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Sledovanie

| o Odhaduje sa, ze 1 % eurdpskej populacie moze trpiet celiakdlnou choro-
e e e | bou. Na kazdy diagnostikovany pripad pripada 7 nediagnostikovanych
pripadov. Choroba je diagnostikovana v malej miere, a to v désledku ne-
dostatocného povedomia profesiondlov z oblasti zdravotnej starostlivos-
ti a verejnosti — aj napriek tomu, Ze k dispozicii su citlivé a Specializované
—_——_———_ e = N —_———— diagnostické testy.

Poradtesa | | 1. navéteva u | Poradtesaso |

ssdeifttrr;?xu | | gastroenetroléga | SP:’;‘::EE'I‘;SI:;?IU | « Klasicky prejav choroby vo forme hnacky a poruchy vstrebavania Zivin uz
\ o \_ \ _p R | nie je velmi bezny a castejsimi su atypické a nepozorované priznaky.
o Preto je nevyhnutné zvySovat znalosti o chorobe prostrednictvom sko-
J y y
leni lekdrov, diétnych sestier a dalSich profesiondlov z oblasti zdravotnej
|— - I 7™ starostlivosti.
| Bezlepkova : Zoznam |
1 diéta (GFD) I p‘;‘;‘:lrgc%':h | « Lepok nesmie byt pred vykonanim diagnostickych testov z diéty vyld-
- \ | ceny - bez lepku v rdmci diéty nebude mozné vykonat testy na vyskyt
- - - choroby.
______________ - \ o Vylucenie lepku z diéty je jedinym spdsobom liecby choroby a vedie k
| Kontrola nedostatkov v oblasti vyZivy: hustota kosti, zlep3eniu zdravotného stavu, k znizeniu Grovni autoprotilatok spojenych
chudokrvnost v dosledku nedostatku Zeleza, vitaminy A, s chorobou a k regenerécii sliznice ¢riev. Vylucenie lepku z diéty taktiez

| EaD, bielkoviny, celkové proteiny, (GOT/GPT), kontrola
\prl'buzn)'n:h na prvej Urovni na vyskyt celiakalnej choroby.

| zabrani rozvinutiu pridruzenych choréb a komplikacii.

_______________ ]

« Hocije dodrziavanie bezlepkovej diéty principidlne jednoduché, existuje
mnoho faktorov, ktoré komplikuju jej spravne dodrziavanie, ako je na-
priklad nedostato¢né oznacovanie bezlepkovych vyrobkov a nedostatok

______________ — adekvatnych analytickych metdd na zistovanie pritomnosti lepku.

I 2. névsteva. 3 - 6 mesiacov: vyhodnotenie bezlepkovej |

| diéty. Monitorovanie dalSich choréb suvisiacich

A « Ajnapriek tomu je mozné dodrziavat zdravu vyvéazenu diétu, a to konzu-
« _ _ __ __ sceliakalnouchorobou. _|

movanim prirodzene bezlepkovych potravin, ako je zelenina, ryby, vajcia
a strukoviny, ako aj Specializovanych bezlepkovych vyrobkov. Spolo¢nos-
ti pomahajuice osobam trpiacim na celiakdlnu chorobu v rdmci celej Eu-
répy poskytuju prakticki pomoc fudom trpiacich na tuto chorobu, ako aj
|- - """ -"—-"—"-"—"-""""="="=—"—"= - rodindm a priatelom a poskytuju informacie o bezlepkovych vyrobkoch

I Raz za rok po zacati bezlepkovej diéty ainformacie o zachovani zdravia.

Nedodrziavanie prisnej bezlepkovej diéty (GFD) je hlavnou pric¢inou
priznakov spojenych s pretrvavanim stavu.

cdmedics-info@urv.cat
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| vykonanie kontrolnej
analyzy IgA-tTG.
| Kontrola vyzivovych
|—— | nedostatkov.
I
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Diagnosticky algoritmus sérologického
testovania celiakalnej choroby

Rizikové skupiny

Dospeli

Hnacky Poruchy travenia Pribuzni na prvej arovni Autoimmunna tyreoiditida r--———-—-"""—"——"—-"""""”"—"7—7—7—7—7 7= N
I
Davenie Makka stolica Choroby prirodzenej imunity Nedostatok IgA I Zapamétajte si, Ze celiakdlna choroba sa méze vyskytovat v kazdom veku
| Vysoky index telesnej hmotnosti alebo absencia hnaciek nevylucuju celiakdlnu chorobu I
Bolesti brucha Bolesti brucha Cukrovka, typ 1 Downov syndrém | |
Apatia Unava
Bolesti hlavy Podrazdené hrubé crevo
. i . ’ '— ——————— —
3 Bolesti klbov Bolesti kosti | Testna pritomnostigA \
< SHruAc ir transglutaminazovu
g Oneskorena menstruacia Sterilita, potraty | protilatku (TGA) (Vhodné: !
N . (. L e . . , Endomyziova protilatka (EMA))
E Zapchy Parestézia, tipnutie celuste Pridruzené ch y \ Endomyziova protilatka {EVIA !
Nepokoj, depresia
Ataxia —_—— — — ——— N —_— N
Zapchy Dermatitis herpetiformis Cysticka fibréza I I | Negativny TGA/EMA: |
Pozitivny TGA / EMA ravdepodobnost
| y pravdep
Predéasna menopauza Primarna biliarna cirhéza Reumatoidna artritida N I N celiakalnej choroby je nizka |
——————— — — — — — — — — —
Vypadavanie vlasov Nefropatia IgA Psoriaza
Vredy v dstach Zépalové ochorenia criev Holohlavost
Sjogrenov syndrém Vitiligo
- Systémovy lupus erythematosus Turnerov syndrém
. L. Addisonova choroba Williamsov syndrém
Podvyziva Podvyziva
Brusna stenzia Edém - - === N T T T TN
| Ak vazne klinické podozrenie | Aul-tlg:lnna(:it?k-gGrﬁe_r:ﬁie I
Zakrpateny rast Nizky vzrast na celiakdlnu chorobu stale © | (5o
pretrvéva, napr. priznaky | negdostatok 19A |
Chudokrvnost Periférna neuropatia N — \ _ _fedostatox] 9 _
> Edém Myopatia
=
© Hyperaktivita Sideropenicka anémia
5 y N Komplikacie
= Rachitida Hepatomegalia
Q.
Vredy v ustach Hypertransaminasémia
Hypoplazia skloviny Osteopénia
» i Celiakélna kriza Karcindm zazivacej sustavy S A —_—— e ———
Artritida Osteoporoza ; I ) I Pokial je nedostatok IgA: \
- . Crevny lymfém Nadmerné Sirenie baktérii | | | potrebné odmerat |
omeniny lgGTGA / EMEA
Osteoporo6za Refraktérna sprue ¢ _! \ Ak je protilitka IgG pozitl'vna_!



