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A gluténérzékenység (coliakia) egy olyan szisztémas allapot, amit a glutén és a hozza
kapcsolodd prolaminok altal kivaltott, 6sszetett immunoldgiai valasz okoz, és féleg a
vekonybél elvaltozasaival jar.

A prevalencia atlagosan 0,5-1%-ra tehet6. A betegek 2/3-a n6. Az incidenciat vizsgalva
elmondhatd, hogy a biopszidval diagnosztizalt Uj esetek évente 2-13/100 000 f6 kozé
tehet6k. (Rewers, 2005)

Jelenleg egyetlen kezelési modja a panaszt okozod gabonafélék szigoru elkerilése, amely
hatassal van a betegség elszenveddjének életmindségére. Felmérések szerint a
gluténértékenyek tobbsége kevésbé tartja magat egészségesnek. Folyamatosan figyelni kell,
hogy mit tartalmaz az adott étel, amit el akarnak fogyasztani. Osszességében nem csak

tobb id6t, de tobb pénzt is kell forditaniuk a vasarlasra, mivel a specialis 6sszetétell

élelmiszerek dragabbak.

Célunk, hogy az egészségpolitikai dontéshozatal szamara hasznos eredményeket

prezentaljak a gluténérzékeny betegek életmindségér6l. Eredményeink alapjaul
szolgalhatnak az egészségpolitikai dontéshozok szamara egy esetleges a gluténmentes

élelmiszerek tapszerekhez hasonlé tamogatasi rendszerének kialakitasahoz.

Vizsgaltuk a betegek életmindségét egy altalanosan alkalmazott életmindség kérddbivvel, az
un. Short-Form-36-tal (SF36), mely altalanos egészségi allapotra fokuszal. A nyolc dimenzid
felmérése kirajzolja, mely teriletek problémasak, egy profilt jelenit meg a beteg egészségi
allapotarol.

A betegség specifikus kérdbivek kozul a taplalékallergiasok életminbségére kifejlesztett, 25
skalakérdésbdl allo, életmindséget felmérd e-kérddbivet hasznaltunk (FAQLQ-AF kérddiv -
food allergy quality of life questionnaire — adult form). A kategéridk a kovetkez6ek: a
megvasarolhatd termékekkel kapcsolatos, az élelmiszerek cimkézésére vonatkozo, egy
allergias reakciotol valo félelmukrél érdekl6d6, a hazon kivuli étkezéshez fiiz6d6
érzelmeikre rakérdezd kérdések, valamint olyan kérdések melyek azt hivatottak feltarni,
hogy tarsasagban mekkora kényelmetlenséget okoz nekik betegségik megléte. A valaszokat
1-4-7 skalan értékeltik.

A kutatas eredmeényeit leiro jellegl keresztmetszeti, valamint 6sszehasonlitd statisztikaval

elemeztuk.

A vizsgalt 40 f6s mintaban 35 n6 és 5 férfi szerepelt. A betegek atlag életkora 32,5 év volt, a
legfiatalabb 18, mig a legidGsebb 58 éves.

Az SF36 index atlagos értéke 79 (+14,2) azonban magasabb az atlag populacioban mért 76-
os indexnél. A legalacsonyabb értéket (VT=61%20,3) a vitalitas mutatdéban értek el a
betegek. A legmagasabb értéket a fizikai mikodés kategoriaban érték el a betegek
(PF=95+7,28), tehat gluténérzékenyek esetében az index értéke magasabb az atlag
populacioban mért értéknél. Az eredmények alapjan az latszik, hogy a gluténérzékenyek

adatai az egészségesek adatai alatt maradnak a 8-bol 4 dimenzidban.
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1. abra: SF36 Kérdobiv eredményei
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(n=40, PF: fizikai aktivitds, RP: a fizikai problémakbdl adodo szerepkorlatozottsag, BP: a
testi fajdalom, GH: az altalanos egészségérzet, VT: vitalitas, SF: a tarsadalmi aktivitas, RE:

érzelmi problémdkbol adddd szerepkorldtozottsag, MH: dltaldnos mentdlis egészség)
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Az SF36 kérddiv eredményei mind a német (Hauser, 2006), mind a holland (Hopman,

2009) gluténérzékenyeknél mért életmindség értékeknél magasabbak voltak.

2. abra: SF36 kérddiv eredmények nemzetkozi irodalmi adatokkal valo 6sszevetése
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Az FAQLQ-AF kérddiv alapjan elmondhato, hogy gluténérzékenység csokkenti a betegek
életmindségét. Szakirodalmi adatokkal dsszehasonlitva az FAQLQ-AF érték alacsonyabb

volt a svéd taplalékallergiasoknal mért értéknél. (Jansson, 2013)
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3. abra: FAQLQ-AF Eredmények
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(n=40, FAQLQ-AF kérddbiv kérdéscsoportonként osszesitett eredményei; AADR allergén
elkeriiléssel és diétds megszoritdsokkal kapcsolatos kérdések (Allergene Avoidance and
Diatary Restriction), El: érzelmi hatdsok (Emotional Impact), RAE: véletlen kitettség
valdszinlisége (Risk of Accidental Exposure), FAH: tapldlékallergiadhoz kotheté egészség

(Food Allergy Related Health))

Az FAQLQ-AF és SF-36 kérddbiv eredményeit betegenként dsszevetve elmondhatd, hogy

a két kérddiv atlagos értéke nem egyezik meg a vizsgalt mintaban.

KOovetkezteté

Az SF36 és FAQLQ-AF kérddivek atlagos értékének alakulasabdl megallapithato, hogy a
betegség specifikus kérdbiv (FAQLQ-AF) és az altalanos egészségre vonatkozdé kérddiv
(SF36) segitségével eltér6é eredményt kapunk az életminGség tekintetében. A betegség
specifikus életmindség kérdbiv alacsonyabb értéket mutat, ezek alapjan az altalanos
kérésekkel vélhetéen nem irhatd le teljes mértékben az az életmindség csokkenés,
melyet a coliakia okoz.

A holland és német vizsgalatokban leirt magasabb életmindség értékek magyarazata az
lehet, hogy az altalunk felmért populacio atlagéletkora alacsonyabb volt, ami torzithatta

az Osszevetést.

Limitaciok

A vizsgalat alapjat képezd felmérésben a coliakia ténye nem volt diagnosztikus

modszerrel alatamasztva, a betegek sajat bevallasuk alapjan soroltak magukat a
gluténérzékenyek csoportjaba.
Az életminbség csokkenés és hasznossagveszteség reprezentativ mérésére tovabbi,

nagyobb betegszamon életmindség felmérések sziukségesek.
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