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CILENY SCREENING CELIAKIE (METODICKY POKYN)

Cl.1
Obecna ustanoveni

1. Celiakie je hereditdrni autoimunitni onemocnéni déti a dospélych s celosvétovym vyskytem zplisobené
celozivotni nesnasenlivosti lepku (glutenu), jehoz jedinou soucasnou kauzalni terapii je bezlepkova dieta.
Celiakie je velmi Castd autoimunitni choroba s prevalenci 0,5-2% ve vyspélych zemich. Kvalifikovany
odhad prevalence v CR je 1:200-1:250, tj. 40 000—50 000 nemocnych, ale v sou¢asné dobé je diagnosti-
kovéano a dispenzarizovano jen 10—15 % celiakt.

2. Zamérem screeningu je identifikace velké populace dosud nediagnostikovanych celiakti vzhledem k tomu,
ze celiakie se nadale diagnostikuje v ¢eské populaci bud nedostatecné ¢asto nebo naopak pozde. Prici-
nou je zménény fenotyp nemoci. V soucasné dobé prevladaji stievni pfiznaky jen u malych déti, kdezto
u ostatnich populacnich skupin a zejména u dospélych prevladaji mimostfevni (atypické) ptiznaky. Dalsi
pri¢inou jsou nestandardni a chybné diagnostické postupy.

3. Cilem screeningu je ¢asna diagnostika celiakie s naslednou ¢asnou terapii (zavedeni bezlepkové diety),
odhaleni atypickych forem celiakie, zjisténi skute¢né prevalence celiakie v Ceské republice, prevence
komplikaci celiakie, omezeni a lepsi kontrola pfidruzenych autoimunitnich chorob, jakoz i zlepSeni kvali-
ty Zivota celiak.

4. U osob indikovanych ke screeningu se doporucuje dvoustupiiové vySetieni. V prvnim stupni se doporu-
Cuje stanoveni sérovych autoprotilatek k tkanové transglutaminaze (AtTGA) v tiridé IgA a stanoveni
celkového IgA. Asi u 3% celiakd je pfitomen izolovany deficit IgA a v téchto pfipadech je tieba vySetfit
autoprotilatky v tiidé IgG. Pozitivni vysledek AtTGA indikuje druhy stupeii screeningu, tj. peroralni
biopsii abordlniho duodena (pod Vaterovou papilou) na gastroenterologickém pracovisti pediatrickém
nebo pro dospélé. Pii vysoce rizikovych symptomech (anemie, ubytek télesné hmotnosti a prijem, tj. tfi
a vice fidkych stolic denn¢) se doporucuje odeslat probanda na gastroenterologické pracovisté i pii nega-
tivni sérologii.

5. Cileny screening celiakie se provadi u pfesné definovanych cilovych skupin, u nichz lze pfedpokladat
vyssi vyskyt jedinci s nepoznanou celiakii.

6. Ke screeningu jsou indikovany:

A. Rizikové choroby a skupiny
» ptibuzni celiakd 1. stupné (rodice, sourozenci, déti), pii jejich pozitivité také 2. stupné (prarodice, stry-
cové, tety), zejména pii vyskytu podezielého symptomu nebo jiné autoimunitni choroby
* dermatitis herpetiformis (Duhring)
» mikrocytova anemie nereagujici na 1éCbu preparaty Zeleza
» ptedcasnd osteopordza
 terapeuticky rezistentni prijmova forma syndromu drazdivého stfeva
* polyneuropatie a myopatie nejasné etiologie
+ ataxie nejasné etiologie
* deprese a poruchy chovani
» amenorhea, pozdni menarche
 infertilita a poruchy reprodukce
* Downiv a TurnerGv syndrom

B. Podezrelé symptomy
* opozdény psychosomaticky vyvoj
* nevysvétleny ubytek télesné hmotnosti
* nizké sérové Zelezo
» vyrazné izolované zvySeni sérovych aminotransferaz (AST, ALT)
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* izolovany deficit [gA
 recidivujici aftézni stomatitida
* hypoplazie zubni skloviny

C. PridruzZené autoimunitni choroby
* diabetes mellitus 1. typu
* autoimunitni thyreoiditida a jiné autoimunitni endokrinopatie
* autoimunitni hepatitida
* systémovy lupus erythematodes
* primarni sklerozujici cholangitida
* primarni bilidrni cirhéza
» Sjogrentiv syndrom
* choroby pojiva
* IgA nefropatie

Cl.2
Metodika programu cileného screeningu celiakie

Cileny screening celiakie se provadi u jedinct uvedenych tfi indikacnich skupin, ktefi konzumuji stravu
s obsahem lepku, a to v nasledujicim postupu:

1. Vytipovani mozného nositele onemocnéni a odeslani probanda k sérologickému vySetireni autoproti-
litek k tkdnové transglutaminize (AtTGA-IgA) a celkového IgA provadéji:

o prakticti 1ékati
» prakticti 1ékafi pro déti a dorost
* ambulantni specialisté oboru:
— dermatovenerologie
— détska dermatovenerologie
— diabetologie a endokrinologie
— gastroenterologie
— détska gastroenterologie a hepatologie
— gynekologie a porodnictvi
— hematologie a transfuzni Iékatstvi
— alergologie a imunologie
— vnitfni 1ékarstvi
— neurologie
— klinickd osteologie
— détské 1ékarstvi
— psychiatrie
— détska a dorostova psychiatrie
— revmatologie
— détska revmatologie

2. Pii selektivnim deficitu IgA (u 1-3 % celiakil) se Zada laboratof o automatické doplnéni vySetieni
stanovenim autoprotilatek k tkanové transglutaminaze ve tridé IgG (AtTGA-IgG)

» zdkladnim poZadavkem je stanoveni AtTGA kvantitativni metodou s udanim rozmezi normalnich
hodneot pfislusné laboratote

» vySetfeni provadéji:
— oddéleni klinické biochemie a laboratorni diagnostiky
— alergologicka a imunologicka laborator
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3. Peroralni biopsie aboralniho duodena (pod Vaterovou papilou, D2 a nizs$i oddily duodena)

* nasleduje pfi zjisténi pozitivity AtTGA-IgA, popt. AtTGA-IgG

* pfi vysoce rizikovych symptomech (anemie, ubytek t€lesné hmotnosti a prijem, tj. tfi a vice fidkych
stolic denn€) se doporucuje i pii negativni sérologii

» vySetfeni provadéji:
— gastroenterologické oddéleni pro dospélé
— gastroenterologické oddéleni pro déti a dorost

Postup vySetieni:

Pii vySetieni se odebira 4-5 vzorkd, které je tieba orientovat pred vloZenim do fixacniho roztoku klky
nahoru, coz je predpoklad k nakrdjeni histologickych fezii kolmo k slizniénimu povrchu a spravnému
hodnoceni architektoniky stievnich klka.

Detailni popis metody: Fri¢ P. Endoskopickd diagnostika celiakdlni sprue. Endoskopie 2002, 11: 69-73.

Vysetfeni u déti:

* umalych déti je preferovan odbér enterobioptickou kapsli

» u starSich déti (obvykle nad 12 let) se provadi endoskopické vySetfeni s odbérem sliznice aboralniho
duodena s pouzitim endoskopti vhodnych pro détsky vek

* endoskopické vySetieni v dorostovém véku, kde neni mozné zajistit vySetfeni na gastroenterologickém
pracovisti pro déti, je mozné provadét toto vySetfeni na gastroenterologickém pracovisté pro dosp€lé

. Histopatologické vysetieni vzorku sliznice tenkého stieva

* je vysetiovaci metoda, pfi které se pomoci svételného mikroskopu hodnoti tkdnové fezy ziskané z for-
molem fixovanych tkanovych vzorki zalitych do parafinu. Zakladni barveni: hematoxylin-eosin. Imu-
nohistologické vysetfeni znakti CD3 a CDS intraepitelidlnich lymfocytii se provadi pfi podezfeni na
refrakterni celiakii.

» vySetfeni provadéji:

* vSechna oddé€leni oboru patologické anatomie, provadéjici rutinni bioptickd vySetfeni endoskopicky
ziskanych tkanovych vzork z gastrointestindlniho traktu

Provedeni vysetfeni:

Histopatologické hodnoceni preparatl je vZdy provadéno patologem se specializovanou zptisobilosti a za-
hrnuje popis zakladniho uspotfddani stfevni sliznice, vzhledu klki a krypt a jejich pfipadnych zmén, ur-
¢eni pritomnosti zanétlivého infiltratu v lamina propria a jednotlivych bunécnych typa v tomto infiltratu
zastoupenych, stanoveni pfitomnosti intraepitelidlnich lymfocytd a jejich kvantitativni zastoupeni. Zavér
histologického vySetfeni obsahuje grading zjisténych zmén podle modifikované Marshovy klasifikace:

Typ 0 (normalni) <30-40 normalni normalni

Typ | (infiltrativni) >40 normalni normalni

Typ Il (hyperplasticky) >40 hyperplastické normalni

Typ IlIA (¢astecna atrofie klki) >40 hyperplastické mirna atrofie
Typ llIB (subtotalni atrofie klk{) >40 hyperplastické vyrazna atrofie
Typ llIC (totdlni atrofie klk() >40 hyperplastické vymizeni

Typ IV (hypoplasticky) >40 hypoplastické vymizeni

Kvalitativni kontrola nalezu

a) Minimdaln€ 10 % ndhodné vybranych pfipadi je podrobeno druhému ¢teni patologem se specializova-
nou zpusobilosti (bez znalosti zavéru pivodniho vysledku). O vysledku tohoto druhého ¢teni je prove-
den pisemny zdznam.
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b) Preparity jsou zpétné kontrolovany ve vSech pfipadech, kdy se objevi rozdilné vysledky histopatolo-

gického a klinického (laboratorniho) nélezu.

¢) Nalez je zaznamenan do zdravotnické dokumentace. Pfi nakldddni se zdravotnickou dokumentaci se
postupuje v souladu se zakonem ¢. 20/1966Sb., o péci o zdravi lidu, ve znéni pozdé€jsich predpist a vy-
hlaskou ¢. 385/2006Sb., o zdravotnické dokumentaci, ve znéni pozdéjsich predpist. Ndlez je pfedan
zpét prislusnému klinickému pracovisti, které provedlo odbér tkanovych vzorki na papirové privodce

nebo na magnetickém médiu, pripadné elektronicky.

5. Zdravotni péce o nové diagnostikované celiaky v ramci screeningu

Tito nemocni se odesilaji podle véku k zahdjeni 1€¢by a dlouhodobé dispenzarizaci na gastroenterologické
pracovisté pro déti a dorost nebo na gastroenterologické pracovisté pro dospélé.

Vydava: Ministerstvo zdravotnictvi CR — Redakce: Palackého ndm. 4, 120 00 Praha 2-Nové Mésto, telefon: 224 972 672. — Administrace: pisemné
objednavky pfedplatného, zmény adres a poctu odebiranych vytiski — SEVT, a. s., Pekafova 4, 181 06 Praha 8-Bohnice, telefon: 283 090 352,
283 090 354, fax: 233 553 422, www.sevt.cz, e-mail: sevt@sevt.cz. Objednavky v Slovenskej republike prijima a distribuuje Magnet Press Slovakia,
s.1. 0., P. 0. BOX 169, 830 00 Bratislava, tel./fax: 004212 44 45 45 59, 004212 44 45 46 28 — Predpokladané ro¢ni pfedplatné se stanovuje za dodavku
kompletniho ro¢niku a je od predplatitelti vybirano formou zédloh. — Vychazi podle potieby — Tiskne: SPRINT SERVIS, Lovosickd, Praha 9.

Distribuce: pfedplatné, jednotlivé ¢astky na objedndvku i za hotové — SEVT, a. s.,
Pekatfova 4, 181 06 Praha 8-Bohnice, telefon: 283 090 352, 283 090 354, fax:
233 553 422; drobny prodej v prodejnich SEVT, a. s. — Praha 4, Jihlavska 405,
tel./fax: 261 260 414 — Brno, Ceska 14, tel.: 542 213 962 — Ostrava, roh ul. Nadrazn{
a Denisovy, tel./fax: 596 120 690 — Ceské Budg&jovice, Cesk4 3, tel./fax: 387 319 045
a ve vybranych knihkupectvich. Distribuéni podminky pfedplatného: jednotlivé ¢ast-
ky jsou expedovény piedplatitelim neprodlené po dodani z tiskdrny. Objednavky no-
vého pfedplatného jsou vyfizovany do 15 dni a pravidelné dodavky jsou zahajovany
od nejblizsi &dstky po ovéfeni thrady predplatného nebo jeho zdlohy. Céstky vyslé
v dobé od zaevidovani pfedplatného do jeho thrady jsou doposilany jednorazové.
Zmény adres a poétu odebiranych vytiski jsou provadény do 15 dnu. Lhata pro uplat-
néni reklamaci je stanovena na 15 dnu od data rozeslani, po této lhuté jsou reklama-
ce vyfizovany jako béZzné objedndvky za thradu. V pisemném styku vzdy uvadéj-
te IC (pravnickd osoba), rodné &islo bez lomitka (fyzickd osoba) a kmenové &islo
piedplatitele. Poddvani novinovych zasilek povoleno RPP Praha ¢.j. 1178/93 ze dne
9. dubna 1993. Pod4vanie novinovych zasilick v Slovenskej republike povoleno RPP
Bratislava, posta 12, ¢.j. 440/94 zo dnia 27. 12. 1994.





<<
  /ASCII85EncodePages false
  /AllowTransparency false
  /AutoPositionEPSFiles true
  /AutoRotatePages /All
  /Binding /Left
  /CalGrayProfile (None)
  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CalCMYKProfile (Europe ISO Coated FOGRA27)
  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CannotEmbedFontPolicy /Warning
  /CompatibilityLevel 1.3
  /CompressObjects /Off
  /CompressPages true
  /ConvertImagesToIndexed true
  /PassThroughJPEGImages false
  /CreateJobTicket false
  /DefaultRenderingIntent /Default
  /DetectBlends true
  /DetectCurves 0.1000
  /ColorConversionStrategy /sRGB
  /DoThumbnails false
  /EmbedAllFonts true
  /EmbedOpenType false
  /ParseICCProfilesInComments true
  /EmbedJobOptions true
  /DSCReportingLevel 0
  /EmitDSCWarnings false
  /EndPage -1
  /ImageMemory 1048576
  /LockDistillerParams true
  /MaxSubsetPct 100
  /Optimize true
  /OPM 1
  /ParseDSCComments false
  /ParseDSCCommentsForDocInfo true
  /PreserveCopyPage true
  /PreserveDICMYKValues true
  /PreserveEPSInfo false
  /PreserveFlatness false
  /PreserveHalftoneInfo false
  /PreserveOPIComments false
  /PreserveOverprintSettings true
  /StartPage 1
  /SubsetFonts true
  /TransferFunctionInfo /Preserve
  /UCRandBGInfo /Remove
  /UsePrologue false
  /ColorSettingsFile ()
  /AlwaysEmbed [ true
  ]
  /NeverEmbed [ true
  ]
  /AntiAliasColorImages false
  /CropColorImages false
  /ColorImageMinResolution 150
  /ColorImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleColorImages true
  /ColorImageDownsampleType /Bicubic
  /ColorImageResolution 100
  /ColorImageDepth -1
  /ColorImageMinDownsampleDepth 1
  /ColorImageDownsampleThreshold 1.00000
  /EncodeColorImages true
  /ColorImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterColorImages true
  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /ColorACSImageDict <<
    /QFactor 0.76
    /HSamples [2 1 1 2] /VSamples [2 1 1 2]
  >>
  /ColorImageDict <<
    /QFactor 0.76
    /HSamples [2 1 1 2] /VSamples [2 1 1 2]
  >>
  /JPEG2000ColorACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 15
  >>
  /JPEG2000ColorImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 15
  >>
  /AntiAliasGrayImages false
  /CropGrayImages false
  /GrayImageMinResolution 150
  /GrayImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleGrayImages true
  /GrayImageDownsampleType /Bicubic
  /GrayImageResolution 100
  /GrayImageDepth -1
  /GrayImageMinDownsampleDepth 2
  /GrayImageDownsampleThreshold 1.00000
  /EncodeGrayImages true
  /GrayImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterGrayImages true
  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /GrayACSImageDict <<
    /QFactor 0.76
    /HSamples [2 1 1 2] /VSamples [2 1 1 2]
  >>
  /GrayImageDict <<
    /QFactor 0.76
    /HSamples [2 1 1 2] /VSamples [2 1 1 2]
  >>
  /JPEG2000GrayACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 15
  >>
  /JPEG2000GrayImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 15
  >>
  /AntiAliasMonoImages false
  /CropMonoImages false
  /MonoImageMinResolution 300
  /MonoImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleMonoImages true
  /MonoImageDownsampleType /Bicubic
  /MonoImageResolution 300
  /MonoImageDepth -1
  /MonoImageDownsampleThreshold 1.00000
  /EncodeMonoImages true
  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode
  /MonoImageDict <<
    /K -1
  >>
  /AllowPSXObjects true
  /CheckCompliance [
    /None
  ]
  /PDFX1aCheck false
  /PDFX3Check false
  /PDFXCompliantPDFOnly false
  /PDFXNoTrimBoxError true
  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true
  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXOutputIntentProfile (U.S. Web Coated \050SWOP\051 v2)
  /PDFXOutputConditionIdentifier (CGATS TR 001)
  /PDFXOutputCondition ()
  /PDFXRegistryName (http://www.color.org)
  /PDFXTrapped /False

  /CreateJDFFile false
  /Description <<
    /CZE ()
    /ENU ()
  >>
  /Namespace [
    (Adobe)
    (Common)
    (1.0)
  ]
  /OtherNamespaces [
    <<
      /AsReaderSpreads false
      /CropImagesToFrames true
      /ErrorControl /WarnAndContinue
      /FlattenerIgnoreSpreadOverrides false
      /IncludeGuidesGrids false
      /IncludeNonPrinting false
      /IncludeSlug false
      /Namespace [
        (Adobe)
        (InDesign)
        (4.0)
      ]
      /OmitPlacedBitmaps false
      /OmitPlacedEPS false
      /OmitPlacedPDF false
      /SimulateOverprint /Legacy
    >>
    <<
      /AllowImageBreaks true
      /AllowTableBreaks true
      /ExpandPage false
      /HonorBaseURL true
      /HonorRolloverEffect false
      /IgnoreHTMLPageBreaks false
      /IncludeHeaderFooter false
      /MarginOffset [
        0
        0
        0
        0
      ]
      /MetadataAuthor ()
      /MetadataKeywords ()
      /MetadataSubject ()
      /MetadataTitle ()
      /MetricPageSize [
        0
        0
      ]
      /MetricUnit /inch
      /MobileCompatible 0
      /Namespace [
        (Adobe)
        (GoLive)
        (8.0)
      ]
      /OpenZoomToHTMLFontSize false
      /PageOrientation /Portrait
      /RemoveBackground false
      /ShrinkContent true
      /TreatColorsAs /MainMonitorColors
      /UseEmbeddedProfiles false
      /UseHTMLTitleAsMetadata true
    >>
    <<
      /AddBleedMarks false
      /AddColorBars false
      /AddCropMarks false
      /AddPageInfo false
      /AddRegMarks false
      /BleedOffset [
        0
        0
        0
        0
      ]
      /ConvertColors /ConvertToRGB
      /DestinationProfileName (sRGB IEC61966-2.1)
      /DestinationProfileSelector /UseName
      /Downsample16BitImages true
      /FlattenerPreset <<
        /ClipComplexRegions true
        /ConvertStrokesToOutlines true
        /ConvertTextToOutlines false
        /GradientResolution 150
        /LineArtTextResolution 300
        /PresetName <FEFF005B00530074015900650064006E00ED00200072006F007A006C006901610065006E00ED005D>
        /PresetSelector /MediumResolution
        /RasterVectorBalance 0.750000
      >>
      /FormElements true
      /GenerateStructure true
      /IncludeBookmarks false
      /IncludeHyperlinks true
      /IncludeInteractive false
      /IncludeLayers false
      /IncludeProfiles false
      /MarksOffset 6
      /MarksWeight 0.250000
      /MultimediaHandling /UseObjectSettings
      /Namespace [
        (Adobe)
        (CreativeSuite)
        (2.0)
      ]
      /PDFXOutputIntentProfileSelector /UseName
      /PageMarksFile /RomanDefault
      /PreserveEditing true
      /UntaggedCMYKHandling /UseDocumentProfile
      /UntaggedRGBHandling /LeaveUntagged
      /UseDocumentBleed false
    >>
  ]
>> setdistillerparams
<<
  /HWResolution [600 600]
  /PageSize [612.000 792.000]
>> setpagedevice




