Celiakie, co o ni vime v roce 2020?

Vdzeni ctendfi,

onemocnénim spojenych s konzumaci lepku
Jje ve svété v poslednich letech vénovdna znacnd
pozornost. Lepek je pricinou dvou dobre definova-
nych klinickych jednotek, jako jsou celiakie a aler-
gie na psenici. Teprve v neddvné dobé vsak byli
identifikovdni i pacienti, ktefijsou glutensenzitivni,
ale nemaji ani celiakii, ani alergii na psenici. Toto
onemocnéni bylo pojmenovdno jako intolerance
psenice nebo neceliakdlIni glutenovd senzitivita.
Nenivsak jasné, zda je lepek skutecné odpovédny
za potiZe téchto pacientd. GastrointestindIni proje-
vy u téchto jedincd mohou byt zpUsobeny i jinymi
¢dstmi obilnych zrn nez je lepek. V poslednich
letech se také stalo vylouceni lepku ze stravy jako
soucdst zdravé vyZivy modni zdleZitosti, aniz by
k tomu byl raciondIni podklad.

Celiakie je celoZivotni, imunitné zprostred-
kované systémové onemocneéni postihujici déti
i dospélé a imunitni reakce je pricinou charakte-
ristické léze sliznice tenkého streva. Ackoliv kon-
zumace lepku je nezbytnd pro vznik celiakie,
chybfi nékterd vysvétleni jako napt. proc vsichni
geneticky predisponovanf jedinci neonemocni
celiakii? Pro¢ onemocni pouze 3 % z nich? Pro¢
onemocnéni muZe vzniknout teprve v pozdéjsim

véku, i kdyz tito jedinci konzumovali lepek po
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mnoho let? Odpovédi je potfeba hledat v okol-
nim svété. Vlyznamné rozdily v prevalenci celiakie
v populaci s podobnym genetickym pozadim
a ptijmem lepku ve Finsku a ruské Karélii jsou
silnymi ddkazy pro vliv zevniho prostredi. V'ysokd
prevalence protildtek proti nékterym virdm u pa-
cientd s celiakii v porovndni's kontrolami, ukazuje
na moznost virové ndkazy jako priciny nastarto-
vdni autoimunitniho onemocnéni, jakym celiakie
Jje, u predisponovanych jedinct konzumujicich
lepek. Pred nékolika lety se zddlo na zdkladé po-
pulacnich studii, Ze by bylo moZné predchdzet ce-
liakii zavddénim lepku do stravy kojencd v jejich
urcitém stdri a v malé ddvce za soucasného koje-
ni. Nicméné multicentrické prospektivni studie na
k celiakii geneticky predisponovanych kojencich
ukdzaly, Ze to neni mozné a v soucasné dobé
primdrni prevence celiakie neni uskutecnitelnd.
Diagnostické moZnosti byly vyznamnym zpUso-
bem posunuty vpred v roce 1984 objevem proti-
Idtek proti endomysiu a v roce 1997 identifikaci
tkdnové transglutamindzy jako autoantigenu.
Protildtky proti tkdriové transglutamindze se svou
vysokou senzitivitou a specificitou se ukdzaly
jako vyborné screeningové vysetfeni na celiakii.
Pozndni, ze ndlez vysoce pozitivnich protildtek

Jje provdzen vyraznou enteropatii, umoznil u vy-
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brané skupiny déti diagnostikovat onemocnéni
bez biopsie, 0 cemz pojedndvd c¢ldnek v tomto
¢isle casopisu. Klinické projevy u déti se v prd-
béhu let zménily. Jen mensi ¢dst md podvdhu,
déti s celiakii mohou byt i obézni. Ubylo déti
s klasickymi gastrointestindInimi projevy a détstf
pacienti jsou castéji diagnostikovdni s neklasic-
kymi, tj. mimostrevnimi symptomy. Onemocnéni
Jje potfeba aktivné vyhleddvat mezi pribuznymi
prvniho stupné v rodindch pacientd s celiakif
a mezi pacienty s jinymi autoimunitnimi one-
mocnénimi. Pro vysokou prevalenci je celiakie
Jjednim z nejduleZitéjsich onemocnéni trdviciho
ustroji s mnoha rdznymi symptomy, vdznymi
komplikacemi a nardstajici prevalenci. Cileny
sérologicky screening zaméfeny na pacienty se
trenim, jak zlepsit diagnostiku onemocnéni, coz
zvldsté plati pro dospélé, u nichz zdstdvd vyraz-
né nedostatecné diagnostikované. V budoucnu
bude pozornost jisté zamérena hlavné na zevni
faktory ovlivriujici vedle lepku rozvoj onemocnént
ana jeho prirozeny vyvoj a vlivy zpasobujici vznik
enteropatie.
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