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Gluténérzékenység, avagy a helytelen taplalkozas és életvitel kovetkezményei

(Tévhitek és tévtanok is glutén iigyben)

Az egészségligy ugy muikodik, mint egy vallds: dogmakkal, a sajat ,szentirdsként” kezelt
,torvénykonyvvel”. Az orvos beteszi egy ,,dobozba” a tlineteket, abban keres egy hivatalos betegség
nevet, ha nincs, kreal egyet. Az 0sszezavarodott elménk pedig 6rommel belekapaszkodik ebbe a
biztos pontnak latsz6 adatba és megteremti az ennek megfelel6 valésagat. Létrehozza az e
betegséghez tartozé tlinet-egyittest.

A legrosszabb dolgokat akkor tessziik, ha nyilvanvaléan barmely fizikailag sérilésmentes lgyben
elmegyiink az orvoshoz. & meg fog tenni majdnem mindent, hogy taldljon egy betegséget, amire
gyogyszert irhat fel. A rendszer tlzzel-vassal irtja a problémdahoz masképpen kozelitéket — mint
tanitjak. A vilagméret(i gydgyszer-, és diagnosztikai ipar — meg az élelmiszeripar — véllalatai lennének
veszélyeztetve, ha Ujszerlen és komplexen dallndnk a dologhoz, hiszen e maffiaszer( szovetségek
bevételei a fegyverkereskedelemmel vetekednek. Az Inkvizicié a 3. évezredben is mlkodik csak az
eszkozei és alkalmazoi lettek masok.

Sajnos az orvosok, dietetikusok, taplalkozasi tanacsaddk tobbsége (szakemberek?), a sarlatanok
egyarant az élettan (fizioldgia) és anatémia teriiletein megnyilvanulé altalanos miiveletlenségre
alapoznak, masrészt a hiszékenységre és butasagra a valds és képzelt (hipochonder) betegek részérdél.
Ezért nem csalatkoznak a szamitasaikat illet6éen, mert a placebo-hatas itt is mikodik. Akik beveszik
ezeket a véleményeket, netaldan allasfoglaldasokat, meg is érdemlik a kovetkezményeket. Az
interneten is megtaldlhatd ,szakmai” cikkek 80-90%-a csak ostobasag, viszont ,szenzaciésnak”
tlinhetnek. Megdllapithatd, hogy Peter Gibsonnak igaza van, mikor kijelenti: ,Egy tudomdnyosan
megalapozott gluténérzékenységi vizsgdlat végeredménye széges ellentétben dll vagy dllhat mds,
tudomdnyosan megalapozott hasonld jellegii vizsgdlat eredményével.”

Mi kovetkezik mindebbdél? Az, hogy ebben az lgyben is sok a félreinformalds és csusztatds,
valaminek, valakiknek az érdekében. Ehhez pedig a ,,szakért6k” asszisztalnak.

Kezdjiik az alapoknal:

Mi az ételallergia, egyaltalan mi az allergia? A szervezet tulzott immunvalaszként védelmi fehérjéket,

roviden IgE-t (ellenanyag) termel és mellette a hisztamin talzott mértékben szabadul fel. Ennek
kovetkezményei a gyors lefolydsu - sokszor nagyon veszélyes - fizioldgiai reakcidok (kiUtések,
fulladdsok, hasmenések stb.).

Es mi_az ételintolerancia? Egy fokozatosan kialakulé bél nyalkahartya-karosodds. A gyenge vagy

hidnyos emésztéenzim tevékenység, sav/lig egyensuly felborulds, méregtelenitési funkcidk
csokkenése miatt fellép6 tlinetkomplexus. Mindezeket a rosszul emésztett névényi vagy allati
fehérjék, egyéb tdpanyagok altal kivaltott lassan kialakulé immunvalasz-reakcié okozza, amikor az IgG

és IgA tipusu ellenanyagok termel6dnek.

Ezért a lisztérzékenység (colidkia) és gluténérzékenység kozétt — mar a hatasmechanizmusuk miatt
is — driasi kiilonbség van.

A lisztérzékenység: egy sulyos, valdszinlsithetéen autoimmun betegség, ami er6s bélboholy

pusztulast eredményez, legtobbszor — és felszines megkdzelitésbél — a gluténnek tulajdonitott hatds
miatt. Sok félmdvelt ,,egészségligyi”-s és internetes vélemény még a trépusi sprue-t is 6sszemossa a
lisztérzékenységgel, ami hasonld tlineteket okoz. A coliakia kimutatasa szeroldgiailag az 1gG és IgA
antitestek keresésével torténik (ami csak talan gluténérzékenységet mutatna), amely kb. 80%
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bizonyossagu, a hianyzé 20%-ot a biopszia (szOvetminta-vétel) teheti ra, vagy el is vetheti. Kivaltd
oka: a genetikai hajlam (?) + a kedvezd kornyezeti tényezlk egylttalldsa. El6forduldsa az
emberiségen belll nagyon csekély 0,1-0,3%; az északabbi népeknél 1-1,25%. Tehat a probléma
meglehetdsen bagatell. Ett6l még a blindz6i ardny is magasabb! Ugyan ki ne dntsiik mar a flrdévizzel
egyltt a gyereket is! A kalaszos gabona tovabbra is Iétfontossagu fog maradni. Igaz, az utébbi 40-50
évben nalunk kissé emelked6 tendenciat mutat, mert az emlitett , kedvez6 kornyezeti hatds”, azaz a
szennyezett kérnyezet, a vegyszeres, adalékokkal zsufolt, stb. mérgezett, élelmiszernek tlin6 anyagok
mindezt elésegitik. Itt |éphet be a képbe az erésen intenziven (azaz kemikalidzva) termesztett gabona
kérdése, amikor is az évezredek 6ta kialakult beltartalom az utébbi fél évszazadban kedvezétlenil
véltozott.

Lényeg: A lisztérzékenység egy allergia és egy autoimmun betegség keveréke. Az allergiat a meg nem
emésztett gliadin valtja ki, mig a f6 tlinetekért a test sajat rendszere ellen fellép6 autoimmun reakcio
a felelGs.

Mi az a glutén? Egy tobbszordsen Gsszetett gabona fehérje, melyet, ha biokémiailag nézziik — minden
mas hireszteléssel szemben — csak a buzakban és tritikaléban talalhatd. A glutén, vagyis buzasikér,
vizben nem oldddik és az Osszes fehérjének 80-85%-at alkotja. Kett§ alegysége van: a gliadin és a
glutenin. A problémakat a gliadinnak, azon belll is a legkisebb tomegli alfa egységeknek
tulajdonitjdk. (A tobbi buzdban levé fehérje, pl. az albuminok mar vizoldhatdk.) A sikér mas
gabondban nem taldlhatd, emiatt tud a tészta laza szerkezetl lenni. Az egyéb gabonak (pl. a rozs,
arpa, zab) csak gliadin szer(i fehérjét tartalmaznak, amik szintén okozhatnak a gluténérzékenységhez
hasonl tiineteket.

A gluténérzékényséq (gluténintolerancia): Az ételintolerancidk egyik vdltozata. Ekkor a szervezet

valamilyen (?) okbdl nem tudja a gliadin alegységet aminosavakra bontani, azaz megemészteni. Ez
tehat els6sorban az emészt6rendszerben bedllt degenerativ probléma. EbbSl az emésztési
problémabdl majd kialakulhat a szivdrgo (lyukas) bélszindroma. llyenkor a bélfal atereszt6-képessége
megnd, a félig lebontott fehérjeegységek pedig a véraramba kerlilnek. Ez mar a szervezet szdmara
ismeretlen anyag, az immunrendszer idegenként (antigén) azonositja — helyesen. Ez még nem
aminosav, ami kellene, igy 1gG antitestek képz6dnek, melyek az antigénnel szerves immun-
komplexeket hoznak létre (esetlinkben az alfa gliadinnal), melyek a testben barhol lerakédhatnak,
valamint krénikus gyulladasokat is elGidézhetnek.

Finoman szdlva elég sajatsdgos maodon vilagitia meg az ,egészség-tudomany” a gluténnak
tulajdonitott emésztGrendszeri megbetegedéseket. A legkisebb ellenallas-kifejt6t, a glutént kialtja ki
az orvostudomanykodds és a dietétika f6blindsnek, mert az nem tud valaszolni. Nem az
élelmiszernek tlind dolgokat fogyaszté ember, sem annak az életvitele, de még az altala el6idézett
rendkivil szennyezett kornyezet sem b(in6s, hanem a glutén.

Egyébként, ha tényleq a gluténtdl (buzdtdl) lenne az a probléma, amit neki tulajdonitanak, az

emberiséq 5-7 ezer évvel ezelStt biztosan abba hagyta volna a termesztését, vaqgy kipusztult volna!

Joval 6sszetettebb probléma ez annal, hogy csak a gluténre fogjuk. Am az altudomanyosoknak kellett
egy blinbak a mélyrehaté elemzések helyett (nem akartdk még felderiteni az okokat). igy az lzletileg
irdnyitott ,egészségipar” kiszolgaldi elfedhetik a negativ cselekvéseik kdvetkezményeit.

Hogyan alakulhat ki a gluténérzékenység?

Ugy tnik, napjainkban egyre tobb embernél diagnosztizalnak gluténérzékenységet, bar a szamok
még igy is elhanyagolhatdak.
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Az okok Osszetettek:

El6sz6r: Nem ragunk rendesen. (A szilard étel legyen folyékony!) Nem indul be a normalis
enzimmukddés.

Masodszor: A ,taplalék” amit fogyasztunk nem tdplalék, hanem jérészt halott anyag, sok mérget,
adalékanyagot stb. tartalmaz, amit a szervezet nem tud felismerni, igy feldolgozni sem. Mindezektdl
is begyulladhat a nyalkahartya.

Harmadszor: A gyomorban a savassag mértéke 0ssze-vissza szor, rosszul miikédik a beidegzés.
Negyedszer: A patkdbél (nyombél=duodénum) pH-ja sem megfelel§, sokszor savas a ligos helyett,
igy a novényi fehérjebontod enzimek (pl. a tripszin) nem jél miikédnek.

Mindezekben az okokban a glutén vétlen.

Részletesen: A gyomorba jutott felaprdzott tapldlék erésen savas kozeggel kellene, hogy talalkozzon.
Ekkor a savas kozeg és a beidegzés hatdsara megindul a gyomorbeli emészt6enzimek tevékenysége.
Lényegében emésztédik az dllati fehérjék és a szénhidratok donté része, egy kis rész a novényi
fehérjékbdl. Ezutan a gyomortartalom a perisztaltika hatdsara kozelit a patkdbélhez és a savassag
kozelit a semlegeshez. Kinyilik a gyomorkapu (pylorus), ataramlik a félig megemésztett taplalék a
patkdbélbe tovabbi feldolgozas céljabdl. A pylorus a gyomortartalom kilriilése utan a patkdbélben
uralkodd, mar lugos kdzeg hatdsara (is) ezutan bezarul. Megkezdddik a novényi fehérjék tovabbi
bontasa, elkezd6dik a zsirok emésztése, folytatddik a cukorszer( anyagok cukorra bontasa.

A patkdbélben uralkodd dllapot az alfdja és omegdja a glutén kérdésének! Itt az enzimek 8,50pH
koril dolgoznak megfelel6en. Ha csokken a ligossag — mert a pylorus nem zarul — a gyomorbdl sav
keril a bélbe és megszlinik a ligos hatds. Ennek kovetkeztében az ott 1évé tripszin fehérje bontd
enzim inaktivva valik. igy a félig elbontott glutén gliadin részecskéi — a kialakulé (gyulladasban levd)
szivargd bélszindroma hatdsara — atdiffundalnak a bélfalon és bejutnak a véraramba. Ez lesz az
antigén és erre valaszol a szervezet IgG antitestekkel. Innentél csak folytatddik a probléma, ugyanis
az igy kialakult fehérje-komplexek a szervezetben barhol felddsulhatnak és okoznak egyéb tiineteket.
Az a kell6en meg nem emésztett gliadin — ami nem kerilt a vérdramba — tulajdonsdgabdl adéddan
ratapadhat a bélbolyhokra, legyalulva azokat. igy a tovabbi felszivddas is akadozik, szép lassan
kialakul egy fajta lisztérzékenység — mivel a tejcukor is itt bontddik — a laktéz érzékenység is, illetve
egy mdsodlagos cukorbetegséq.

Kilonboz6 fizioldgus vélemények szerint a glutént bontani képes transzglutamindz enzimet — ami
ebben az esetben nem mikrobioldgiai eredet(i és nem élelmiszeripari célt — a bélbolyhok valasztjak
ki. Ez az enzim is csak akkor aktiv, ha a patkdbélben uralkoddé kémhatds IGgos. Ezt a lUgossdgot a
nyombélbe bedmlé hasnyal az epével kozosen hozzak létre, kiegésziilve a bél hamszovete altal
termelt valadékkal.

A majbdl jov6 epe és a hasnyalmirigy valadéka a nyombél el6tt egyesiil egy kozOs csatorndban,
melyben a szabdlyozé szerepet az Oddi sphincter, azaz az Oddi féle zardizom latja el. Ez a zardizom
kinyit, ha a pylorus zdrva van, azaz bedmoélhet a patkdbélbe a hasnyal enzimeket és az epét is
tartalmazé valadéka. Ha viszont a pylorus van nyitva — mert savas kdzeg aramlik at a gyomorbdl —
akkor az Oddi zarva van, a nyombélben nincs emésztés. Mindkett6 izomgyUrld mikodését beidegzi a
bolygé ideg, amely csak megfelel§ (nyugodt) koriimények kozott miikédik szabdalyosan.

A gluténtdl fiiggetlen, am gluténérzékenységgel keverhet6 problémak:

A halal a belekben lakozik!”>Rossz emésztés, gyors Oregedés.
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- Hasnyalmirigy-gyulladds: Az Oddi féle izom zarva volta miatt az enzimek panganak a

mirigyben. Oka lehet a bélben uralkodé savas pH, de lehet az epekd jelenlététSl adddod kozos
csatorna elzarédds. Ha az epehdlyagban van k&, akkor a majban biztosan vannak aprébb
epekdvek, amelyek elzarjak a kdz6s csatornat a hasnydlmirigy utan és a patkobél el6tt, igy
nem tudnak az enzimek kilirilni.

- Szivargd bélszindréma: helytelen kezelés. Magyarorszagon ezt a tiinetet tobbnyire a

,szlkségesen” alkalmazott antibiotikum-kira és a szteroidok alkalmazdasdaval vélik meggatolni
(tévesen) a savassag-lugossdag kérdésének felderitése helyett (vagy a gyenge
enzimtevékenység helyett) és hattér okként a lisztérzékenységre asszocidlnak. Mas
orszagokban ezt a tiinetet nem igy kezelik.

- Meszesedés attétele: A gerinccsigolydkat és a porckorongokat érinté meszesedés gatolja a

kilépS idegek miikodését, azaz az ingeriilet—vezetést. igy az emésztSrendszeri beidegzések
ingerekre adott valaszai hidnyosak és szabalytalanok.

- Stressz _hatadsok: Akik a stresszre rosszul reagdlnak mind emésztési problémakkal fognak
kGzdeni, koztik gluténérzékenységgel is. Csak akkor egyiink, ha elég nyugodtak vagyunk. Ha
nem vagyunk nyugodtak inkabb ne egylink, pétcselekvésként a legnagyobb tévedés nassolni.
A ragas nagyon fontos, de az idegesség hatdsdra az emésztGrendszer beidegzését végzé
bolygd ideg miikodése szabalytalanna valik, gorcsbe randulnak az emésztészervek. ElImarad
az emésztés, az emésztetlen anyagok felszaporodnak, pusztitjidk a bél szerkezetét és
altaldnos mérgezési tiineteket generalnak. A gyors evés hatasara viszont a gyomor savszintje
sem csokken, igy nem fog kinyilni a gyomorkapu. Kialakulhat a reflux is. (Néhany évtizeddel
ezel6tt nem volt véletlen az aperitif, ugyanis a minimalis alkohol gyomorideg-nyugtato.
Palinka=palesz.)

- Hibas szénhidrat emésztés: Sok alkoholt sem latott embernél maijcirézist allapitanak meg,

pusztan azért mert folyamatos mérgezés torténik a rossz emésztés folyaman, aminek
eredményeként a szénhidratbdl atalakult alkohol — mint kdztes termék — karositja a majat. A
gluténérzékenység kezelésére adott olyan ,tandcs”, hogy egylink gluténmentes, mas fehérje-
és szénhidrattartalmu ételeket sokszor artalmasakka valhatnak, mert az alapprobléma nem
lett feloldva. igy a szervezet egy id6 utan szinte mindenre érzékenyen reagal. (Pl. egy savas
bélben a koéles vagy hajdina fehérjéit bontd enzim is inaktivva valhat.)

Téveszmék:

Egyes mértékaddnak tartott egyetemi docensek is Osszemossdak a gluténérzékenységet a
lisztérzékenységgel. Igy nekik is a gluténmentes étrend a receptjiik, ahelyett, hogy felderitenék, miért
nem tudja egy adott szervezet lebontani a glutént alkotérészeire. A gliadinoknak nem szabadna
tovabb haladniuk a bélrendszerben.

Egy eléggé egészségtudatosnak tartott honlapon taldlhatd egy harom részbdl allé ,Allergia” sorozat.
Ebben felmeril a kérdés, hogy valéban akkora mumus a glutén? Az irds sok igazsdgot tartalmaz, de
jelent6s tévedést is. Alapvet6 tévedése, hogy a kozonséges buzaban is taldlhatd D-genomot teszi
felel&ssé glutén lgyben. (A normal buza hdrom 6rokit6é egységet, azaz genomot tartalmaz, az A-t, B-t
és a D-t, amelyek mas-mas vadbuzabdl szarmaznak.) Tévedése még, hogy a D genommal tdbb gliadin
kertlt a buzdkba. Nem a gliadin lett tébb, hanem pont a glutenin /a megjelené tonkolyos genom
miatt/, aminek semmi k6ze a gluténérzékenységhez. Mintha az emberiség nem fogyasztana mar 6-8
ezer év Ota kozonséges buzat is?! Akkor, de késébb is az egyiptomi-, romai, majd a kozép- és
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Ujkorban nem volt ez probléma? Nem az eredendé sikéralkotdk a felel6sek ebben a kérdésben,
hanem kemikalidkkal kezelt buzatermesztés, amelyek fehérjeszerkezet-valtozast eredményeznek.

Tovabbi tévedése az észrevételeinek (angolbdl atvett fél informdcidk), hogy a buzanemesitéssel
megnovelt fehérje-tartalom (és lektin tartalom) a felel6s az emésztési rendellenességekért. Ez
egyaltalan nem igaz; nemesitéssel a fehérjeszintet nem noveltiik meg. (Pl. a régi, 1928-ban megjelent
Bankuti buzafajta Iényegesen magasabb fehérje-tartalmu a jelenlegi fajtaknal, viszont nem viseli el a
mltragyazast.) Nemesitéssel sok mindent elértiink, de a fehérjeszint éppen csokkent, ezt lehet
novelni mutragyakkal. A mdtragya viszont atalakitja a fehérje szerkezetét, aminek a felszivddasa
ezdltal mégis csokken. Végeredmény: a buzak gyengébb élettani hatast eredményeznek a

m(itragyazas miatt (a régiekhez képest), a részben atalakult aminosav-szerkezet pedig sok meg nem
emészthets fehérjefrakciot is eredményezhet, mert a fehérjebontd enzimek ezekkel szemben mar
hatastalanok. (Nem ilyen anyagok emésztésére tervezett az evolucié.)

Paleosok nézete: Teljesen téves allaspont a gabonafélék és egyéb novények fogyasztasanak elvetése
arra hivatkozva, hogy az eleink vaddszattal foglalkoztak és csak hussal-zsirral taplalkoztak. Ne egyiink
szénhidratokat — mondjak —, mert cukorbetegek is lehetiink. Akkor a fogaink bizonyara ennek
megfelel6en alakultak volna ki. (Mint a ragadozéké, taréjosak lennének.) Ezen életmddkovetbknek a
vélt igazsaga valamennyire igaz a ,0”-as vércsoportiak szamara. Szamukra valdban fontos, hogy a
hust hussal egyék, bar nekik is van novényi fehérje-bontd enzimjiik. Azonban mégis sziikséges lenne
Uj/régi étkezési kulturat és paradigmat feldllitani, melynek jelszava lehetne: ,Visszatérni régi
6nmagunkhoz.”

A fejlédés alapvetd elveit tudni kell (még altaldnosban tanitottak), nem felilni, elhinni egy-két lzleti
érdeket, vallalkozasi csoportot (egészségiigyi és élelmiszeripari maffidk) képvisel6 vagy kiszolgald
altudomdnyos informacidnak, illetve azt kozvetitének. Ezek csak tlineti kezelést javasolnak, a Iényegi
megoldas — azaz az okok keresése és kezelése — elsikkad, mert akkor nem kellene gyodgyszereket,
taplalék-kiegészitGket, ,funkcionalis élelmiszer’-nek mondott anyagokat fogyasztani a tlinetek
ismétlédd kezelésére.

Végezetiil: J6zan ésszel at kellene gondolni, hogy barmi, ami a természetben megtaldlhatd — és nem
mérgezG6 hatdsu — okkal van ott.

Mindent szabad enni: szénhidrdtot, zsirokat, fehérjéket, stb., csak kiegyensulyozottan és mértékkel.
Torekedni kell arra, hogy lehetdleg természetes Uton vegylk azokat magunkhoz. Nos, a mérték és a
kiegyensulyozottsdg megtaldlasa a ,miivészet”, mert az mindenkinél mas és mas. Az élettan
terlletén ezért bukik meg az orvostudomanyban is alkalmazott ,,nagy szamok térvénye”, ugyanis az
|lényegében az élettelen dolgokra vonatkozik.
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