.
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simptomi celijakije
Celijakija se javlja u jednog od stotinu stanovnika Europe i ¢esc¢a je u Zena.
Clanovi obitelji oboljelog ¢esée obolijevaju od celijakije.

Celijakija moze zahvatiti gotovo sve organe, ali premda je obrazac
oStecenja uvijek isti, sve tegobe koje bolesnik ima se ne moraju
nuzno pripisati celijakiji. Simptomi su obi¢no posljedica kombinacije
upale, manjka hranjivih tvari zbog poremecene apsorpcije te reak-
cije organizma na vlastiti enzim tkivnu transglutaminazu (tTG). Protu-
tijela protiv tkivne transglutaminaze proizvode se u ranoj fazi bole-
sti. Tkivna transglutaminaza prisutna je u medustani¢nom prostoru
u strukturi zvanoj retikulinska vlakna koja su odgovorna za ¢vrsto
povezivanje molekula u tom prostoru. Specifi¢na protutijela za celi-
jakiju vezu se za tkivnu transglutaminazu, $to dovodi do simptoma i
znakova bolesti.

Celijakija moze biti prisutna Cak i bez tipi¢nih simptoma. U mnogih
oboljelih bolest se prepozna testom probira kojim se u krvi traze spe-
cifi¢cna protutijela. U takvim slu¢ajevima rano dijagnosticiranje moze
sprijeciti napredovanje bolesti i razvoj komplikacija.

lako celijakija remeti apsorpciju u crijevima, crijevni simptomi javljaju
se tek u polovice oboljelih. U odredenim, posebno osjetljivim, raz-
dobljima u zivotu kada postoje povecane potrebe za hranjivim tvari-
ma, simptomi su jace izrazeniijavljaju se ¢esce. Ta su razdoblja rano
djetinjstvo (1—4 godine) i pubertet, oba karakterizirana naglim razvo-
jem i rastom, te vrijeme dojenja u zena. Medutim, vecina je oboljelih
od celijakije tijekom djetinjstva bez simptoma ili imaju nespecificne i
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blage poteskoce koje ne iziskuju medicinsku pomoc. Neki simptomi
ili znakovi, kao $to su smanjena mineralna gustoca kostiju i neurolos-
ki problemi, mogu postati ociti tek desetljece nakon nastupa bolesti.

Proljev, nadutost i vjetrovi uobicajeni su simptomi celijakije. Ostece-
nje povrsine crijeva vodi do smanjene apsorpcije hranjivih tvari koje
posljedi¢no djelomic¢no zaostaju u crijevima. Taj sadrzaj uzrokuje
proljev, masne, blijede, smrdljive i obilne stolice. Bezopasne bakte-
rije koje su uobicajeno prisutne u donjim dijelovima probavne cijevi
dalje razgraduju sadrzaj crijeva, sto dovodi do povecanog stvaranja
vjetrova i nadutosti. Plinovi u crijevima mogu uzrokovati nelagodu,
pa ¢ak i bol. Promjene u sadrzaju crijeva ¢esto uzrokuju promjene u
sastavu bakterijskih sojeva, a bakterije koje proizvode vise plinova ili
kiselih metabolita uzrokuju i vise simptoma. Mnogi oboljeli te simpto-
me osjete povremeno ili samo nakon produljenih proljeva uzrokova-
nih obi¢nom virusnom infekcijom.

Nepodnosenje laktoze i ostalih ugljikohidrata (sekundarno). Mlijec-
ni Secer (laktoza) i konzumni Secer (sukroza) sastavljeni su od dviju
jednostavnih molekula koje razgraduju specificni enzimi u tankom
crijevu da bi ih tijelo moglo apsorbirati.

Ti se enzimi nalaze u gornjem dijelu crijevnih resica, a zbog ostece-
nja sluznice kod nekih bolesti (npr. celijakije) proizvodnja im je sma-



njena. Stoga unos vecih koli¢ina mlijeka, mlije¢nih proizvoda ili slat-
kiSa moze izazvati proljev, prekomjerno nastajanje plinova i gréevitu
bol. Povremeni unos manjih koli¢ina bolje se podnosi, a tolerancija
se postupno povecava uz pravilno lijecenje bolesti. Suprotno od pri-
marnog nepodnosenja laktoze uzrokovanog nasljednom smanjenom
proizvodnjom laktaze (enzim koji razgraduje laktozu), Sto je trajno sta-
nje, sekundarno nepodnosenje laktoze uzrokovano celijakijom moze
se popraviti nakon uvodenja bezglutenske prehrane. Medutim, u
oboljelih koji uz celijakiju imaju i genetski uzrokovano nepodnosenje
laktoze, simptomi mogu i dalje biti prisutni.

Bol u trbuhu moze biti uzrokovana nadutoscu i prekomjernom kolici-
nom plinova. Osjeca se obi¢no tupa, neodredena bol. Gréevi su rje-
de prisutni. OlakSanje moze nastupiti nakon praznjenja stolice. U tom
su slucaju simptomi celijakije vrlo sli¢ni sindromu iritabilnog crijeva.
Bol u Zlic¢ici i zgaravica mogu se javljati kod celijakije, medutim ¢esce
su to simptomi gastroezofagealnog refluksa. Proljev i gréevi koji se
javljaju netom nakon unosa glutenskog obroka nisu simptomi celija-
kije. Ced¢i su kod ostalih stanja, npr. necelijaki¢nog nepodnos$enja
glutena pri kojem nema za celijakiju specificnih protutijela. Upala i
imunolo$ke stanice tipi¢cne za celijakiju mogu biti prisutne, osim u
tankom crijevu, i u zelucu i debelom crijevu.

Ponavljajué¢e povrac¢anje moze biti simptom celijakije u djece, a
uzrok je poremecena pokretljivost crijeva. Protutijela na tkivnu trans-
glutaminazu vezu se na misice jednjaka, Zeluca i tankog crijeva, $to
moze potaknuti povracanje.

Zatvor (opstipacija) jednako se cesto javlja kao proljev te moze biti
jedini klini¢ki simptom celijakije. Protiv zatvora u pravilu ne pomazu
pripravci iz kucanstva, no stanje se obi¢no popravi nakon pridrza-
vanja bezglutenske prehrane. Protutijela na tkivnu transglutaminazu
pronadena su u velikom broju na misiénom sloju crijeva zvanom en-
domizij te se pretpostavlja da ometaju funkciju crijeva. Buduci da je
zatvor Cesta pojava, dijagnoza celijakije obi¢no se kasno postavlja. U

mnogih oboljelih potesSkoce traju i nakon uvodenja terapije. Naime,
bezglutenska prehrana sadrzi manje koli¢ine vlakana te se ne prepo-
rucuje osobama sa zatvorom koje ne boluju od celijakije.

Celijaki¢na kriza ima dva oblika. Jedan, s jakom boli, naduto$¢u i
opc¢im losim stanjem, sli¢i akutnom stanju koje zahtijeva kirursko li-
jecenje. Takvi oboljeli obi¢no se upucuju kirurgu, no operacija bi se
mogla izbjedi otkrivanjem prisutnosti protutijela i uvodenjem bezglu-
tenske prehrane. U tim slucajevima korisni su brzi testovi za celija-
kiju. Drugi oblik celijakicne krize obiljezen je teskim poremecajem
ravnoteze tjelesnih tekucina uzrokovanim snaznim proljevima, $to za
posljedicu ima gubitak tekucine, kalija, natrija, klorida, kalcija i ostalih
minerala te dovodi do opce slabosti i sr¢anih problema. Takvim je
bolesnicima prijeko potrebno bolnicko lijecenje.

Komplikacija celijakije mogu biti i teSke upale uz suzenje tankog crijeva.

Ranice i upala uz crvenilo na sluznici usne Supljine ili jeziku ¢esto su
znak nedostatka vitamina B ili elemenata u tragovima, Sto se obi¢no
vida u djece oboljele od celijakije.

Afte u usnoj Supljini rjede su povezane s celijakijom. Mogu ih uzro-
kovati ponavljajuc¢e virusne infekcije, smanjena prohodnost disnih
putova u osoba s poremecenim imunoloskim sustavom ili autoimuni
mehanizmi.

Ostecenja zubne cakline — o$tecenja na trajnim zubima mogu se po-
vezati s celijakijom s obzirom na to da se mlijecni zubi formiraju prije
rodenja kada jos nije moglo doc¢i do unosa glutena. Klinicko znacenje
tih promjena na zubima nije potpuno razjasnjeno. Ipak, poremecen
razvoj cakline tijekom unosa glutena tipic¢an je za celijakiju. Uvijek se
javlja simetri¢no te prati kronolo$ki razvoj zuba. U blaZim slucajevima
caklina oslabi po vodoravnim linjjama, u teZima moze potpuno nestati
na vrhu pojedinih zuba te takav zub brze propada. Oboljeli kojima



je celijakija dijagnosticirana tek u odrasloj dobi mogu imati prosiren
karijes i rano gube prednje zube.

Slabokrvnost moze biti jedini klinicki znak u oboljelih od celijakije,
¢ak i bez prisutnosti bilo kakvih trbusnih simptoma. Naime, apsorpci-
ja zeljeza vrsi se u pocetnim dijelovima tankog crijeva, a upravo je
tanko crijevo najoStecenije u celijakiji. Kroni¢ni nedostatak zZeljeza
dugoroc¢no uzrokuje slabokrvnost, koju se ne moze lijeciti pripravci-
ma zeljeza u obliku tableta ili sirupa, ili se ponovno javi ¢im se prekine
lijecenje zeljezom. Ipak, nakon postavljene dijagnoze i uvodenija lije-
¢enja apsorpcija Zeljeza se popravlja te se slabokrvnost moze lakse
lijeciti. Nedostatak folata i vitamina B12 rjede moze uzrokovati teze
oblike slabokrvnosti.

Modrice ili produzeno vrijeme krvarenja mogu biti prisutni u obolje-
lih od celijakije zbog smanjene apsorpcije masnoca te posljedi¢no
nedostatka vitamina topivih u mastima (ukljucujuci vitamin K koji je
nuzan za proizvodnju nekih bjelancevina uklju¢enih u proces zgru-
Savanja). Nedostatak vitamina K moZe uzrokovati i produzeno men-
strualno krvarenje ili krvarenja nakon stomatoloskih zahvata. Lijecnik
obi¢no odredi vrijednosti bjelancevina vezanih uz vitamin K prije en-
doskopije i uzimanja uzoraka tkiva za dijagnozu celijakije kako bi se
izbjegle komplikacije. Zlocudna bolest bijelih krvnih stanica (limfom)
moze biti komplikacija celijakije.

U mlade djece Cesto se primjecuje niska tjelesna masa i usporeno
napredovanje na tjelesnoj masi zbog poremecene apsorpcije i nedo-
statka energije. Istrazivanja su pokazala da su djecaci u Skolskoj dobi
s neprepoznatom celijakijom mrsaviji od zdravih vrénjaka. | odrasle
osobe s celijakijom ¢esto su mrsave i ne mogu dobiti na tjelesnoj
masi, medutim normalna tjelesna masa, pa Cak i pretilost, ne iskljucu-
Jju mogucnost celijakije.

Gubitak tjelesne mase znak je tezeg ostecenja sluznice crijeva te je
obi¢no povezan s umorom, opc¢om slaboscu, nedostatkom koncen-
tracije i ostalim znakovima manjka hranjivih tvari.

Usporeno dobivanje na tjelesnoj masi moze pratiti zaostatak u rastu
u djece, no potonje moze nastupiti i kao jedini znak celijakije. Istrazi-
vanja su pokazala da su djevojcice s neprepoznatom celijakijom nize
od svojih vrsnjakinja. Pri obradi djece zbog niskog rasta obi¢no se
provodi i testiranje na celijakiju buduci da niski rast moze biti jedini
simptom celijakije.

NiZi rast u odraslih rezultat je poremecaja u rastu tijekom adoles-
cencije i moze se izbjedi pravodobnim dijagnosticiranjem celijakije
u razdoblju prije okoncanja rasta organizma. Kada rast organizma
zavrsi (proces okostavanja) visSe se ne moze utjecati na visinu unatoc¢
pravilnom lijecenju.

Kada su rast i dobivanje na masi znacajno poremeceni, moze doci do
zakasnjelog ulaska u pubertet. Nakon uvodenja bezglutenske pre-
hrane razvoj se ubrza te dijete dostigne svoje vrénjake.

Opca malaksalost i nedostatak energije cesti su znaci celijakije u
odraslih.

Oboljeli se zale da su neprestano umorni, imaju Ceste glavobolje,
snizenog su raspolozenja, pa ¢ak i depresivni. Cudljivost je ¢estaiu
male djece koja joS ne znaju izraziti svoje osjecaje.

Gubitak kose najcesce zahvaca cijelo vlasiste, katkad samo neke di-
jelove, katkad je potpun. Vlasi su tanke i lomljive. lako je gubitak kose
simptom aktivne celijakije, ¢esto se vida i nakon uvodenja bezgluten-
ske prehrane kada se opce stanje i apsorpcija vec poprave. Ubrzano
dobivanje tjelesne mase zahtijeva visoke doze zeljeza i cinka koji se
ugraduju u bjelanéevine potrebne &itavom tijelu. Cak i pobolj$ana
apsorpcija minerala moze biti nedostatna za potrebe organizma. To



moze voditi do gubitka brzorastucih tkiva kao Sto je kosa. Stoga gu-
bitak kose Cesto zahtijeva dugotrajno uzimanje nadomjestaka cinka
i zeljeza.

Lomljivi nokti u odraslih rezultat su nedostatka hranjivih tvari, zeljeza
i elemenata u tragovima.

Suha koZa mozZe biti znak nedostatka vitamina. Nedostatak Zeljeza
moze utjecati na atopijska stanja i pogorsali ih, medutim atopijski ek-
cem sam po sebi nije povezan s celijakijom te se nece povudi uvode-
njem bezglutenske prehrane.

Svrbez i osip na laktovima, koljenima i ostalim izlozenim dijelovima
moze biti vodedi simptom u nekih oboljelih. Obi¢no ne reagira na
lokalnu primjenu masti i krema, a zbog grebanja nastaju kraste, rane
i depigmentacija. Vazan je podatak da osip izbija simetricno na oba
uda. Takvo kozno stanje naziva se dermatitis herpetiformis ili Duhrin-
gova bolest, a uzrokovano je depozitima imunoloskih stanica u kozi.

Oboljeli od dermatitis herpetiformisa razviju protutijela protiv bje-
lacevina crijevne sluznice i protiv bjelancevina koze te imaju slican
mikroskopski nalaz crijeva kao oboljeli od celijakije s drugim tipom
osipa. S druge strane samo deset posto oboljelih od dermatitis her-
petiformisa ima i trbusne simptome.

Osip se moze lijeciti bezglutenskom prehranom, no za potpun ne-
stanak potrebno je duze razdoblje, nekad i do dvije godine. Osip se
moze simptomatski lijeciti posebnim lijekovima, no ti lijekovi ne lijece
unutarnje zbivanje uzrokovano celijakijom, a mogu imati ozbiljne nu-
spojave.

Povisene vrijednosti jetrenih enzima c¢est su laboratorijski nalaz
pri dijagnosticiranju celijakije, a poprave se nakon uvodenja
bezglutenske prehrane. Nedostatak energije i bjelancevina zbog
poremecene apsorpcije moze uvelike utjecati na funkciju jetre

i dovesti do taloZzenja masnoca i upale u samoj jetri. Autoimuni
hepatitis i autoimune bolesti Zzu¢nog sustava mogu biti povezane s
celijakijom.

U odredenog broja oboljelih ostecenje jetre je toliko jako da je jedina
mogucnost transplantacija, premda je nakon uvodenja bezglutenske
prehrane doslo do povlacenja svih drugih simptoma i znakova bolesti.
U jetri tih oboljelih pronadena su protutijela na transglutaminazu.

Poremecaj rada slezene (hiposplenizam) karakteristika je dugotrajne
neprepoznate celijakije, dijagnosticirane tek u odrasloj dobi.
Hiposplenizam moZe ugroziti obranu od nekih bakterija, uglavnom
uzrocnika bolestidiSnogizivéanog sustava. U tom slucaju preporucljivo
je cijepljenje.

Premecaj rada gusterace Cest je u osoba s tezim oblikom celijakije
jer gusteraca ne dobiva dovoljno poticaja iz crijeva. U zdravih ljudi
tvari koje proizvode crijevne resice potic¢u lu¢enje probavnih enzima.
Gusteraca moze biti oStecena i zbog nedostatka bjelancevina.
Takav je poremecaj povratan i funkcije se povrate nakon uvodenja
bezglutenske prehrane.

Nadomjestak enzima gusterace moze biti koristan u pocetku lije¢enja,
ako je to potrebno. U odraslih nakon dugotrajne malapsorpcije,
zbog kasno prepoznate bolesti moze dodi do trajnog otkazivanja
gusterace izazvanog ostecenjem zlijezda koje lu¢e hormone, a uzrok
su protutijela na transglutaminaze. Protutijela mogu ostetiti i tzv.
otoci¢e odgovorne za lucenje inzulina, zbog ¢ega se moze razviti
Secerna bolest.

Ostecenje sr¢anog misica i sr¢ano zatajenje. Protutijela na transglu-
taminazu mogu se odlagati u sréanom misicu ostecujuci tako funkciju
srca. U nekih se oboljelih nakon naglog prekida bezglutenske pre-
hrane razvije brzo, progresivno i Zivotno ugrozavajuce stanje. Pogor-



Sati ga mogu virusne infekcije ili nedostatak minerala u tragovima, a
Cesto zahtijeva tretman lijekovima koji djeluju na imunolo$ki sustav, u
rjedim slucajevima Cak transplantaciju srca.

Kroni¢na pluéna bolest (pneumonitis ili aleveolitis) moze nastupiti
kod celijakije, a pretpostavlja se da je posrijedi imunoloski meha-
nizam. Ceste infekcije didnih putova prisutne su u djece s tedkom
slabokrvnoscu i malapsorpcijom zbog njihova losijeg opceg stanja.

Bjelancevine ili krv u urinu mogu upucivati na utjecaj imunolo$kog
odgovora na bubrege. Protutijela na transglutaminaze taloze se u bu-
brezima te uzrokuju upalu. Celijakija je ¢esSc¢a u osoba koje boluju od
posebnog oblika bubrezne bolesti, tzv. IgA nefropatije.

Natec¢ene noge mogu biti posljedica niskih vrijednosti bjelancevina u
plazmi zbog poremecaja apsorpcije i nedostatka hranjivih tvari.

Grcevi u misicima i bol (mialgija) — neki se pacijenti zale na gréeve i
bolove u misi¢ima, koji su posljedica niskih vrijednosti kalija, kalcija
ilimagnezija. Bolovi se obi¢no javljaju tijekom nodiili nakon budenja.

Misi¢na slabost i smanjen tonus misi¢a ¢esti su znakovi celijakije u
oboljelih, posebno u manje djece. Nedostatak vitamina E povezuje
se s misi¢énom slabosti u starijih oboljelih. U nekih oboljelih misi¢nu
slabost uzrokuju protutijela na neuromisicne bjelancevine. Bolovi u
misi¢ima mogu nastupiti u nekih oboljelih od celijjakije, no ¢es¢i su
medu onima koji ne boluju od celijakije.

Upala zglobova i bolovi dio su autoimune reakcije celijjakije te mogu
sli¢iti toj bolesti, medutim nakon uvodenja bezglutenske prehrane
simptomi se povuku.

Osteoporoza i osteopenija — smanjena mineralna gustoca cesto
nastupi u odraslih s klinickom slikom malapsorpcije i u oboljelih od
dugotrajne aktivne bolesti. Osteopenija i osteoporoza zahtijevaju
paZljivo pracenje celijakije, osobito u muskaraca. U djece se moze
razviti rahitis zbog nedostatka vitamina D.

Promjene u proporcijama lica mogu se vidjeti ako se celijakija razvije
vec u djetinjstvu, a nije prepoznata. Te se promjene mogu izbjeci
pravodobnom dijagnozom i odgovarajuc¢im lijecenjem bezgluten-
skom prehranom.

Glavobolja je Cesta, a povezana je s nedostatkom Zeljeza, no migren-
ska glavobolja nije znacajka celijakije.

Promjene raspolozenja mogu biti vodeci simptomi celijakije. Mogu
se javiti hiperaktivnost, problemi s koncentracijom, umor, depresija.
Podjednako mogu biti razdrazljivii djeca i odrasli, $to utjece na njihov
odnos s drugim ljudima.

Oboljeli se ¢esto upucuju psihologu ili psihijatru prije nego sto se
postavi dijagnoza celijakije. Nedostatak energije i slabokrvnost pri-
donose losijem uspjehu u skoli.

Poremecaji osjeta i ravnoteze (neuropatija) mogu se javiti zbog nedo-
statka vitamina, posebno vitamina B12 ili ostalih elemenata u tragovi-
ma. Vaznu ulogu pritom ima imunoloska reakcija.

Ataksija je poremecaj hoda i smatra se da je posljedica degenerativ-
ne bolesti malog mozga i postupnog gubitka zivéanih stanica zbog
dugotrajne bolesti. Pogodeni su koordinacija gibanja, hoda, ravnote-
ze i hotimi¢nih pokreta. Usporene mogu biti i mentalne funkcije (de-
mencija). Od trenutka kada nastupi takva komplikacija, bezglutenska
prehrana ima mali ili gotovo nikakav ucinak. Epilepsija moze biti po-
vezana s celijakijom. Opisuju se sluc¢ajevi oboljelih s kalcifikatima u
odredenim podrucjima mozga.



Neplodnost i pobacaji — ¢est su znak
u Zena prije nego Sto je postavljena
dijagnoza celijakije. Stoga bi parovi s
problemom zaceca trebali provesti test
probira na celijakiju. Oboljele mogu
imati problema sa zacecem, a opisuje
se i povisena stopa pobacaja. Bezglu-
tenska prehrana moze imati pozitivan
ucinak. Porodajna masa novoroden-
Ceta majki s celijakijom moze biti niza.
Pretpostavlja se da su uzrok uocenih
funkcionalnih ostecenja na posteljici
depoziti protutijela u samoj posteljici
ili preneseni pup¢anom vrpcom iz krvi
majke u plod.

Tesko pogorsanje bolesti nakon po-
rodaja tipicna je manifestacija celija-
kije u mladih zena s neprepoznatom i
nelijecenom celijakijom. PogorSanje
naj¢esée nastupa otprilike Sest tjeda-
na nakon porodaja. Zbog poremecene
apsorpcije hranjivih tvari ve¢ je sama
trudnoca velik izazov za organizam. Ti-
jekom dojenja tijelo dnevno proizvodi
oko litru mlijeka, Sto je velik gubitak
bjelancevina svaki dan. U majke koja
doji vrlo brzo padnu vrijednosti bje-
lanc¢evina, a to utjece na cirkulaciju i
uzrokuje otoke nogu. Cesti su i proljevi
i gubitak tjelesne mase, $to katkad za-
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htijeva lijecenje u jedinicama intenziv-
nog lijecenja.

Celijakija je Cesto udruzena s mnos-
tvom ostalih bolesti, ukljucujuci Se-
¢ernu bolest tipa 1, bolesti stitnjace,
selektivni deficit IgA, Downov sindrom,
Turnerov sindrom, Williamsov sindrom
i druge. U tim stanjima celijakija moze
biti bez simptoma te ju je potrebno ot-
kriti testom probira.



[ X ] (] (] ® [ X ] [ X ]
Dijagnosticiranje celijakije
Postavljanje dijagnoze celijakije nalikuje slaganju dijelova slagalice. Kada dijelovi
slagalice savrseno pristaju (u ovom slucaju rezultati razli¢itih testova), dijagnozu je
jednostavno postaviti. Ipak, katkad se rezultati testova ne poklapaju. U takvim je
sluc¢ajevima postavljanje dijagnoze zahtjevnije. Vrlo je vazno da osoba koju testiramo

uobicajeno unosi gluten. Svako smanjenje koli¢ine unesenoga glutena moze umnogome
utjecati na rezultate krvnih testova i biopsije crijeva.

Prvi je korak u postavljanju dijagnoze celijakije jednostavno vadenje
krviitraganje za specifi¢nim protutijelima. U celijakiji se mogu utvrditi
protutijela protiv enzima tkivne transglutaminaze tTG (anti-tTG), pri-
sutnog u mnogim tkivima ljudskog tijela. Ta se protutijela proizvode
samo dok se unosi gluten i vrlo se rijetko mogu utvrditi u osoba koje
nemaju celijakiju. Njihova se vrijednost obi¢no normalizira nekoliko
mjeseci nakon $to oboljeli od celijakije zapocne provodenje stroge
bezglutenske prehrane. Isto vrijedi i za antiendomizijska protutijela
(EMAT) koja su pouzdana kao i anti-tTG; ipak test je zahtjevniji za
izvodenje i stoga bitno skuplji. Dakle, klini¢ari se njime koriste kao
testom druge linije kako bi potvrdili prethodno pozitivan anti-tTG test.

Trenuta¢ne ESPGHAN-ove (Europsko drustvo za pedijatrijsku gastro-
enterologiju, hepatologiju i prehranu) smjernice za dijagnosticiranje
celijakije dopustaju lijecnicima da u odredenim slucajevima postave
dijagnozu celijakije bez endoskopije probavne cijevi i biopsije crije-
va. Tako se moze postupati u djece i adolescenata sa simptomima i
znakovima moguce celijakije, koji imaju vrlo visoke razine anti-tTG
protutijela i pozitivan potvrdni EMAT. Bududi da oba testa odreduju
samo prisutnost IgA protutijela, potrebno je odrediti i razine ukupnog
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IgA. Ako je razina ukupnog IgA niska, potrebno je provesti razlicite
testove koji se temelje na odredivanju IgG protutijela.

Brzi testovi (testovi kapljice krvi) kojima se odreduju autoprotutijela
iz kapilarne krvi Siroko se provode u mnogim zemljama, ali nisu do-
voljni za postavljenje dijagnoze celijakije pa rezultate treba raspraviti
s lije¢nikom. Izbacivanje glutena iz prehrane samo zbog rezultata ta-
kvih testova moze ozbiljno utjecati na izvodenje i tumacenje krvnih
testova koji su pozdaniji te ih je potrebno provesti kako bismo potvr-
dili dijagnozu.

Ako rezultat testa na prisutnost autoprotutijela upucuje na celijakiju,
dijagnozu uvijek treba potvrditi dodatnim testovima. U vecini je slu-
Cajeva potrebno izvesti biopsiju crijeva. Ipak, u odredenim okolnosti-
ma to se u djece i adolescenata moze izbjeci.

Endoskopija gornjeg dijela probavne cijevi s uzimanjem uzoraka tki-
va (biopsije) iz po¢etnog dijela tankog crijeva (dvanaesnik) omogucu-
je patologu da utvrdi promjene tipicne za celijakiju:



— povecan broj intraepitelnih limfocita (IEL)
— skracenje crijevnih resica — atrofija crijevnih resica
— produljenje kripti — hiperplazija kripti.

Patolog ¢e opisati stupanj oStecenja (ili promjena) koristec¢i se Mars-
hovom (Oberhuberovom) klasifikacijom.

Druge bolesti probavnog sustava mogu pod mikroskopom sliciti
celijakiji. Stoga pregled uzoraka sluznice bez pozitivnih autopro-
tutijela iz krvi nije dovoljan da bi se postavila dijagnoza celijakije!

Dijagnosticiranje celijakije bez biopsije crijeva

Na temelju trenutacnih ESPGHAN-ovih (Europsko drustvo za pe-
dijatrijsku gastroenterologiju, hepatologiju i prehranu) smjernica,
u djece i adolescenata moze se sa sigurnoscu postaviti dijagnoza
celijakije bez endoskopije probavne cijevi i biopsije sluznice tan-
kog crijeva ako su ispunjeni sljedeci kriteriji:

1. Dijete/adolescent mora imati znakove ili simptome koji upucuju
na celijakiju.

2. Vrijednosti IgA anti-tTg protutijela moraju biti vrlo visoke, odno-
sno vise od deset puta iznad gornje granice normale.

3. Endomizijska autoprotutijela moraju biti pozitivha u drugom
uzorku Krvi.

4. Oboljeli mora imati HLA-DQ?2 ili DQ8 gene.

5. U proces obavezno mora biti ukljuc¢en pedijatrijski gastroen-
terolog koji ce roditeljima i oboljelom objasniti pristup bez bi-
opsije.
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Genetske pretrage vrlo su korisne u iskljucivanju dijagnoze celijakije.
Osobe koje su negativne na HLA DQ2/DQ8 nemaju rizik za razvoj
celijakije i daljnje pretrage nisu potrebne.

Genetski biljezi povezani s rizikom — HLA DQZ2 ili HLA DQ8 geni —
mogu se pronaci u trec¢ine zdravog stanovnistva.

Vir: Jernej Dolinsek



Lijecenje

Jedino ucinkovito lijecenje celijakije je stroga i dozivotna bezglutenska prehrana.
Trenutacno nisu dostupne druge pouzdane mogucnosti lijecenja.

Cim se postavi dijagnoza celijakije, potrebno je izbjegavati ¢ak i trago-
ve glutena. Ako u hrani nema glutena, imunoloski sustav nema protiv
¢ega reagirati i simptomi se obi¢no povlace. Ipak, sam nestanak simp-
toma ne znadi da je celijakija izlje¢ena. Cim se gluten ponovno unese,
imunoloske stanice trenutac¢no pocinju reagirati, Sto vodi do ponovne
reakcije u cijelom tijelu.

Na strogoj bezglutenskoj prehrani postupno dolazi do normalizacije
protutijela specifi¢nih za celijakiju, a zahvacena se tkiva obi¢no potpu-
no oporave. Ipak, za to je potrebno nekoliko mjeseci iako se simptomi
povlace puno brze, osobito u djece.

lako stroga bezglutenska prehrana zahtijeva velike promjene Zivotnih
navika, oboljeli trebaju imati na umu da takva prehrana nema nuspo-
java. Njezino pazljivo provodenje uz nadzor lijecnika i/ili nutricionista,
pozitivno ¢e djelovati na cjelokupno zdravlje oboljelih.

Nekoliko je skupina hrane koju treba razlikovati kada se govori o bez-
glutenskoj prehrani.

lako samo nekoliko zitarica sadrzi gluten, zbog njegova svojstva da
se ponasa kao ljepilo i drzi sastojke hrane zajedno, gluten danas ima
Siroku primjenu. U tu skupinu spadaju pSenica i sve psenicne kulture,
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raz i jeCam. Stoga je potrebno izbjegavati sve Zitarice koje prirodno
sadrze gluten i sve njihove proizvode, ukljucivo pekarske proizvode
(kruh, kolaci i pizza), tjesteninu, przenu hranu i pivo.

Mnogo je vise namirnica koje ne sadrze gluten nego onih koje ga sadr-
ze. Neke od njih ne pripadaju obitelji zitarica, na primjer, voce, povrce,
Zivotinjski proizvodi (meso, mlijeko i jaja), krumpir i korjenasto povrce.

Uz to, neke Zitarice prirodno ne sadrze gluten poput rize i kukuruza.
Postoje i druge koje nisu tako uobicajene. Zitarice koje prirodno ne
sadrze gluten mogu se lako upotrijebiti kao zamjena za zitarice koje
sadrze gluten.

Gluten mozemo pronaci u mnogim namirnicama u kojima ga se obi¢no
ne ocekuje (sir, slatkisi, umak od soje, kobasice, mnogi mlije¢ni pro-
izvodi). Ti proizvodi mogu sadrzavati gluten kao aditiv koji popravlja
svojstva hrane.

Gluten mozemo pronaci i u proizvodima koji nisu hrana, uglavnom u
lijekovima, kozmeticiiigrackama, ali ¢ak i na omotnicama i poStanskim
markama, sto u oboljelih od celijakije moZe izazvatiiste posljedice kao



i gluten iz hrane, ali jedino ako u organizam ude kroz probavni sustav.
Doticaj s kozom nije Stetan.

Iznimno je tesSko provoditi prehranu potpuno bez glutena. lako svaki
bolesnik reagira na gluten drukcije, utvrdeno je da svakodnevni unos
do 10 mg cistoga glutena vrlo vjerojatno nece uzrokovati nikakve
znakove ili simptome bolesti u vecine oboljelih. Trenutacno vrijedi
pravilo da maksimalna razina glutena u hrani ne smije prijec¢i 20 mg/
kg (ili 20 dijelova na milijun (ppm)).

Oboljele ne treba zbunjivati terminom "sigurna” koli¢ina glutena u
hrani.

Ne postoji kolicina glutena koju bismo mogli nazvati sigurnom i po-
trebno je uloziti trud da se osigura potpuno uklanjanje glutena iz
prehrane oboljelog.

Do kriznog oneciséenja (kontaminacije) moze doci u bilo kojem dijelu
pripreme hrane — od Zetve do zavrsne pripreme hrane, i vrlo ju je teSko

izbjec¢i. Nenamjerno krizno onecis¢enje moze biti vazan problem za obo-
liele i moZe dovesti do oStecenja tkiva, pogotovo gledajuci dugoroc¢no.

Krizno oneciscenje mozZe se dogoditi bilo gdje. Oboljeli treba pre-
poznati mjesta mogucega kriznog oneciscenja i pokusati ih izbjeci.

Iznimno je vazna visoka suradljivost u provodenju bezglutenske pre-
hrane. Problemi sa suradljivoS¢u mogu se pojaviti bilo kada zbog naj-
razli¢itijih razloga, ali su obi¢no najizrazeniji u adolescenata i starijih.
Cimbenici koji utje¢u na nizu suradljivost mogu biti financijski, kultural-
niili psihosocijalni te treba uloZiti mnogo truda da se utvrde pri kontrol-
nom pregledu kod lijecnika i/ili nutricionista.
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Nakon s$to se postavi dijagnoza celijakije i bolesnik zapocne strogu
bezglutensku prehranu, obi¢no dode do nestanka svih simptoma.
Ipak, rizik od komplikacija raste ako se bezglutenska prehrana ne pro-
vodi strogo ili ako je dijagnoza postavljena u odrasloj dobi ili pak s
bitnim zakasnjenjem. Komplikacije koje se rijetko javljaju u djece mogu
biti nepovratne, a uvodenje stroge bezglutenske prehrane ne mora
dovesti do potpunog izljecenja vec nastale Stete. Komplikacije mogu
zahvatiti probavni, ali i bilo koji drugi sustav u tijelu.

Jedna od mogucih probavnih komplikacija u odraslih je rafraktorna
spru, rijetka, ali ozbiljna komplikacija koju karakterizira ozbiljno oste-
¢enje sluznice unatoc provodenju bezglutenske prehrane. Poremecen
rad gusterace druga je rijetka dugorocna posljedica unutar probavnog
sustava.

Osim probavnog sustava, trajna upala i nedostatak odredenih hranji-
vih tvari mogu utjecati i na smanjenje plodnosti. Nelijecena celijakija
moze voditi i neuroloskim komplikacijama kao $to su nesiguran hod
ili epilepsija. Uz to, moZe biti smanjena mineralna gustoca kostiju, Sto
vodi prijelomima. U nekih bolesnika nelijecena bolest moze biti pove-
zana s upalom sr¢anog misica i psihijatrijskim poremecajima, ali to je
ipak vrlo rijetko. Kod nelijecene celijakije ¢esci su poremecaji zlijezda s
unutrasnjim izlucivanjem poput Secerne bolesti tipa 1i bolesti Stitnjace.

Razvoj dugoro¢nih komplikacija nedijagnosticirane i/ili nelijecene celi-
jakije drugi je vazan razlog za rano otkrivanje (i odgovarajuce lijecenje)
bolesti u svih bolesnika sa simptomima, ali i u onih koji pripadaju tzv.
rizicnim skupinama za razvoj celijakije.
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Rizicne skupine

Odredene skupine ljudi imaju povecan rizik za razvoj celijakije.
Vrlo je vazno aktivno traziti bolest u tim skupinama. Prvi korak
moze biti traganje za HLA-DQ2 ili DQ8 rizicnim genima. Ako se
potvrdi genetski rizik, potrebno je provesti dodatne krvne testo-
ve. Bududi da osobe s HLA-DQ2 ili DQ8 genima mogu oboljeti od
celijakije u bilo kojoj zivotnoj dobi, potrebna je redovita kontrola.

Clanovi obitelji

Celijakija se ¢esce javlja medu ¢lanovima iste obitelji zbog genet-
ske sklonosti. Otprilike jedan od deset ¢lanova obitelji (roditelji,
braca, sestre ili djeca oboljelih od celijakije) takoder boluje od
celijakije.

Druge rizi¢éne skupine

Osim ¢lanova obitelji, i odredene skupine ljudi imaju povecan ri-
zik za razvoj celijakije.

Najvaznija rizicna skupina su oboljeli od neke druge autoimune
bolesti:

— Secerne bolest tipa 1
— autoimune bolesti Stitnjace
— autoimune bolesti jetre.

Druga vazna rizi¢na skupina su bolesnici sa selektivnim manjkom
imunoglobulina A (IgA). U njih je proizvodnja IgA protutijela vrlo
niska ili je potpuno izostala te je potrebno odredivati protutijela
specifi¢na za celijakiju razreda IgG.

Osobe s odredenim kromosomskim nepravilnostima kao sto su
Downov sindrom, Turnerov sindrom ili Williamsov sindrom imaju
povecan rizik za razvoj celijakije.

Bolesnike s celijakijom treba redovito pratiti kako bi se uocilo
poboljSanje i izbjegao razvoj ozbiljnih komplikacija ili pridruzenih
bolesti.

Pracenje
Koliko cesto treba i¢i na kontrolne preglede?

Nakon sto je dijagnoza celijakije postavljena, bolesnik mora zapoceti s provo-
denjem stroge bezglutenske prehrane. Prvi kontrolni pregled mora se obaviti
dva do cetiri mjeseca nakon postavljanja dijagnoze kako bi se potvrdilo pro-
vodenje prehrane i utvrdili odredeni problemi s lije¢enjem. Ako je bolesnik
dobro, nakon prvog pregleda potrebno je provoditi kontrole jednom godisnje.

Zasto su vazni kontrolni pregledi?

Na kontrolnim pregledima bolesnici trebaju istaknuti sve moguce simptome
koje imaju i svoja iskustva s provodenjem bezglutenske prehrane. Potrebno
je provesti seroloske testove (protutijela specificna za celijakiju) i obaviti pot-
pun fizikalni pregled (ukljucivo tjelesnu masu, visinu i indeks tjelesne mase).
Vrlo je vazno paZljivo pratiti rast i razvoj djece. Potrebno je ponavljati razlicite
krvne testove (npr. kompletna krva slika, jetreni enzimi, Zeljezo, kalcij, vitamin
D, magnezij, cink, vitamin B) ako su njihove vrijednosti na prethodnim ispitiva-
njima bile poremecene ili ako klini¢ka slika upucuje na moguce poremecaje.
Vrijednosti titra IgA anti-tTG protutijela obi¢no se spuste na normalne vrijed-
nosti unutar 12 mjeseci nakon zapocinjanja stroge bezglutenske prehrane. U
mnogih bolesnika do njihove normalizacije dolazi i mnogo prije. U izabranih
pacijenata denzitometriju bi, radi isklju¢ivanja osteopenije ili osteoporoze, tre-
balo napraviti svake dvije godine.

Je li, osim pedijatra-gastroenterologa, potreban
pregled i kod nekoga drugog specijalista?

U vezi s bezglutenskom prehranom preporucljivo je savjetovati se s nutricioni-
stom. Nekim ¢e bolesnicima biti koristan i savjet psihologa kako bi se bolje privi-
knuli na promjene zivotnih navika, kao i na ¢injenicu da boluju od kroni¢ne bolesti.
Treba li moje dijete ponavljati endoskopiju?

U bolesnika koji nemaju tegoba i u kojih je doslo do normalizacije vrijedno-
sti IgA anti-tTg protutijela, ponovljene endoskopije nisu potrebne. Medutim,
ako unatoc strogoj bezglutenskoj prehrani nema pobolj$anja, a bolesnik ima

simptome iako jako pazi na prehranu, potrebno je prosititi obradu koja katkad
ukljucuje i biopsiju.
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Psiholoski aspekti
zivota s celijakijom

Celijakija je kroni¢na upalna bolest potaknuta glutenom, a lijeci se strogom

bezglutenskom prehranom.

Pocetak svake kroni¢ne bolesti — neovisno o dijagnosti¢kim i tera-
pijskim postupcima i njihovim posljedicama — sa sobom nosi brige,
strahove i mnoge, katkad stresne, promjene u svakodnevnom zivotu
oboljelog i njegove obitelji.

Svaka nova i nepoznata situacija uzrokuje nesigurnost i potrebu za
odgovorima o tome s$to se dogada, o prirodi bolesti, njezinim uzro-
cima, posljedicama i nac¢inima kako pomoci djeci i sebi samima. Po-
kuSavamo razumjeti bolest s kojom se suocavamo mi i nasi bliznji.
Vazno je dobiti odgovore na sva pitanja koja izazivaju brigu i nesigur-
nost, kao i razumjeti samu bolest i postaviti temelje konstruktivnog
pristupa bolesti, suradnje tijekom lijecenja i poboljSanja kvalitete zi-
vota.

Najprije moramo uistinu prihvatiti gubitke i promjene koje bolest sa
sobom nosi i potom postupno nauciti Zivjeti ispunjen Zivot bez obzira
na svoju bolest. Jacina osjecaja razlikuje se od osobe do osobe (tje-
skoba, strah, razocaranje, ljutnja, potiStenost), Sto moze voditi vecoj
ili manjoj fizickoj, psihickoj i socijalnoj neravnotezi. S tom se nerav-
notezom suocavamo na razli¢ite nacine — ovisno o nasoj osobnosti,
dobi, stupnju razvoja, nasim iskustvima, mehanizmima suocavanja i
obrane. Od iznimne je vaznosti shvatiti da suocavanje s kronicnom
bolescu sa sobom nosi i emocionalnu komponentu, za Sto je potreb-
no vrijeme, mjesto i mogucnost da se ti osjecaji izraze, podrska i u
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odredenim slucajevima stru¢na pomoc.

Lijecenje celijakije neraskidivo je vezano uz bezglutensku prehranu.
Pridrzavanje pravilne prehrane temelj je fizickog i psihickog pobolj-
Sanja i posljedi¢no unapredenja kvalitete zivota. Za vecinu oboljelih
bezglutenska prehrana znaci veliku promjenu u nacinu prehrane i u
ponasanju. Ta promjena utjece i na obitelj i na drustveno okruzenje
oboljelog. Svaka promjena je proces, a navikavanje na bezglutensku
prehranu zahtijeva valjanu pripremu, edukaciju, pomoc¢ i suradnju
cijeloga zdravstvenog tima, oboljelog i obitelji. Put prema promjeni
moZe sa sobom nositi nesigurnost, stres i zabrinutost, stoga je vaz-
no suradivati i zajedno utvrditi probleme u prihvacanju prehrane i
prepreke u njezinu provodenju. Zajednicki se traze rjesenje i nacini
kako se suociti s promjenama, a izgradnjom pozitivnog stava prema
promjeni i uporno$cu zivot uciniti kvalitetnijim i cjelovitijim.

Djeca su poseban izazov buduci da se njihovo razumijevanje i prihva-
¢anje bolesti, kao i suradnja tijekom lijecenja u razli¢itim razvojnim
stadijima, uloge i odnosi s ¢lanovima obitelji i drustvenim okruzenjem
neprekidno mijenjaju. Mijenjaju se i njihove potrebe i ocekivanja te
teme i oblici pomoci koje traze od obitelji i okoline. Odrastanje s kro-
ni¢nom bolesti mora biti uklopljeno u proces razvoja vlastite osob-
nosti, samopoimanja i samopostovanja. Veoma je vazno istaknuti da
kroni¢na bolest djeteta utjeCe na cijelu obitelj ¢ija je obveza ponovno



uspostaviti ravnotezu, pronaci nove nacine suocavanja s problemima
i unaprijediti kvalitetu Zivota.

Zivot s celijakijom sa sobom nosi promjene na razli¢itim razinama.
Vazno je osigurati tjelesnu i psihicku stabilnost i umanjiti tjelesne
simptome i psihosocijalne posljedice celijakije. Oboljeli i obitelj za-

htijevaju objedinjenu brigu i pomoc¢ na putu k unapredenju kvalitete

zivota s bolesti.

Iskustva
bolesnika

NUSA 11 GODINA
| MAMA SIMONA

Onoga dana kada je naSoj najsta-
rijoj kceri dijagnosticirana ceijakija,
kona¢no smo odahnuli. Od svih di-
jagnoza na koje su lijecnici sumnjali,
dijagnoza ,celijakija“ bila je najmanje
zastrasujuca. Bili smo sretni Sto je napo-
kon zavrsilo tréanje od lijecnika do lijec¢nika
i konacno utvrdeno sto je nasoj kceri te kako
joj mozemo pomoci da odraste i razvije se u

zdravu i sretnu Zzenu. Zdravstveni problemi nase kéeri nisu nastali pre-
ko nodi, kao naglo pogorsanje njezina zdravstvenog stanja. Promjene
su se dogadale postupno, no ne i neprimijeceno. Vec s dvije godine

»Bili smo
sretni sto je

napokon zavrsilo
lutanje od lijecnika
do lijecnika.*
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oslabio joj je imunitet (hipogamaglobulinemija) zbog ¢ega je bila sklonija
infekcijama te je bila upucena na obradu specijalistu alergologu. Da bi
se izbjegla Cesta obolijevanja, nije pohadala vrti¢. Ipak, nasa sretna, ali
tiha i povucena djevojcica postajala je sve umornija i izgubila je apetit
nakon lijecenja posljednje infekcije. Nakon konzultacija s njezinim pedi-
jatrom, napravili smo pregled krvne slike i taj je nalaz bio uredan. Nije
imala problema s proljevima, bolovima, zatvorom ili povracanjem, niti sa
slabo$c¢u. S nasom smo bezvoljnom i umornom kceri bili nekoliko puta
mjesecno kod pedijatra. Nitko nije posumnjao na celijakiju i nismo bili
upuceni specijalistu gastroenterologu. S obzirom na to da smo u to vri-
jeme dobili prinovu u obitelji, mislili smo da osjec¢a nedostatak paznje te
smo posjetili psihologa. Tijekom praznika nadali smo se poboljSanju nje-
zina zdravstvenog stanja, ali su se opce stanje i gubitak tezine pogorsa-
vali. Sre¢om, uskoro smo bili naruceni kod alergologa koji nas je uputio
gastroenterologu. Dijagnoza celijakije bila je potvrdena za deset dana.

Nasa djevojcica, bolesnica s celijakijom, na strogoj bezglutenskoj pre-
hrani, sada raste i razvija se u sretnu i zdravu djevojku. Ubrzo su se
bezglutenskoj prehrani pridruzili njezina sestra i njezin otac kojima je
takoder dijagnosticirana celijakija.



IGOR, 47 GODINA

Dijagnoza celijakije postavljena mi je u
Cetrdeset Cetvrtoj godini. Dugo godina
imao sam brojne simptome celijakije,
od nepodnosljivih bolova u trbuhu,
proljeva, nadutosti i umora do ucestalih
infekcija. S obzirom na to da sam trideset
godina dijabetic¢ar, ovisan o inzulinu, dija-
gnozu celijakije trebao sam i ocekivati. No do-
godilo se upravo suprotno! Dugo sam vremena
ostao “neprepoznat”, donekle i zbog vlastita za-
nemarivanja ocitih simptoma, a kada se i pojavila sumnja, rezultati serolos-
kog testiranja na celijakiju bili su negativni.

»Dijagnoza me

je bola u oci,
a nisam je
prepoznao.“

Prije nekoliko godina sam, zajedno s kolegom gastoenterologom, specija-
listom za celijakiju, sudjelovao na gastroenteroloskom kongresu. U to vri-
jeme osjecao sam se poprilicno loSe, a moji su zdravstveni problemi bivali
sve izrazeniji. Imao sam proljeve, gréeve, osjecao nadutost i jake bolove,
osobito nakon dorucka kada bih se najeo svjezeg peciva. Ubrzo su uslije-
dili i dodatni problemi: nateceni gleznjevi, slabokrvnost se pogorsala i nije
se mogla popraviti niti raznim nadomjescima zeljeza. Ovaj put, nasrecu,
kolega gastroenterolog nije htio odustati od detaljne provjere moga zdrav-
stvenog stanja jer sam naocigled svakoga dana sve vise kopnio. Njegova

odluka pokazala se potpuno ispravnom jer mi je izvedena biopsija tankog
crijeva te sam unato¢ negativnoj serologiji i selektivnom IgA deficitu dobio
pozitivan patohistoloski nalaz sluznice tankog crijeva i potvrdena je dija-
gnoza celijakije. Sada sam na bezglutenskoj prehrani i konacno sam dobio
15 kilograma visSe od trenutka kada sam je zapoceo. Osjecam se dobro,
iako mi je tesko kad prodem pokraj pekarnice i osjetim miris svjeze pece-
nog kruha. Tesko je i kada sam u hotelu u kojem posluzuju razliCite vrste
glutenskog kruha i peciva, dok su bezglutenske varijacije na tu temu vrlo
oskudne. Citanje oznaka na proizvodima takoder je naporno, osobito ako
su ti potrebne naocale zbog sitnog tiska. Medutim, isplati se! Dijagnozu
sam prihvatio razmjerno lako jer sam naviknuo na svoje kroni¢no stanje
(dijabetes). Zdravlje mi se znatno poboljsalo, usudio bih se reci da se osje-
¢am potpuno zdravo ziveci svoj zivot na bezglutenski nacin i postujuci sva
pravila bezglutenske dijetoterapije. Za kraj bih volio naglasiti da se bez-
glutensko trziSte prehrambenih namirnica znatno prosirilo i time postalo
dostupnije za oboljele. No bezglutenski su proizvodi vrlo skupi i zbog toga
ih mnogi oboljeli ne mogu kupovati. Upravo je to jedan od razloga kréenja
nuzne bezglutenske prehrane kojom se stiti zdravlje, a u konacnici i zivot!
Trebamo se zalagati da bezglutenski proizvodi za oboljele od celijakije
budu cjenovno pristupacniji i neoptereceni visokim trgovackim porezima
jer hrana je nas jedini lijek!

MARINA, 43 GODINE

Celijakija mi je otkrivena u tridesetoj godini i sa sigurnoséu mogu
reci da je to bio jedan od sretnijih dana u mome Zivotu. Ako se pitate
zbog cega, nastavite s Citanjem kako biste upoznali tihu celijakiju,
prevrtljivu, zakukuljenu i nadasve bolnu!
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Dakle, otkad znam za sebe sluSam price svojih roditelja kako sam
do sedme godine imala izrazito slab apetit, a prehrana mi se sa-
stojala samo od voca koje sam jela sa zadovoljstvom. U tom raz-
doblju Zivota u nekoj bezazlenoj igri tr¢anja s ostalom djecom pala
sam u nesvijest, a u bolnici sam dobila dijagnozu epilepsije i tera-
piju kojom Cu bolest drzati pod kontrolom. Majka kaze da je imala



neki osjecaj kako ne bolujem od te
bolesti te me je nakon Sest mjeseci
"skinula" s lijekova i odlucila prema
svom instinktu prepustiti slobodi
Zivota zdravog djeteta. Danas, na-
kon obavljenih dodatnih lijecnickih
pretraga jasno znamo da je njezina
odluka bila dobra i da me je spasila od
suvisnog lijec¢enja u to vrijeme krivo po-
stavljene dijagnoze. Otkad znam za sebe,
sjecam se kako su me jako boljele noge, li-
stovi, bedra i stopala. Lijecnici su roditeljima govorili da sam naglo
izrasla i da je to posve normalno za moju dob. No bolovi su bili toliko
jaki da sam znala noc¢ima neutjeSno plakati, bez obzira na terapi-
ju andolom i majcino brizno masiranje nogu. Bavila sam se raznim
sportovima i bila pomalo hiperaktivna. Gotovo da nije bilo mjeseca
u godini kada nisam imala afte, kosa mi je otpadala u vecim koli¢ina-
ma, menstruacije su bile bolne, obilne i dugotrajne, a nakon prvog
porodaja sve su ¢esce bile izraZzene i promjene u ponasanju (Ceste
promjene raspolozenja) i manjak koncentracije.

»Revolucija
izazvana

genetskim
testovima za
celijakiju.”

No najizrazeniji su bili bolovi u nogama zbog kojih sam se u svojim
dvadesetim godinama dvaput javila u bolnicu i molila lijecnike da
pronadu uzrok mojoj gotovo svakodnevnoj nemoci. Bolovi su bili
sve jaci, koljena su mi cesto klecala, jedva sam hodala uzbrdicom
ili se uspinjala stubama, a naporan mi je bio ¢ak i hod po ravnom.
Katkad se jednostavno nisam mogla dignuti iz kreveta, bez obzira
na to Sto mi je dijete plakalo i trebalo svoju majku. Dolasci u bolnicu
i opsezne kontrole nisu urodile plodom niti nekom znacajnijom di-
jagnozom, osim preporuke da bih se trebala javiti u neku inozemnu
kliniku i pokusati uciniti korak vise za svoje zdravlje: odlucila sam
biti hrabra i vjerovati kako sam dovoljno mlada da prebrodim sve,
pa tako i to razdoblje zivota u kojem sam gotovo svaki dan uzimala
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tablete protiv bolova kako bih uopc¢e mogla obavljati svakodnevne
poslove.

U drugom desetljecu svoga zivota rodila sam dvoje djece, oboje
s dijagnozom celijakije (u dojenackoj dobi). Dok jos nije bilo ge-
netskih testova za celijakiju, i suprugu i meni vadena su protutijela
kako bi se otkrila moguca celijakija, ali oboje smo bili negativni u
tri navrata tijekom Sest godina. Jednoga dana dobili smo poziv za
genetsko testiranje, Sto smo s oduSevljenjem prihvatili s nadom da
¢emo napokon pronaci odgovore na nasa pitanja. Moji su rezultati
bili pozitivni (utvrdena je prisutnost HLA DQ2 i DQ8 ). Ponovila sam
serologiju koja je ovaj put bila pozitivna, a rezultati biopsije tankog
crijeva zaokruzili su cijelu pricu.

Odmah sam zapocela s bezglutenskom prehranom. Protutijela su
se spustala iz godine u godinu. Bolovi su postajali sve manji. Nakon
pet godina ustrajne i stroge bezglutenske dijete, vrijednosti protu-
tijela su se normalizirale.

Godinama sam Zivjela u boli, dobivala krive dijagnoze, uzimala po-
gresne lijekove. Uz bezglutensku prehranu nestala je bol u zglobo-
vima i misicima, bolne i obilne menstruacije te afte. Konacno sam
stekla potreban mir da bih nastavila zivot. Moja prehrana obiluje
namirnicama koje prirodno ne sadrze gluten, a moja je misija posta-
la podizanje kvalitete zivota oboljelih od celijakije!

Na kraju, zeljela bih reci kako se na celijakiju krajem proslog i po-
¢etkom ovog stoljeca vrlo rijetko sumnjalo u odraslih i kako se nije
prepoznavala ako nije bila prisutna klasicna klinicka slika uz jasne
simptome (bolovi u trbuhu, proljevi i povracanje). Danas se sa sigur-
nosScu moze reci da su genetska testiranja znatno pridonijela Ce-
S¢em otkrivanju celijakije u uzoj obitelji i prvih srodnika oboljelog,
kao i u onih s asimptomatskom celijakijom. ViSe se paznje posvecu-
je otkrivanju celijakije preko pridruzenih bolesti.



Prva tri dana na
bezglutenskoj prehrani

Priprema hrane bez glutena u pocetku ¢e zahtijevati promisljanje, dobru organizaciju i
posebnu pozornost. S vremenom ce ova vrsta prehrane prerasti u nacin Zivota i postati
dijelom svakodnevice te pridonijeti poboljSanju vaseg opceg stanja.

Pri kupnji namirnica u trgovinama
odaberite one koje na sebi nose
znak prekrizenog klasa pSenice
(ujedno i sluzbeni simbol bezglu-
tenske hrane) te one proizvode na
kojima je jasno slovima istaknuto
da ne sadrze gluten.

Pri pripremi jela posebnu pozor-
nost posvetite izbjegavanju kriz-
nog onecis¢enja. Uoci pripreme
jela pomno ocistite radne povrsine,
uvijek upotrebljavajte Cisto posude
i kuhinjske aparate te ciste kuhinj-
ske krpe.

PRVA KUPNJA NA ODJELU ZDRAVE PREHRANE U TRGOVINI

Bezglutenski kruh Bezglutenska palenta (bijela i zuta) Bezglutenski keksi Svjeze voce i mahunarke

Bezglutensko brasno Bezglutenska tjestenina
Bezglutenske zitarice Bezglutenski kakao

Caj — provjerite sastav
Secer, sol
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Nekoliko osnovnih
jelovnika

DORUCAK

Bezglutenski kruh + maslac / dzem / bezglutenski cokoladni namaz /
bezglutenska salama / sir / bezglutenski sirni namaz + svjeze povrée
(paprike, mrkva, krastavci, rajcice) ili svjeze ocijedeni vocni sok / Caj
/ kava / bezglutenski kakao

Bezglutenske palacinke + dzem / bezglutenski cokoladni namaz

/ skuta ili svjezi zrnati sir + dzem od jabuke (pripremite kod kuce:
jabuka, klin¢i¢, voda)

Posirana jaja / jaja na oko / tvrdo ili meko kuhana jaja + bezglutenski
kruh + svjeze povrcée

Bezglutenske Zitarice s mlijekom + svjeze voce (maline, borovnice,
breskve, narance, mandarinke i dr. voce)

Rizine pahuljice s mlijekom (po Zelji dodajte bezglutenski kakao)
Bezglutenska bijela palenta na mlijeku

Riza na mlijeku (dobro isperite rizu prije kuhanja)




JUHE

Goveda juha — Upotrijebite samo svjeze meso, povrce, zacinsko bi-
lje, sol i papar.

Izbjegavajte pripremljene zacinske mjesavine i gotove juhe te kocke
za juhu. Juhama moZete dodati bezglutensku tjesteninu ili je sami
zamijesiti od bezglutenskog brasna, jaja i vode.

Povrtne krem juhe — Koristite samo svjeze povrce, dodajte krumpir za
gustocu i kremoznost, svjeze zacinsko bilje i sol, zatim kuhano povrce
propasirajte, odnosno izmiksajte. Mozete dodati i Zlicu kiselog vrhnja,
primjerice juhi od buce; zagrijte na maslinovom ulju ¢esnjak dok ne
pocne otpustati miris, dodajte na kockice izrezanu hokkaido bundevu,
promijesajte, dodajte soli i papra. Kuhajte dok se bundeva ne razmek-
Sa, promijesajte, dodajte soli i papra te izmiksajte Stapnim mikserom.
Naribajte po zelji muskatni orascic i/ili dodajte kiselo vrhnje.

GLAVNA JELA

Bezglutenska tjestenina s umakom i mesom — Skuhajte bezglutensku
tjiesteninu u vodi i procijedite je u ¢istom cjedilu. Umak pripremite od
svjezeg mesa, svjezed luka i ¢ednjaka, svjezih rajcica, svjezeg zacin-
skog bilja i soli.

File purecih prsa narezite na trake, dodajte sol i svjeze zacinsko bilje,
a posebno pripremite bezglutensku palentu.

Rizoto od svjezih gljiva / Sparoga / svjezih pilecih prsa/ svjezeg povr-
¢a — Dobro isperite rizu prije kuhanja i procijedite je u Cistoj cjediljki.
Upotrijebite svjeze zacinsko bilje i sol.

Svjeza riba / file lososa pecen u pecnici s krumpirima i komadima
kelja — Skuhajte krumpir u slanoj vodi, kelj dodajte potkraj kuhanja.
Kuhani krumpir i kelj procijedite u Cistoj cjediljki te zaprzite na vru¢em
maslinovom ulju i svjezem narezanom c¢esnjaku.

Odrezak na zaru s pire krumpirom — Svjezi odrezak (junetina, pile-
tina, svinjetina, puretina) pecite na cistoj grill tavi, na zlici maslinova
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ulja te zacinite solju i paprom po zelji. Skuhajte krumpir u slanoj vodi,
procijedite u Cistoj cjediljki te pripremite pire kojemu po zelji dodajte
maslac ili kiselo vrhnje.

SALATE

Svjezu salatu (zelena salata, kupus i sl.) zacinite uljem, solju, vinskim
ili jabu¢nim octom. NareZite rajCicu i mozzarelu te dodajte ulje, sol i
papar. Narezite svjeze povrce.

DESERTI

Bezglutenski keksi i kolaci

Sladoled — mora nositi oznaku “bez glutena”
Kompot — pripremljen kod kuce (voce, Secer, klincic)

ZACINI — oprezno sa zacinima, cesto sadrze gluten. Upotrijebite &
svjeZe zacinsko bilje kada god mozete. Saznajte koji suhi pakirani

zacini ne sadrZe gluten.

ULJA — upotrebljavajte biljna ulja suncokreta, buce, uljane repice i maslinovo

ulje za pripremu svojih jela.

KONZERVIRANO POVRCE U STAKLENCI (paprike, cikla, masline i sl,) — prov-
Jerite sadrZi li gluten.

KONZERVIRANE MAHUNARKE (leca, grasak, grah) — provjerite sadrZi li

gluten.

SMRZNUTO POVRCE — provjerite sadrzi Ii gluten.



Povrtna juha i bezglutenski kruh — jedite samo svjeze povrée, krum-
pir, svjeze zacinsko bilje i sol.

Bezglutenske palacinke uz domaci kompot (voce, Secer, klin¢ici).
Omlet uz svjeze naribani sir (sir uvijek ribajte kod kuce, ne kupujte

pakirani naribani sir) / svjeze povrce / Sunka bez glutena + zdjela
zelene salate zacinjene uljem, solju, vinskim ili jabu¢nim octom.

Bezglutenske Zitarice s mlijekom ili obi¢nim jogurtom.

Bezglutenski kruh + tuna u maslinovom ulju / bezglutenska salama
/ sir / bezglutenski sirni namaz + svjeze povrce (paprike, mrkva,
krastavci, rajcice).

KONZERVIRANA TUNA — na deklaraciji bi trebalo stajati &
samo tuna i maslinovo ulje.

NARIBANI ZAPAKIRANI SIR — moze sadrzavati gluten.

Obicni jogurt / voce + bezglutenski kruh / bezglutenske grickalice /

bezglutenski keksi

Hot dog — bezglutenska hrenovka + bezglutenski kruh + svjeze povr-

Ce (paprike, mrkva, krastavci, rajcice)
Svjeze voce / orasasto voce.

HOT DOG — hrenovka mora nositi oznaku “bez glutena”

MAJONEZA / KECAP / SENF / AJVAR — moraju nositi oznaku
“bez glutena”

Negazirana i gazirana voda / prirodni sokovi bez dodanog
okusa i aditiva

NAPITCI — potreban je dodatan oprez pri odabiru napitaka jer
mogu sadrzavati gluten koji se dodaje zbog boje i kao pojaci-
vac okusa te brojne druge aditive.

AN
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- Kako organizirati kuhinju za sigurnu
Tr bezglutensku prehranu?

Za osobe oboljele od celijakije i najsitniji propust i oneciséenje glutenom mogu biti
Stetni za zdravlje

Stroga bezglutenska prehrana podrazumijeva nabavu bezglutenskih na-
mirnica, no vazno je i kako ¢e se te namirnice skladistiti u ku¢anstvu.

REORGANIZIRAJTE KUHINJU

1. Uklonite sve namirnice koje sadrze gluten: kruh, tjesteninu,
brasno, krusne mrvice, suhe zacine.
2. Uklonite sve namirnice koje mogu sadrzavati gluten ili njime
biti oneciscene.
. Bacite ili darujte sve rabljene spuzvice za sude, kistove za

kolace, posude za pecenje kolaca koje ne mozete dobro
ocistiti, tostere i miksere za suhi kruh ili kekse.

. Bacite ili darujte (onecis¢enje navedenih artikala ¢ini ih neu-
potrebljivima za pripremu bezglutenskih jela) drveni kuhinjski
pribor: daske za rezanje, kuhace, rabljene Stapice za jelo,
valjke za tijesto, pletene zdjele za kruh, muzare, mlince.

. Temeljito ocistite: nozeve, police, tanjure, lonce, tave,
hladnjak, pecnicu, stednjak, radne povrsine, pribor za jelo,
metalne cjediljke, plasti¢ne posude za hranu, sjeckalice za
oradaste plodove, miksere, blendere, sokovnike, posude
za pecenje/pekace, kalupe za kolace, tekstilne i plasti¢ne
poklopce za posude.




Ako se u kuhinji pripremaju i uobicajena i bezglutenska jela

U kucanstvu u kojem se pripremaju i uobicajena i bezglutenska jela,
kuhinja treba biti organizirana prema bezglutenskim pravilima. Jedino
se tako moze jamciti potpuna sigurnost. Dio radne povrsine mora biti
osiguran za pripremu bezglutenskih jela. Ako je to u vasem kucanstvu
moguce, zamijenite uobicajeno brasno bezglutenskim, kao i sve druge
rasute namirnice koje sadrze gluten ili su njime vec onecis¢ene. Ako
to nije izvedivo, potpuno odvojite aparate koji su u doticaju s glutenom
od onih koji ¢e vam sluziti za pripremu bezglutenskih jela. Tosteri, mik-
seri, pekaci za kruh i sl. ne mogu se “dijeliti”, potrebno je imati posebne
za bezglutensku prehranu.

1. PresloZite: jasno oznacite bezglutenske proizvode i udaljite ih od
onih koji sadrze gluten. Postavite bezglutenske proizvode na najvise
police, a prema potrebi ih zatvorite u plasti¢ne posude s poklopcem.
U hladnjaku jasno oznacite bezglutenske proizvode i odijelite ih od
ostalih. Bezglutenski proizvodi moraju biti postavljeni na najvise po-
lice, a prema potrebi ih se moze spremiti u plasti¢ne kutije s poklop-
cima. U namirnice koje se ne smiju onecistiti spadaju i razni namazi
koje treba oznaciti jasnom naljepnicom (npr. margarin, maslac, sirni
namazisl.)

2. Za pripremu bezglutenskih jela nabavite nove posude, pribor za
kuhanje, daske za rezanje, toster, kuhinjske ruc¢nike, spuzvice za
pranje suda i sl. Da biste lak$e razlikovali posude za pripremu bez-
glutenskih i uobicajenih jela, nabavite ih u u razli¢itim bojama. Tako
cete bitno pojednostavniti organizaciju i smanjiti rizik od kriznog
oneciscenja.

3. Uoci same pripreme bezglutenskog jela u mjeSovitoj kuhinji, do-
bro operite sve radne povrsine — to je potrebno uciniti prije svake
pripreme jela. Imajte na umu da je gluten oku nevidljiv. Ako dijelite
kucanstvo s osobama koje nisu oboljele od celijakije, pobrinite se
da svi razumiju nacin odrzavanja kuhinje kako bi ona za vas bila
sigurna.




Osnove uspjesnog pecenja
bezglutenskih pekarskih proizvoda

Domaci bezglutenski kruh neusporedivo je bolji od kupovnog. Odabrali smo dva recepta
za kruh koji ljudima na bezglutenskoj prehrani obi¢no najvise nedostaje.

- Svjeze pripremljena mjeSavina sastojaka trebala bi udvostruciti
obujam prije ponovnog mijeSenja.

- Prije dodavanja u kruh, grozdice treba prokuhati u vodi i dobro oci-
jediti.

- Pripravci od tijesta koje stavljate u kalupe trebaju biti pokriveni pro-
zirnom folijom da se ne presuse.

- Tijesto u kalupima mora se udvostruciti prije pecenja.

- Veliko tijesto se uoci pecenja treba probusiti drvenim Stapicem
skroz do dna kako bi se rijesSio visak vlage i zraka tijekom pecenja.

- Posuda vrele vode na najnizoj razini pecnice tijekom pecenja osi-
gurava dovoljnu vlaznost kruha te kvalitetniju koru.

- Nakon pecenja ostavite proizvode u kalupima nekoliko minuta, za-
tim ih izvadite na reSetku ili krpu. Ako Zelite meksu koru, omotajte ih
vlaznom krpom.

- Kreme ne smiju sadrzavati mnogo tekucine i trebaju se paZzljivo na-
nijeti.

- Krema moze biti teSka do 80 posto teZine tijesta, iznimno i teZa.

- Upotrebljavajte iskljucivo beglutenske proizvode s deklaracijom.

- Svi sastojci trebaju biti sobne temperature — hladnije namirnice
sporije se dizu.

- Sol ne bi smjela doci u izravni dodir s kvascem.

- Svi tekuci sastojci trebaju biti mlaki.

- Uvijek mijesite tijesto IZRAVNIM NACINOM:; kvasac treba rastopiti
u mlakoj tekucini i potom ga dodavati drugim sastojcima, mijesiti
rucno ili strojno.

- Strojno mijeSenje je ucinkovitije jer je mjeSavina puno ukusnija i
ujednacenija.

Savjet kuhara

Sve ostatke prosusite, pretvorite ih u krusne mrvice i cuvajte u zamrziva-

cu za pohanje.

Kruh moZe zadrzati svieZinu do Cetiri dana ako se pohrani u plasticnu vrecicu.
Podijelite recepte i savjete s ljudima koji su u istoj situaciji kao vi.
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Recept za
Dodajte sjemenke po Zelji: mak, suncokret, sezam i dr.

Mozete ispeci dvije Struce i jednu zamrnuti. Kruh se u zamrzivacu moze

bezg I ute ns ki kr u h Cuvati do Sest mjeseci.

Sastojci:

« 1kg bezglutenskog brasna (mix B)
« T1vode (ili pola vode, pola mlijeka)
« 1ZliCica Secera

« 12li¢ica soli
« 1kocka svjezeg kvasca (42 g)

- nekoliko kapi ulja, po Zelji ,,,fﬁ

Postupak

Uspite brasno u veliku zdjelu, napravite rupu u sredini i u nju izmrvite
kvasac. Dodajte sol i Secer uz rub zdjele. Odmijerite litru mlake vode u
vréu, dodajte tekucinu kvascu i dobro izmije$ajte elektri¢nim mikserom
ili sjedinjene sastojke premjestite na ravnu pobrasnjenu plohu te mijesi-
te dok ne uoblicite tijesto. Sada po Zelji dodajte malo ulja i mijesite otpri-
like pet minuta dok tijesto ne postane glatko. Oblikujte tijesto u kuglu,
kvadar ili oblik po zelji i postavite ga u posudu za pecenje. Ostrim no-
Zem zarezite gornju plohu na dva-tri mjesta. Lagano prekrijte i ostavite
da se dize oko sat vremena ili dok se ne udvostruci. Zagrijte pecnicu na
200 °C. Pecite kruh u pecnici 35 — 40 minuta, odnosno dok se ne digne i
poprimi zlaéanosmedu boju. Izvadite peceni kruh i ostavite da se ohladi.

Od dignutog tijesta mozete pripremiti razne kruscice, razna peciva (pu-
njena sirom, zac¢inskim travama), pizzu, savijace i sl.

Foto: Shutterstock

Tezina pecenog kruha bjelancevine g masnoce ¢ zasicene masnoce g ugljikohidrati g vlakna g

cca2kg 14250 3356 571 16 0,7 745 0
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Recept za bezglutenski blagdanski kruh

Sastojci:

« 1kg bezglutenskog brasna (mix B)
« Tl vode (ili pola vode, pola mlijeka)
« 11zlicica Secera

« 11Zlicica soli

« Tkocka svjezeg kvasca (42 g)
- nekoliko kapi ulja, po zelji

- 1jaje za glazuru

Postupak

Uspite brasno u veliku zdjelu, napravite rupu u sredini i u nju izmr-
vite kvasac. Dodajte sol i Secer uz rub zdjele. Odmjerite litru mlake
vode u vrcu, dodajte tekucinu kvascu i dobro izmijeSajte elektri¢nim
mikserom ili sjedinjene sastojke premjestite na ravnu pobrasnjenu
plohu te mijesite dok ne uoblicite tijesto. Po zelji dodajte malo ulja,
pazedi pritom da ulje ne dode u izravan dodir s kvascem. Sjedinjene
sastojke premjestite na ravnu pobrasnjenu plohu te mijesite dok ne
uoblic¢ite tijesto. Mijesite oko pet minuta dok ne postane glatko. Pre-
krijte tijesto krpom i ostavite ga na toplome mjestu da se dize sve dok
ne udvostruci obujam (oko sat vremena). Zagrijte pecnicu na 50 °C.

Od pripremljenog tijesta mozete napraviti male pekarske proizvode
poput kolaca, pletenica, peciva, kruscica i sl. ili jednostavno staviti u
lim koji ste prije toga malo nauljili. Neka se tijesto dize jo$ 15 minuta.
Pojacajte temperaturu pecnice na 175 °C.

Pecite male proizvode 30 minuta, a kruh 45 minuta, dok sve ne popri-
mi zlacanu boju i dobije lijepu koru. Izvadite kruh iz pecnice, ali neka
se hladi u posudi u kojoj se pekao, prekriven krpom.
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77g
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Kupnja bezglutenskih proizvoda

Ako vam je dijagnosticirana celijakija i prebacujete se na bezglutensku prehranu, kupnja
namirnica viSe nece biti ista!

Z\

Pokusaj strogog provodenja bezglutenske prehrane moze biti za-
htjevan, i vasa prva kupnja bezglutenskih proizvoda bit ce izazov;
ipak, s viemenom ce biti lakse. Ako ste tek zapoceli s bezglutenskom
prehranom, od pomoci ¢e vam biti savjeti i prijedlozi kako pronaci
sigurne bezglutenske proizvode, koji proizvodi su prirodno bez glu-
tena, koji sadrze skriveni gluten, kako organizirati kupnju, na sto je
potrebno obratiti paznju, i mnogo vise.

Najvaznije je pri kupnji za one koji slijede strogu bezglutensku pre-
hranu Citanje i razumijevanje naljepnica (sastojaka). Ovdje Cete dobiti
neke savjete.

Najbolji su savjeti iskusnih oboljelih od celijakije. Stupite u kontakt s
njima i provjerite s proizvodac¢ima ako imate neka pitanja.

Kupnja korak po korak

1. KORAK

Kod kuce pripremite
popis za kupnju
bezglutenskih
proizvoda i ukljucite
testirane i certificirane
proizvode.

2. KORAK

U trgovini izaberite
Cistu koSaricu za
kupnju. Ako primijetite
ostatke krusnih mrvica
ili brasna u koSarici,
izaberite drugu, Cistu.

3. KORAK

Kada birate proizvode
drZite se svog popisa
za kupnju te provje-
renih proizvodaca.
Pazite da pakiranje
EHNEE

4. KORAK

Pri kupniji svjezeg voca
i povr¢a, mogucnost
onecisc¢enja glutenom
je zanemarivali
svakako neocekivana.

Da biste osigurali sigurnu i strogu bezglutensku prehranu
od iznimne je vaznosti kupnja provjerenih bezglutenskih
proizvoda, kao i njihovo odgovarajuce skladistenje kod kuce.
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5. KORAK

Kada birate/kupujete
svjeze meso, provjerite
gdje se ono nalazi

u vitrini, j. da nije
blizu proizvoda koji

su oblozeni krusnim
mrvicama. Podsjetite
mesara da se
pridrzava higijenskih
standarda, da ne
upotrebljava iste zlice,
rezaceisl.

6. KORAK

Odjel delikatesa:
Obratite pozornost
na Cistocu rezaca
7a meso; u manjim
trgovinama bilo

bi dobro provjeriti
posluzuju li i kruh ili
pripremaju sendvice
na istoj podlozi kao
i meso te provjeriti
ima li osoblje Ciste
rukeisl.

7. KORAK

Proizvodi se trebaju
drzati u neotvorenom
(ili neoStecenom)
pakiranju. Preporucuje
se upotreba plasticnih
vrecica kako bi se
izbjeglo zagadenje

na pokretnoj traci.
Pripazite kada
postavljate proizvode
na pokretnu traku.




1. CITANJE | RAZUMIJEVANJE DEKLARACIJA (NALJEPNICA)

Kada kupujete proizvode
pazljivo procitajte dekla-
raciju i sastojke te uspore-
dite prijevod s orginalnom
naljepnicom. Nemojte bi-
rati proizvode koji sadrze
psSenicu, raz, kamut i bul-
gur, jeCam, pirovo brasno
te razlicite grizeve. Umje-
sto toga birajte sljedece
Zitarice: heljdu, proso, rizu,
kvinoju i druge.

Ipak potreban je oprez
kada kupujete brasno i
proizvode od Zitarica. Bez-
glutenski proizvodi moraju
biti oznaceni s meduna-
rodno prepoznatljivim sim-
bolom prekrizenog klasa
psSenice, bezglutenskom
oznakom ili testirani na pri-
sutnost glutena. Nemojte
birati proizvode koji mogu
sadrzavati tragove glute-
na.

Ovdije svi zn:/
Cajni alergen,

ukljuéujudi
zitarice koje
sadrze gluten,
moraju biti
napisanii
istaknuti.

NUTRITIVNI PODACI

Duastruki
soholadni bebai

Na100g Po komadu (25 g)

Energija kJ/kcal 2123 kJ (508 kCal)  531kJ (127 kCal)
Masti 269 79

- od cega zasicenih 14g 4q
Ugljikohidrati 61g 15¢g

- od cega Secera 39¢g 10g
Bjelancevine 599 29

Sol 0,57¢g 0,14 g

Secer
tamna cokolada

Alergeni ne smiju biti
skriveni u obliku brojeva.
Ako aditivi sadrze glu-
ten, moraju biti istaknuti
jednako kao i glavni
sastojci.

mlijeko u prahu, laktoZa
(E74D lecitin (soja), natrijev ke

punomasno ¢okoladno mlijeko,
pawaino ulje, kakao, kakao maslac,
gluten iz pSenice, aroma, emulgator

bonat, difosfat, sol, jaja.

Imajte na umu da sve
zitarice koje sadrze gluten
moraju biti jasno deklarira-
ne (ne samo gluten sam po
sebi). Stoga morate znati
koje zitarice sadrze gluten.
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SAVJET O ALERGLJI -—

Za alergene, ukljucujudi zitarice

koje sadrze gluten, pogledajte
sastojke koji su napisani
polumasnim slovima (bold).

©

To je
informacija koju
proizvodac daje
dobrovoljno.
,Moze
sadrzavati“
druga je
dobrovoljna
deklaracija koja
se koristi. Ako
proizvod sadrzi
i samo jedan
sastojak, moze
biti napisano
»sadrzi gluten®.

Vir: Focus IN CD e-learning tool for patients



2. ZAMKE KOJE SE JAVLJAJU TIJEKOM KUPNUJE,
POTREBAN POSEBAN OPREZ

Izbjegavajte kupnju na odjelu delikatesa i radije birajte ve¢ narezane i
vakumski zapakirane proizvode: salame, sireve, hot dog itd.

Blagajne i pokretne trake: brasno i krusne mrvice Cesto su rasute na
pokretnim trakama. Da biste zastitili proizvode, stavite ih na vrecicu za
kupnju ili zamolite blagajnika da ih skenira ne vracajuci ih na pokretnu
traku.

3. BEZGLUTENSKI PROIZVODI SA ZNAKOM
PREKRIZENOG KLASA PSENICE

Proizvodnjom, nabavom, skladistenjemipakiranjem namirnica oznacenih
znakom prekrizenog klasa psenice upravljaju lokalne udruge koje sve
postupke nadziru te testiraju proizvode na prisutnost glutena. Takvim
proizvodima dodijeljena je naljepnica, neka vrsta licence za upotrebu i
obiljezavanje proizvoda. Nedvojbeno, ti su proizvodi najsigurniji i najvise
testirani bezglutenski proizvodi za oboljele od celijakije. Upotreba
medunarodno registriranog simbola zasticena je registriranim zastitnim
znakom (®) kojim se mogu koristiti udruge za celijakiju. Ispod naljepnice
nalazi se kod zemlje i broj koda za testiranje: SI-3512345 (Slovenija), AT-
3418763 (Austrija), 1-24517453 (ltalija) itd.

SI-123-123
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Odredeni broj proizvodaca svoje proizvode oznacava razlicitim
simbolima prekrizenih zitarica. Imajte na umu da ti proizvodi nisu
odgovarajuce testirani i njihovo stavljanje na trziste obi¢no nije
certificirano.

4. BEZGLUTENSKI PROIZVODI S OZNAKOM
GLUTEN-FREE

Mnogi proizvodaci ne oznacavaju svoje proizvode prekrizenim zna-
kom klasa psenice, ve¢ na proizvod stave samo oznaku gluten-free.
Svakako provjerite jesu li takvi proizvodi na popisu certificiranih i te-
stiranih proizvoda.

- bomboni

. Cokolada

- puding

» sladoled

. namazi

- mesni proizvodi: slanina, salame, kobasice, tartari

- preljevi za salatu — umaci za tjesteninu spremni za upotrebu

. pomfrit

. Cips od krumpira

5. PROIZVODI KOJI NEMAJU NALJEPNICU I NISU
TESTIRANI NA GLUTEN

Koristite se listom proizvoda koja je objavljena u casopisu vaseg drus-
tva (izdanja ne starija od dvije godine).



6. PROIZVODI KOJI PRIRODNO NE SADRZE
GLUTEN

Kada kupujete svjeze voce i povrée gotovo da ne postoji mogucnost
oneciscenja ili se ono ne oc¢ekuje.

svjeze voce, povrée, meso
» mlijeko, maslac, vrhnje

7. PROIZVODI KOJI PRIRODNO NE SADRZE
GLUTEN, S MOGUCNOSCU ONECISCENJA
TIJEKOM PROIZVODNJE | PAKIRANJA

Pogledajte postoji li na deklaraciji informacija 0 moguéim tragovima
glutena. Izaberite testirane proizvode.

- riza, proso, heljda
smrznuto povrce, riba
« suseno voce, orasasto voce

8. PROIZVODI KOJI SADRZE TRAGOVE GLUTENA

Proizvode koji na naljepnici sadrze informacije o mogucim tragovima
glutena treba izbjegavati. To ukljucuje sljedece:

- Cokolada
¢ips od krumpira
- sladoled
Secer u prahu
« vrecice za Caj
mesni proizvodi: namazi, kobasice, salame
- zacini (mljevena paprika, ¢esnjak u prahu, mljeveni cimet, mljeve-
ni kumin itd.)
. kecap
majoneza
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senf
« kukuruzni skrob — palenta
kase i grizevi od zitarica koje prirodno ne sadrze gluten

9. PROIZVODI KOJI MOGU SADRZAVATI GLUTEN

Budite oprezni s proizvodima neprovjerenih proizvodaca koji mogu
sadrzavati gluten te umjesto njih odaberite testirane i provjerene pro-
izvode.

- pripravci od povréa odmah spremni za upotrebu: ajvar, hren
smrznuti artikli: voce, povrée, meso, riba

« riba — konzervirane sardine, tuna
konzervirani mesni proizvodi

- konzervirani grasak, kukuruz
kakao prah, vruca ¢okolada

« umak od soje

ledeni ¢aj ia
+ puding

sirevi =
« bomboni &3 }

Secer u prahu
« sok

vocéni sirup
- jogurt

prsut



Hrana bez glutena

Hrana koja sadrzi gluten nije prijatelj zdravlja osobi koja boluje od celijakije. Stoga
planiranje bezglutenske prehrane ukljucuje biranje hrane koja prirodno ne sadrzi gluten

ili nije oneciscena glutenomi ili iz koje je gluten uklonjen tehnickim postupcima. Takva
hrana treba biti oznacena prepoznatljivim simbolom ili prekrizenim klasom psenice.

Bezglutenske Zitarice, nepreradeno meso, riba, jaja, povrce, voce i
mlije¢ni proizvodi prirodna su bezglutenska hrana koja se preporu-
¢uje oboljelima od celijakije. Zdrava bezglutenska prehrana mora biti
potpuna, dovoljna i balansirana. Stoga zapamtite da se preporucuje
da jedete zitarice i brasnastu hranu nekoliko puta na dan. Pozeljne
su zitarice punog zrna s obzirom na njihov visok sadrzaj vitamina B
skupine, minerala i vlakana. Svakodnevno konzumiranje voca i povréa
pridonosi unosu vitamina, minerala, fitotvari, viakana i vode, pogotovo
ako je raznoliko i Sareno. Preporucuje se uzeti barem pet obroka voca
i povrca (minimalno 400 grama). Mlijeko i mlijecni proizvodi bogat su
izvor kalcija, Sto je vazno za izgradnju kostiju. Meso, riba i jaja vazan
su izvor bjelancevina, Zeljeza i pojedinih vitamina B skupine. Pozeljno
je ribu jesti dva puta tjedno, meso peradi nekoliko puta tjedno, a cr-
veno meso malo rjede. Tek povremeno treba jesti slatkisSe i dodavati
Secer; kao alternativa preporucuje se svjeze i suseno voce te orasasti
plodovi. Uvijek Citajte deklaracije i pazite na moguce izvore glutena:
ekstrakte Zitarica, aromu slada, modificirani Skrob, Zelatinizirani Skrob,
hidrolizirane biljne bjelan¢evine, biljnu gumu, biljni Skrob i sladi¢.

Uspjesno uklanjanje glutena prvi je korak u provodenju bezglutenske prehrane. Sljededi korak zasigurno je izbjegavanje potencijalnog
kriznog onecis¢enja. OneciS¢enje znaci mijeSanje bezglutenske hrane s hranom koja sadrzi gluten. Kako to izbjeci? Propisnim

pakiranjem bezglutenskih proizvoda (skladisStenje odvojeno od proizvoda koji sadrze gluten), pazljivom pripremom jela (odvojeno ili
prije obroka koji sadrze gluten), novim ili dobro ociséenim kuhinjskim priborom i posudem.
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GRUPA

NAMIRNICA

ZITARICE |
NAMIRNICE
BOGATE

SKROBOM

Sigurna, rizicna i
nedopustena hrana

SIGURNE

RIZICNE

NISU DOPUSTENE

Kukuruz, riza, proso, heljda, amarant,
kvinoja, tapioka, tef, ljeSnjakovo brasno,
krumpirov Skrob (svi propisno deklarirani
s oznakom  prekrizenog klasa pSenice
ili oznakom gluten-free za moguce
oneci$cenje u proizvodnji, skladistenju ili
pakiranju); zob (ako nije onecis¢ena, sigurna
za konzumaciju u vise od 95 posto bolesnika
s celijakijom)

Cips od krumpira, instant kukuruzni klip,
kukuruzne pahuljice s raznim aditivima,
rizine pahuljice, sve vrste bezglutenskih
Zitarica i proizvoda od bezglutenskih Zitarica

koji nisu deklarirani (mogu biti onecis¢eni u
procesu proizvodnje, pakiranja, skladistenja)

PSenica, raz, jeCam, zob (vrlo cesto
oneci$¢ena glutenom); tritikala — hrskava
psenica i raz, pir, einkorn psenica, emmer
pSenica, kamut, bulgur — kuhana, sjeckana
i susena pSenica (preradena psenica), durum
— teska, visokobjelancevinska psenica

VOCE

Svjeze (nepreradeno) voce: smrznuto voce
(bez dodatka sastojaka koji sadrze gluten,
nuzno je (Citati deklaraciju proizvoda);
oraSasti plodovi

Kandirano voce, suseno voce

Voce sa zabranjenim Zzitaricama, smrznuto
voce koje sadrzi psenicu i/ili njezine derivate

POVRCE

Sirovo, kuhano, suseno ili smrznuto povrce
i mahunarke (bez dodatka sastojaka s
glutenom, provjerite deklaraciju na proizvodu);
konzervirano povrce u ulju, soli...; proizvodi od
povréa bez aroma, konzervansa i pojacivaca
okusa; oguljena ili pasterizirana rajcica

Kuhani obroci (spremni za jelo) s povrtnom
bazom.

Povrée sa zabranjenim Zitaricama, povrce
pohano u zabranjenom brasnu, smrznuto
povrce koji sadrzi psenicu ili njezine derivate
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NAMIRNICA

Sigurna, rizicna i
nedopustena hrana

SIGURNE

RIZICNE

NISU DOPUSTENE

MLIJEKO |
MLIJECNI
PROIZVODI

Svjeze mlijeko i mlijeko u tetrapaku; prirodni
jogurt; svjeze vrhnje; svjezi i zreli sirevi;
maskarpone, mozzarella, sirevi poput
edamera, ementalera, parmezana

Gotovi napitci na bazi mlijeka, vocni jogurt,
vrhnje za kuhanje s okusom (npr. gljiva),
tuceno vrhnje, Slag i puding, topljeni sir,
preradeni sir

Jogurt sa sladom, Zitaricima ili keksima

MESO, RIBA |
JAJA

Sve vrste mesa i ribe, svjezi ili smrznuti (bez
dodatka sastojaka s glutenom, proditajte
deklaraciju na proizvodu); jaja su prirodno
bez glutena

Proizvodi od svinjetine, hot dog, umaci na
bazi mesaiili ribe

Meso ili riba pripremljeni s brasnom koje
sadrzi gluten ili s umakom koji sadrzi
gluten, meso ili riba pripremljeni s krusnim
mrvicama, surimi

PICA

Gazirani napitci, mineralna voda, vocni
sokovi (sa 100 posto udjela voca), kava, Caj
(bez aditiva), vino, pjenusac, Sampanjac

Vocni sirupi, mjesSavine vruée cokolade
spremne za konzumaciju, kakao i frapei

Pivo (osim onog s prekrizenim klasom
psenice koje se moze konzumirati), neki
instant napitci (kava, kakao), napitci na bazi
zobi

SLADILAI
SLATKISI

Med, Secer, fruktoza, dekstroza, glukozni
sirup

Cokolada, praline, kakao prah, sladoled,
bomboni, Zvakace gume

Torte, Strudle i Stapici za jelo od pSenice,
razi, je¢ma i zobi, instant pudinzi, kremasta
punjenja, cokolada sa zitaricama i keksima...

DRUGA
HRANA

Sva ulja, maslac, margarin, masti, jabucni
i vinski ocat, bezglutenski sirovi zacini, sol,
papar, kvasac

Kuhani umaci, umaci od soje, zacini i
mjesavine, kocke za juhu, aditivi za pecenje
(npr. prasak za pecenje), senf, kec¢ap

Svi umaci sa sastojcima koji sadrze gluten
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Abeceda zdravlja

SOJA - Sadrzi vrlo visok postotak
masti — 19,9 posto, ugljikohidrata —
30,2 posto i bjelancevina — 36,5 posto

AMARANT - Sadrzi velik udio #4+ = PROSO - Bogato magnezijem i
aminokiselina i bogat je kalcijem, % Zeljezom, izvrstan je izvor bjelancevina

vlaknima i zeljezom. Izvrstan je izvor ® (100 g sadrzi 10 g bjelancevina),

bjelancevina i Zeljeza, i samo jedna
Zitarica sadrzi dva puta vise kalcija
nego mlijeko i tri puta viSe vlakana
nego psenica.

HELJDA - Izvrstan izvor
visokokvalitetnih bjelancevina lake
probavljivosti. Heljda je bogata i u
dvije aminokiseline — lizinu i argininu
koje su vazne za zdravlje srca i
imunoloskog sustava. Ova Zitarica ima
izvanredan ucinak na zdravlje i sadrzi
mnostvo minerala kao Sto su zeljezo,
magnezij i fosfor te vlakna.

KUKURUZ - Obiluje prehrambenim
vlaknima koja snizavaju razinu
kolesterola, folnom kiselinom koja
odrZava krvotok, vitaminom B1 koji je
vazan za dobru mozdanu aktivnost i
ugljikohidratima koji nam daju brzo
dostupnu energiju.

kalcija, fosfora, nikla, vitamina E i
vitamina B kompleksa. Proso je alkalna
Zitarica (smatra se protutumorskom
hranom jer alkalna hrana ne zakiseljuje
organizam), lako se probavlja.

KVINOJA - Izvrstan izvor

; "J magnezija, Zeljeza, bakra i fosfora te

aminokiseline lizina koja stimulira rast
i oporavak tkiva. Sadrzi i riboflavin
(vitamin B) koji stimulira metabolizam u
mozgu i misi¢nim stanicama.

RIZA - Smeda riza ili riza cjelovita zrna

‘fr ima puno vecu hranjivu vrijednost nego
. bijela. Smeda riza sadrzi 3,5 puta vise

magnezija, Cetiri puta vise vitamina
B1ivlakana, pet puta viSe nikotinske
kiseline i 1,6 puta vise folne kiseline
nego bijela riza. Jezgra sadrzi vitamin
E, a ovojnica je bogata u gotovo svim

vitaminima B skupine.
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te vitamina A i B.

TAPIOKA - Vrlo korisna vrsta Skroba

jer potice rast dobrih bakterija u

tankom crijevu. Vitamini B skupine koji
daju energiju te poboljSavaju imunitet
prisutni su u brasnu od tapioke. Sadrzi
i velik broj minerala — Zeljezo, cink,
kalcij, magnezij, kalij i mangan (vazan
za tkiva i zdravlje zglobova).

TEFF (ETIOPSKO PROSO) - Zitarica

4 velicine sjemenke maka, podrijetlom iz

Etiopije, prirodno je bogata mineralima
i bjelan¢evinama. Ima vise kalcija

i vitamina C nego bilo koja druga
Zitarica. Bogat je bjelancevinama i
Zeljezom, a glavnina je vlakana vrsta
poznata kao otporni Skrob koji se u
znanstvenim istrazivanjima povezuje
sa zdravstvenim dobrobitima kao Sto je
poboljSanje razine Secera u krvi.



Prehrana
izvan kuce

Dijagnoza celijakije ne znaci da
cete prestati jesti izvan kuée ili

odlaziti u restorane s ¢lanovima
obitelji i prijateljima.

Srecom, danas je bezglutenska prehrana svjetski trend i sve vise
restorana nudi bezglutenska jela. Prehrana vani ne podrazumijeva
samo restorane i hotele vec prehranu u skolama, na drustvenim
dogadanjima i za vrijeme boravka u bolnici.

Kako pronaci siguran bezglutenski restoran? Vecina udruga oboljelih
od celijakije sakuplja pozitivha iskustva temeljena na izvjestajima
svojih ¢lanova te u mnogim zemljama postoji restoranski program
Bezglutenska prehrana izvan kuce. Ti programi ukljucuju edukaciju i
obuku osoblja restorana, program akreditacija s redovitim revizijama
i redovito na svojim mreznim stranicama objavljuju azuriranu listu
sigurnih lokala i restorana.

Najomiljeniji su takozvani ,namjenski bezglutenski“ restorani koji
pripremaju iskljucivo jela bez glutena, a cijeli postupak pripreme
jela je bezglutenski. To znaci da nude izvrsnu hranu — bezglutensku
za sve. Tipi¢no, vlasnici restorana imaju u svojoj obitelji oboljelog od
celijakije (ili su sami bolesni) te posebnu pozornost posvecuju strogim
sigurnosim pravilima pri postupanju s hranom.

Ispuniti stroge kriterije sigurnosti nije nemoguce kao $to se vidi u
mnogim europskim zemljama i Sirom svijeta. S druge strane, istina je
da su pravila stroga i osoblje restorana mora biti duboko posvecéeno i
dobro obuceno.
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Pogledajte na mreznoij stranici svoga drustva za celijakiju.

Procitajte dostupne informacije na mreznim stranicama i forumima raznih drusta-
va za oboljele od celijakije, na kojima oboljeli dijele svoje dobro (ili loSe) iskustvo.

Provjerite na mreznoj stranici restorana koji namjeravate posjetiti. Mnogi restorani
na svojim stranicama imaju dostupne jelovnike. Ako nema ponudenih gluten-free
opcija, isplati se nazvati ih i provjeriti mogu li izmijeniti koji od svojih prijedloga s
jelovnika te pripremiti jelo bez glutena.

Bilo bi korisno stupiti u kontakt sa Sefom (najbolje je nazvati kada je osoblje manje
zaposleno) kako biste iznijeli svoje najvaznije zahtjeve. Ne zaboravite spomenuti
da bolujete od celijakije, da nije rije¢ o tome da vise volite bezglutensku prehranu,
i da vasi obroci moraju biti pripremljeni prema svim preporuc¢enim standardima.

Pri narucivanju pristojno objasnite konobaru Sto sve treba biti zadovoljeno u pri-
premi vasega bezglutenskog jela i pitajte Sto vam moze ponuditi. Ako vam se ¢ini
da osoblje ne razumije najbolje vase potrebe, najbolje je izbjedi rizik i naruciti hra-
nu za koju znate da je potpuno bezglutenska, kao $to su salate, povrée na pari i
riza, meso na zaru koje nije pohano ili marinirano.

Nemojte zaboraviti naglasiti vaznost primjene nuznih higijenskih standarda pri
rukovanju i pripremanju bezglutenskog obroka kako bi se izbjegla krizna oneci-
$cenja glutenom.

Narucujte zadnji kako bi bilo vjerojatnije da ¢e vasi zahtjevi biti priopéeni osoblju
u kuhinji.

Sjetite se ponijeti sa sobom od kuce nekoliko kriski bezglutenskog kruha.

Imajte na umu da su neki azijski restorani (tajlandski, vijetnamski, indijski i dr.)
izvorno bezglutenski, no u Europi njihove sirovine za kuhanje mogu biti drukcije —
neki sastojci mogu biti zamijenjeni drugima koji sadrze gluten.




Savjeti za putovanja

Svijet se otvorio i za oboljele od celijakije sto se tice bezglutenske prehrane. S dobrom
pripremom i planiranjem oboljeli se mogu pridrzavati stroge bezglutenske prehrane i

na godisnjem odmoru, kao i na poslovhom putu. Ipak, savjetuje se unaprijed istraziti i

prikupiti informacije koje ée vam trebati na putu.

Nazovite hotel i pitajte imaju li dostupan hladnjak u sobi te provjerite na mreznim
stranicama hotela najblize restorane s bezglutenskim jelovnicima ili trgovine koje
prodaju bezglutensku hranu.

Potrazite dobre restorane na mreznim stranicama i blogovima lokalnih udruga za
oboljele od celijakije. Provjerite postoji li specifican logo lokalne udruge za oznaca-
vanje akreditiranih gluten-free restorana, kafica ili picerija.

Ako je potrebno, za dorucak trazite jednostavnu hranu kao sto su sirevi, voce, povr-
ce i orasasti plodovi, koji su prirodno bez glutena i lako dostupni.

Upotrijebite svoju karticu oboljelih od celijakije ili naucite nekoliko osnovnih rijeci
lokalnog jezika koje ¢e vam pomocdi u objasnjavanju vasih prehrambenih potreba
osoblju restorana.

Jedite domacu i svjezu hranu. Mnoga lokalna, autohtona jela prirodno su bez glute-
na pa radije birajte njih nego preradenu hranu. Upamtite, bolje je dva puta provjeriti
sastojke i metodu pripreme vase hrane, nego pogrijesiti u prehrani.

Putujte s nekvarljivom rezervnom hranom kao Sto su razne energetske plocice,
cipsevi, zitarice i sl. Buduéi da mnoge zrakoplovne kompanije nude bezglutenski
obrok, pri rezervaciji leta (poslovnog ili medunarodnog) narucite odmah i bezglu-
tenski obrok. Pri prijavi u zra¢noj luci neka vam potvrde da ¢e na vasoj zra¢noj liniji
biti dostupan bezglutenski obrok. Za neke je europske kuhinje vrlo zahtjevno da
obroci budu bezglutenski, no mnoge europske zemlje imaju uvedeno etiketiranje
alergena na zapakiranoj hrani i u restoranima, olakSavajuci tako prepoznavanje
proizvoda koji sadrze gluten.

Nemojte zaboraviti ponijeti sa sobom nekoliko kriski svoga omiljenog bezgluten-
skog kruha ili peciva, kao i neke Cipseve, kolace ili druge grickalice — za svaki slucaj.

Putovanje u zemlji i izvan zemlje moze biti zahtjevno, puno skrivenih
zamki. Da biste ih izbjegli, vazno je paZljivo ga planirati. Putovanje
je dobra prigoda da se okuse i upoznaju lokalna jela. Strane kuhi-
nje mogu biti izazovne sto se tic¢e sigurne bezglutenske prehrane.
U Europi propisi vezani uz informiranost potrosaca zahtijevaju da
se potroSace informira o glutenu i drugim alergenima (naljepnice na
prepakiranoj pripremljenoj hrani i obic¢no jelovnici u restoranima), Sto
olaksava prepoznavanje proizvoda koji sadrze gluten.

Celijakija se lijeci jedino dozivotnom bezglutenskom prehranom,
no zbog mogucih kroni¢nih i akutnih bolesti koje se mogu razviti ili
pogorsati tijekom putovanja potrebno je imati sa sobom odredene
lijekove. Preporucuje se ponijeti sto vise OTC pripravaka (lijekovi za
opcu upotrebu za koje ne treba recept), vitamina i dodataka prehrani
kako ne biste traziti ljekarne i provjeravali skriveni gluten u
zamjenskom lijeku.
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PRAVA ODRASLIH

Prava bolesnika

Svaki nacionalni zdravstveni sustav u Srednoj Europi ima razlicit sustav i pristup
pravima bolesnika.

Neki sustavi imaju propise o pravima bolesnika, posebne zakone, (za djecu i odrasle) oboljelih od celijakije u zemljama Srednje Euro-
upravne propise i propise o uslugama. Prava bolesnika ukljucuju ra- pe koje sudjeluju u projektu. Rezultati ovog pregleda usmjereni su
zlicite vrste podrske sustava: informativne, edukacijske, financijske prema postojecim financijskim i materijalnim pravima i temeljeni su
poticaje te dodatne medicinske usluge s obzirom na zdravstveno na anketi provedenoj u sklopu projekta Analiza postojecih financij-
stanje. U dvije sljedece tablice sazeto su prikazana prava bolesnika skih poticaja.

PODRSKA/ZEMLJA SLOVENIJA HRVATSKA MADARSKA ITALIJA NJEMACKA
Mjesecna isplata DA (do 26. godine) SAMO NEKI (do 8. godine) DA (do 18. godine) NE NE
Odbitak od poreza za roditelje DA DA NE NE Samo u pojedinim
slucajevima
Dodatni dani godisnjeg odmora za tri dodatna dana NE NE NE NE
roditelje
Materijalna pomoc¢: u smislu Za obitelji nizeg financijskog statusa DA, mjesec¢no NE Dostupni NE
bezglutenskih proizvoda mjesecno i dva puta godisnje od su bonovi
Slovenskog drustva oboljelih od
celijakije
Odbitak od poreza za koristenje DA NE NE NE NE
cesta
Rehabilitacija DA NE NE NE NE
PODRSKA/ZEMLJA SLOVENIJA HRVATSKA MADARSKA ITALIJA NJEMACA
Mjesecna isplata NE NE NE NE Samo u slucaju primanja socijalne pomocdi (Hartz IV)
Odbitak od poreza NE NE DA NE DA, u slucaju 30-postotnog invaliditeta
Dodatni dani godisnjeg odmora NE NE NE NE NE
Materijalna pomoc: u smislu bezglutenskih proizvoda NE DA NE Dostupni su bonovi  NE
Odbitak od poreza za koriStenje cesta NE
Rehabilitacija DA
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Udruzenje europskih drustava
oboljelih od celijakije (AOECS)

W,au
Cso
*Or¢

Udruzenja bolesnika ili preciznije udruzenja za zastitu prava oboljelih su
organizacije koje promicu potrebe i prioritete bolesnika s kroni¢nim bolestima i
stanjima. Medu ostalim aktivhostima, to ukljucuje poticanje istrazivanja odredene
bolesti, promicanje svijesti o njoj i obrazovanje zajednice o bolesti.

Buduci da je lijecenje celijakije specificno po tome
Sto se dozivotno mora provoditi stroga bezglutenska
prehrana, udruge oboljelih usmjerene su na sigurnost
hrane i sigurnosna pravila u njezinoj proizvodnji, kao i
na sastav "normalnih" i posebnih proizvoda pripremlje-
nih za bolesnike s dokazanom celijakijom i za ljude koji
zbog drugih razloga zele jesti bezglutensku hranu.

Udruzenje europskih drustava oboljelih od celijakije
krovna je organizacija europskih nacionalnih drustava
koja trenutac¢no ima 37 punopravnih ¢lanova diljem Eu-
rope.

Udruzenje europskih drustava oboljelih od celijakije dobilo je 1992.
status promatraca u Codex Alimentarius Commissionu — organiza-
ciji koja obuhvaca Ogranizaciju za hranu i poljoprivredu Ujedinjenih
naroda (UN) i Svjetsku zdravstvenu organizaciju (SZO) sa zadatkom
usvajanja standarda kao preporuka za zakone o hrani u raznim zem-
ljama. AOECS redovno sudjeluje na sastancima Codex Alimentarius
Commisiona i otad je promijenjeno i poboljSano nekoliko standarda i
smjernica Codexa koji Stite osobe preosjetljive na gluten.

AOECS Zeli unaprijediti kvalitetu zivota oboljelih od celijakije tako
Sto, na primjer, osigurava dostupnost sigurne bezglutenske hrane u

SIMBOL PREKRIZENOG KLASA PSENICE

SAFETY GUARANTEE

zemljama clanicama. Shema licenciranja AOECS-a do-
pusta upotrebu zasticenoga zastitnog znaka u obliku
simbola prekrizenog klasa na bezglutenskim proizvodi-
ma diljem Europe. Ovaj jasno vidljiv simbol lako je pre-
poznatljiv neovisno o jezi¢nim barijerama. Tako oboljeli
od celijakije mogu jesti bezglutensku hranu i ostati zdra-
vi i tijekom putovanja. Buduci da su zahtjevi koje treba
zadovoljiti kako bi se simbol prekrizenog klasa mogao
upotrebljavati jako strogi, istrazivanja su pokazala da
oboljeli od celijakije vjeruju u sigurnost bezglutenskih
proizvoda s tim znakom. Svaki oznaceni proizvod pros$ao je ispitiva-
nje u akreditiranom laboratoriju kako bi se potvrdilo da je sadrzaj
glutena manji od 20 mg/kg. Uz to, jednom godisnje provjerava se
proizvodni pogon svakog proizvoda kako bi se osigurala postojana
bezglutenska proizvodnja.

Udruge ¢lanovi AOECS-a do sada su oznacile vise od 12 000 proi-
zvoda diljem Europe.

Simbol prekrizenog klasa pSenice registrirani je zastitni znak i napor-
no se radi kako bi se zastitio tako da se svi prekrsaji brzo i odgovara-
juce rijeSe. Potrazite licencirani broj ispod simbola na pakiranju kako
biste bili sigurni da je autentican.
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Celijakija je dozivotna sustavna autoimuna bolest cije lijecenje za-
htijeva strogo pridrzavanje uputa o prehrani. Zahvaca 1 — 3 posto
cjelokupnog stanovnistva svih dobnih skupina (do pet milijuna ljudi
na podrucju Srednje Europe).

U 80 posto oboljelih celijakija nije dijagnosticirana ili je postavljena po-
greSna dijagnoza, s time da se u mnogim krajevima dijagnoza postavlja
i s deset godina zakasnjenja. Nedijagnosticirana ili nelijecena bolest
povezana je s nizom ozbiljnih komplikacija i pridruzenih bolesti.

Projekt Fokus na celijakiju, punog naziva Inovativna, prema bolesniku
usmjerena zdravstvena skrb — prednost uspostave snazne srednjoeu-
ropske zdravstvene mreze za oboljele od celijakije, poseban naglasak
stavlja na svakodnevni zivot s celijakijom. Usmjeren je na inovativne
potencijale u javhom sektoru, bolju integraciju socijalnih inovacija u
zdravstveni sustav s ciliem da se priblizi bolesniku uspostavljajuci
objedinjeni pristup i osiguravajuci zdravo i aktivno starenje stanov-
nistva. Projekt Fokus na CD podrzao je Europski fond za regionalni
razvoj — Interreg Central Europe. Ukupan proracun projekta je oko 1,9
milijuna eura. Provedba projekta zapocela je u lipnju 2016. i zavrSava
u svibnju 2019. godine. Partneri projekta su Opcina Maribor, Klinicki
bolnic¢ki centar Maribor, E-institut — Institut za projektno savjetovanje iz
Ptuja, Klinika Ludwig Maxmillian SveuciliSta u Miinchenu, Djecja bolni-
ca Heim Pal iz Budimpeste, Sveuciliste u Trstu, Znanstveno-istrazivac-
ki institut za majku i dijete Burlo Garofolo iz Trsta, Klinic¢ki bolnicki cen-
tar Rijeka, Udruga oboljelih od celijakije Primorsko-goranske Zzupanije,
Rijeka, Drustvo za celijakiju iz Budimpeste, Zaklada za zdravlje djece iz
Minchena te Primorsko-goranska zupanija.

O projektu Fokus na celijakiju

Inovativna, prema bolesniku usmjerena zdravstvena skrb — prednosti
uspostave snazne srednjoeuropske zdravstvene mreze za oboljele od celijakije.
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U sklopu projekta izradit ¢e se alati za e-ucenje za zdravstvene dje-
latnike, provesti pilot-istrazivanja ucinaka deset novih usluga te pri-
premiti sveobuhvatan model skrbi o oboljelima od celijakije koji ¢e se
mocdi primijeniti i u drugim uvjetima i za druge kroni¢ne bolesti.

Kljucni ciljevi su procjena razine trenutacne skrbi o oboljelima te ra-
zvoj i provedba tri e-alata: e-ucenja za zdravstvene djelatnike kako
bi se postigla zdravstvena skrb u skladu sa suvremenim spoznajama
o toj bolesti, e-ucenja za bolesnike kojima im se pomaze u svakod-
nevnom zivotu i razvoj ICT aplikacije za pomoc zdravstvenim djelat-
nicima u svakodnevnoj klinickoj praksi. Svrha je provedbe i testira-
nja deset pilot-projekata poboljSanje znanja, vjestina i odgovornosti
zdravstvenih djelatnika. Projektom ce se prikazati razvoj i probno
testiranje inovativhog modela pruzanja zdravstvenih usluga koji ce
omoguciti razvoj zdravstvene skrbi usmjerene prema bolesniku.
,Preporuke za djelovanje“ kojima su u sredistu bolesnici oboljeli od
celijakije ukljucivat ¢e smjernice za ucinkovito rjeSavanje izazova u
okvirima postojecih zdravstvenih sustava.

Rano sprecavanje kroni¢nih bolesti koje imaju snazan utjecaj na Zi-
vot i zdravlje od iznimne je vaznosti zele li se posti¢i zadani ciljevi i
osigurati odrziv zdravstveni sustav u Srednjoj Europi. Obrazovanje i
ucinkovito samozbrinjavanje oboljelih vrlo su vazna podrucja.

S ovim ¢emo se problemom pozabaviti uz pomoc e-alata za oboljele.
Posjetite nasu internetsku stranicu http://www.interreg-central.eu/
Content.Node/Focus-IN-CD.html i pratite novosti.
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