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Справляйтесь с 
целиакией уверенно 
Узнайте больше о целиакии и преимуществах 
ранней и точной диагностики
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Если вы читаете эту брошюру, возможно, у вас есть 
вопросы касаемо такого заболевания, как целиакия. 
Быть может, вы обеспокоены, что оно есть у вас или 
у ваших родственников, и вы слышали, что это 
заболевание наследственное. Возможно, вы 
испытываете боль в кишечнике, диарею, вздутие 
живота или другие необычные симптомы.  
Или, возможно, вам был неверно поставлен диагноз 
"синдром раздраженного кишечника" (СРК).

Вне зависимости от вашей ситуации, наша цель - 
помочь вам получить правильный диагноз в 
кратчайшие сроки. Мы хотим распространить 
информацию и поделиться как можно большим 
количеством знаний о простых и точных методах 
анализа крови с вами, пациентскими организациями, 
медицинскими работниками и лабораториями. Чем 
больше мы все будем знать о целиакии, тем лучше 
мы научимся справляться с ней. 

Примерно 1% населения земного шара страдает 
целиакией.1 В Европе это составляет в общей 
сложности 7,5 миллионов случаев из общей 
численности населения в 750 миллионов человек.2 
Таким образом, даже если у вас обнаружено 
данное заболевание, вы, безусловно, не одиноки, и 
существует большое количество пациентских 
организаций, готовых оказать поддержку.

Несмотря на то, что целиакия настолько 
распространена, 75% всех случаев заболевания 
остаются недиагностированными.3 Это во многом 
объясняется "иллюзорным" характером этого 
аутоиммунного заболевания, которое может 
проявляться в любом возрасте, зачастую с неясной 
и размытой симптоматикой.3,4 Это означает, что 
сотни тысяч (и даже миллионы) пациентов в 
Великобритании, Европе и других странах мира 
могут и не подозревать о наличии у них этого 
заболевания. 

Исследования показывают, что с момента 
появления симптомов до постановки диагноза 
проходит в среднем 10–13 лет. Будучи 
недиагностированным, это заболевание может 
серьезно снижать качество жизни.5,6

Примечание: Ссылки на литературу приведены по главам на страницах 22-23.

От появления 
симптомов до 

постановки 
диагноза может 

пройти до 13 
лет 4,5
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целиакии 
остаются 

недиагности-
рованными2

Поражает 1 
из 100 

человек в 
мире1



4 5

Давайте начнем с основ
Целиакия – распространенное аутоиммунное заболевание, 
которое может развиться в любом возрасте и вызывается 
употреблением глютена1 - собирательного термина для группы 
белков, содержащихся в пшенице и некоторых других злаках.2 При 
целиакии глютен заставляет вашу иммунную систему атаковать 
ткани организма, что приводит к повреждению кишечника.1

Частые признаки и симптомы целиакии
Многие люди, страдающие целиакией, не подозревают о наличии у 
них этого заболевания, поскольку не испытывают 
"классических" симптомов, таких как диарея, запоры, боли в животе, 
вздутие или потеря веса.1,5 Это связано с тем, что целиакия может 
поражать различные системы органов, а не только кишечник. На 
самом деле, около 50% людей с целиакией имеют симптомы, не 
связанные с ЖКТ.1 Люди могут замечать неоднозначные кишечные 
симптомы, но стараются не обращать на них внимания и жить 
дальше. К сожалению, со временем такой пассивный подход может 
привести к серьезным осложнениям, которые уже будет невозможно 
игнорировать. К ним относятся недостаточное питание, хрупкость 
костей (остеопороз), расстройства нервной системы, 
субфертильность или бесплодие, язвы желудка и тонкого 
кишечника. В долгосрочной перспективе они могут даже привести к 
развитию различных видов рака кишечника или лимфомы.4 

Хорошая новость состоит в том, что при ранней диагностике и 
совместной работе со лечащим врачом, а также благодаря 
специальным диагностическим тестам вы можете справиться с 
болезнью и жить полноценной и здоровой жизнью.5

Здоровая слизистая оболочка 
тонкого кишечника
–

–

 Нормальные, функционирующие 
ворсинки
Способны усваивать питательные 
вещества

Ворсинки
в норме

Целиакия, поражающая 
слизистую оболочку тонкого 
кишечника
– Повреждённые ворсинки слизистой
– Усвоение питательных веществ 

снижено

Поврежденные 
ворсинки

– Поражает “тощую кишку” (вторую часть тонкого кишечника)
– Повреждает слизистую оболочку тонкого кишечника
– Снижает усвоение питательных веществ

ЦЕЛИАКИЯ
Поврежденная слизистая оболочка тонкого 
кишечника3 
Аутоиммунная атака, вызванная глютеном 
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• Небольшой образец крови берется медсестрой или сотрудником
лаборатории.

• Кровь исследуется в лаборатории.
• По завершении анализа результаты возвращаются вашему лечащему

врачу или терапевту.
Выявить болезнь на ранней стадии и снизить риск 
Если вы считаете, что у вас целиакия или есть какой-либо фактор риска 
развития этого заболевания (например, больные ей члены семьи, диабет 1 
типа или бесплодие), попросите врача направить вас на проведение 
тестирования на целиакию. В следующих разделах этой брошюры вы 
найдете более подробную информацию, которая поможет вам в этом.

Более 200 различных симптомов 
могут затруднить постановку 
диагноза
Будучи распространенным аутоиммунным заболеванием, целиакия может 
как самостоятельно проявиться в любом возрасте, сопровождаясь 
различными симптомами, так и быть коморбидной патологией – 
сопутствовать другим "перекрывающимся" заболеваниям или состояниям 
организма.1,2 Другими словами, выявление рисков и постановка точного 
диагноза также будет зависеть от общей истории болезни и состояния 
здоровья пациента. При наличии более 200 различных известных 
симптомов, связанных с этим заболеванием, врачам часто бывает трудно 
его диагностировать.3

Не только симптомы со стороны пищеварительной системы 

Хотя наиболее распространенные симптомы связаны с желудочно-
кишечным трактом, многие люди не испытывают проблем с пищеварением, 
а некоторые пациенты и вовсе никогда не чувствуют никакого дискомфорта. 
Исследования показывают, что время от появления симптомов до 
постановки верного диагноза составляет в среднем от 10 до 13 лет, что в 
основном объясняется наличием множества неспецифических симптомов.4

Как мне пройти тестирование на целиакию?
Три простых шага:

Наиболее распространенные  
симптомы со стороны ЖКТ:
• Диарея2

• Запор2

• Боль в животе2

• Вздутие живота2

• Потеря аппетита
• Метеоризм
• Тошнота, рвота

Общие симптомы, не связанные 
с пищеварением:
• Усталость5

• Неврологические проблемы5

• Головные боли5

• Кожный зуд, сыпь, появление волдырей6

• Стоматологические проблемы, включая 
появление язв во рту6

• Проблемы с суставами6

• Изжога5

• Резкая потеря веса1

• Анемия
• Раздражительность
• Задержка полового созревания



8 9

“В течение многих лет у меня были проблемы 
с кишечником, и мне сказали, что это СРК. Но 
этот диагноз оказался неверным. Говорят,  1 
из 4 пациентов с целиакией сначала ставится 
неверный диагноз - СРК, так что, думаю, я не 
одинока.”*

Это целиакия или синдром 
раздраженного кишечника (СРК)? 
Избегайте путаницы
Как целиакия, так и синдром раздраженного кишечника (СРК) могут вызывать 
спазмы желудка, повышенное газообразование и вздутие живота после 
употребления определенных продуктов. Но это два совершенно разных 
состояния, несмотря на то, что у них есть некоторые схожие симптомы, 
причины и триггеры. Целиакия - это хроническое аутоиммунное заболевание, в 
то время как СРК - функциональное расстройство кишечника.

У 1 из 4 пациентов с целиакией сначала ошибочно диагностируется СРК1,2 
Если у вас диагностировали СРК, но вы думаете, что это может быть что-то 
другое, еще раз проконсультируйтесь со своим врачом – примерно одному из 4 
человек с целиакией поначалу неправильно ставится диагноз СРК. 1,2 
Симптомы СРК в основном ассоциированы с ЖКТ, в то время как целиакия 
может оказывать влияние на весь организм.

4,7% пациентов с СРК подвержены риску развития целиакии 4,5
СРК поражает около 15% населения, из которых примерно две трети 
составляют женщины. Если вы или кто-то из ваших знакомых испытывает 
какие-либо симптомы этих двух “перекрывающихся” состояний, 
проконсультируйтесь со своим лечащим врачом и получите быстрый и точный 
диагноз.

* Перефразированный диалог, основанный на неформальных интервью и исследованиях жизни 
пациентов с целиакией, в которых они просили об анонимности. Люди, изображенные в этом 
руководстве, на самом деле не являются пациентами.
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“Наш врач сказал нам, что целиакия 
может передаваться по наследству, 
поэтому наши родственники также 
решили провериться. Наш врач был 
прав!”*

Выявление таинственной болезни, 
передающейся по наследству
Целиакия является наследственным заболеванием и имеет тенденцию к 
семейному накоплению.1 Родители, братья, сестры или дети 
(родственники первой степени) людей с целиакией имеют 
4-15% шанс к развитию этого заболевания.1 Согласно одному 
исследованию, 7,5% родственников первой степени и 2,3%родственников 
второй степени имеют высокий риск развития целиакии.2

У 1 из 10 человек есть риск развития целиакии3

Поэтому, если у вас есть родственник, страдающий от целиакии, важно 
коммуницировать: пройти тестирование как вам, так и другим членам 
вашей семьи. Если заболевание присутствует в вашей семье, риск его 
развития у вас составляет примерно 1 к 10, по сравнению с риском 1 к 100 
для населения в целом.3 Целиакия может развиться в любом возрасте 
после того, как люди начнут употреблять глютен в пищу.4

Выяснив, кто из членов семьи подвержен этому заболеванию, вы сможете 
снизить риск развития осложнений.2 Проконсультируйтесь со своим 
лечащим врачом.

* Перефразированный диалог, основанный на неформальных интервью и исследованиях 
жизни пациентов с целиакией, в которых они просили об анонимности. Люди, 
изображенные в этом руководстве, на самом деле не являются пациентами.
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“Год назад у меня были проблемы 
с кишечником, и подруга убедила 
меня перейти на безглютеновую 
диету. Я до сих пор испытываю 
некоторый дискомфорт и задаюсь 
вопросом, может ли это быть чем-
то большим, чем 
чувствительность к глютену. 
Является ли целиакия тем же 
самым?”*

Существует разница между 
целиакией и непереносимостью 
глютена
Глютен - это собирательный термин, относящийся к белкам, 
содержащимся в пшенице, ячмене, ржи и многих других пищевых 
продуктах, особенно обработанных. Его также можно найти в 
непродовольственных товарах, пищевых добавках и лекарствах. 
Некоторые люди, в том числе страдающие целиакией, не переносят 
глютен, который вызывает воспаление кишечника и другие симптомы.

В результате в последние несколько лет глютену уделяется большое 
внимание. Это даже стало довольно модным - перейти на безглютеновую 
диету.1 По некоторым оценкам, примерно каждый пятый человек 
уменьшает количество продуктов, содержащих глютен, в своём рационе, 
либо полностью исключает их, потому что считает, что это полезно для 
здоровья.2 Но число людей, которым действительно необходимо избегать 
употребления глютена по медицинским показаниям, относительно 
невелико.3 Целиакия - одно из этих показаний. Подробнее об этом вы 
можете прочитать на сайте www.thermofisher.com/celiacinsider.

Следуйте советам своего врача, а не трендам                                         
Во-первых, непереносимость глютена - это не то же самое, что целиакия.4 
Целиакия - это аутоиммунное заболевание, которое может нанести 
долговременный ущерб вашему организму, в то время как 
непереносимость глютена вызывает кратковременное вздутие живота и 
боли в животе.5 Оба расстройства имеют сходные симптомы.

Если вам предстоит пройти тестирование на целиакию, вам следует 
употреблять глютен не менее чем 6 недель до сдачи анализа крови.5 В 
противном случае результат теста может быть неточным и привести к 
постановке ошибочного диагноза.5,6

* Перефразированный диалог, основанный на неформальных интервью и исследованиях 
жизни пациентов с целиакией, в которых они просили об анонимности. Люди, изображенные в 
этом руководстве, на самом деле не являются пациентами.
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“В детстве у нее был 
диагностирован диабет 1 типа. 
Затем она внезапно сильно 
похудела. Теперь, после сдачи 
нескольких анализов крови, 
мы знаем, что это целиакия.”*

Для улучшения качества жизни 
пациентов с сахарным диабетом 1 
типа (СД) рекомендовано проводить 
скрининг на целиакию
Диабет 1 типа - это генетическое заболевание, которое может развиться 
в раннем возрасте. Как целиакия, так и диабет 1 типа являются 
аутоиммунными заболеваниями и имеют ряд общих симптомов, таких как 
усталость, потеря веса, тошнота и головная боль.

У 16% пациентов с сахарным диабетом 1 типа также может 
развиться целиакия.1

Если у вас или вашего родственника диабет 1 типа, желательно пройти 
тестирование на целиакию – даже если непосредственных симптомов 
нет.2 На самом деле, исследования показывают, что у 70% пациентов с 
сахарным диабетом 1 типа вообще нет симптомов.2 Поэтому 
проконсультируйтесь со своим врачом для получения всех необходимых 
рекомендаций по скринингу.4-9

Преимущества проведения скрининга на целиакию у пациентов с 
сахарным диабетом 1 типа
Хорошая новость заключается в том, что заблаговременное тестирование 
на целиакию, часто ассоциированную с диабетом 1 типа, позволит 
получить правильный диагноз намного раньше, тем самым улучшив 
качество вашей жизни.

* Перефразированный диалог, основанный на неформальных интервью и исследованиях 
жизни пациентов с целиакией, в которых они просили об анонимности. Люди, изображенные 
в этом руководстве, на самом деле не являются пациентами.



16 17

“Мы с мужем были в отчаянии из-за того, что 
я не могла забеременеть. Врач назвал это 
‘бесплодием неясного генеза’, но нас это не 
устраивало. Теперь, после сдачи нескольких 
анализов крови, мы знаем, что это целиакия, 
и мы можем справиться с ней вместе.”*

Прольём свет на 
‘необъяснимое бесплодие’
При наличии проблем с фертильностью и трудностей с точным 
определением их причин одним из возможных вариантов может быть 
целиакия.1

Исследования показывают, что примерно у 8% пар, столкнувшимися с 
диагнозом "бесплодие неясного генеза", причина может крыться в 
целиакии.2,3 Механизм не совсем ясен, однако некоторые исследователи 
полагают, что это связано с неспособностью усваивать ключевые 
питательные вещества из пищи.2,3

Рекомендации по диагностике для пар с подозрением на целиакию 
На сегодняшний день руководства рекомендуют рассматривать 
необходимость проведения тестирования на целиакию для всех пар, 
столкнувшихся c бесплодием неясного генеза или рецидивирующими 
выкидашами.4,5,6 Если вы подозреваете, что целиакия может быть 
причиной трудностей с зачатием, проконсультируйтесь с вашим 
лечащим врачом.4,5

* Перефразированный диалог, основанный на неформальных интервью и исследованиях 
жизни пациентов с целиакией, в которых они просили об анонимности. Люди, 
изображенные в этом руководстве, на самом деле не являются пациентами.
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Как лечить целиакию:
безглютеновая диета
Если у вас диагностировали целиакию, вам придется всю жизнь 
придерживаться безглютеновой диеты.1 Употребление даже 
небольшого количества глютена, каким бы незначительным оно ни 
было, может помешать всасыванию жизненно важных питательных 
веществ в кишечнике.1,2 Хотя поначалу избегать этих продуктов 
может быть непросто, многие пациенты говорят, что привыкают к 
этому и ведут полноценную жизнь.

Поддержка со стороны диетологов и нутрициологов

Вам недавно диагностировали целиакию? Если да, то вам и 
вашему врачу, диетологу или специалисту по питанию крайне 
рекомендовано разработать стратегию питания с учетом вашей 
конкретной ситуации.1 Специалисты помогут вам научиться 
правильно читать и воспринимать информацию на этикетках  
продуктов питания и выбирать те продукты, которые вам подходят. 
Они также могут познакомить вас с пациентскими организациями и 
локальными группами поддержки, а также найти продуктовые 
магазины, специализирующиеся на продуктах, не содержащих 
глютен.

Люди, изображенные в этом руководстве, не являются настоящими пациентами.
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Люди, изображенные в этом 
руководстве, не являются 
настоящими пациентами.

Если Вы заметили в этой брошюре симптомы, которые схожи с 
теми, что вызывают у Вас беспокойство:

– обратитесь в ближайшее отделение лаборатории ОЛИМП;
– cдайте простой анализ крови – Антитела к тканевой 

трансглутаминазе, IgA (Целиакия)

Это поможет Вам подтвердить или опровергнуть диагноз.
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