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Onsiiz

Ulke saghigimnin ulusal politikalarla gelistirilmesi, devletin oldugu kadar vatandaglarn ve saglik
ile iligkili veya iligkisiz tiim sivil toplum koruluglan ile 6zel sektdriin de sorumluluk alanidir.
Uzun vadede sagh@in gelistirilmesi ve iyilestirilmesi igin tim paydaslarin el birligi ile ¢aligmas
ve iilke saghgina katkida bulunmasi kaginilmazdir.

T.C. Saglik Bakanhg Stratejik planinda da “Herkes icin Saghk” politikasini gelistirecck ve
vatandaglarm, sosyal ve ekonomik agidan verimli hayat siirccekleri iyi saghk diizeyine
erigmesini saglayacak stratejiler yer almaktadir, Stratejik Plana uygun olarak safhiga yénelik
risklerden birey ve toplumu korumak ve saghkll hayat tarzim tegvik etmck igin bulasic
olmayan hastahklarin gérillme sikbgim ve risk faktdrlerini azalimaya ve izlemeye yiinelik
kontrol programlar: yliriitilimektedir.

Bu kapsammda toplumun saghkli beslenme, obezite ve fiziksel aktivite konularinda
bilinglenditmek, saghkh beslenme ve diizenli fiziksel aktivite abgkanh@ kazandwmak ve
destekleyici gevreler olugturmak konusunda paydaglart tegvik etmek, aym zamanda Bakanlhik
programlarimizdan olan “Erigkin Bazi Metabolizma Hastaliklan (Tiroid, Osteoporoz, Gut) ve
C6lyak Hastahip1 Kontrol Programy™ bashgi altinda “Cilyak Hastalign’ Opretmenlere Yénelik
Bilgilendirme Rehberi hazirlanmis olup emcgi gecenlere degerh akademisyentere kattlimeilara
tesekkilr ederiz.

Halk Sagh Genel Miidiirligt
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1. Célyak Hastahmn Tamnm

Colyak hastalig, genetik olarak yatkin bireylerde, bugday, arpa, cavdar, yulaf gibi tahil ve tahul
iirimlerinde bulunan “gluten” proteinine kargt duyarlilik sonucu geligir. Temel olarak ince

bagirsak hastahiindir. Ancak pek ok organ ve sistemleri de etkileyebilir.

el

COLYAK BULASICI BIR HASTALIK
DEGILDIR. .>

,/-\\‘

2. Cilyak Hastaliginin Goriilme Sikhi

Diinyadaki sikhg Olkeden tilkeye degismekle birlikic ortalama %] civarinda gorillmektedir.
Tiirkiye'de 6-17 yas grubu okul ¢ocuklarinda vapilan ¢alismada hastaligin goriilme siklig %1.7
olarak belirlenmistir. Yetigkinterde gériilme sikhifit isc %! olarak bildirilmektedir.

il " COLYAK HASTALIGI HER YASTA ORTAYA '
% CHCABILVMEKTEDIR. L

3.Cblyak Hastalgumn Belirtileri ve Bulgular

Colyak hastallél, bebek beslenmesine talul ve tahul iiriinleri eklendikten sonra her yasta ortaya
gikabilir. Colyak hastalginn belirti ve bulgulan ¢ok farkh ve degigkendir. Colyak hastalarinda
cn sik asagdaki belirti ve bulgular gozlenmektedir, Ancak ¢tilyak hastaligt belirtisiz olabilir ve

villarca belirti vermeden de seyredebilir. Bir saghk laramas strasinda saptanabilir.

Belirti/bulgular N
Uzun siiren, diizelmeyen ishal
Tekrarlayict, stirckli karin agrisi
Karinda gislik

Istahsizhk

Kilo alamama/kilo kaybi

Boy kisalig

Ergenlikte gecikme

Kusma

Kabizhk

Kemik erimesi

Kansizhik




[Tastalik; gesitli vitamin (Bi2 vitamini, D vitarnini. folik asit) ve mineral eksikliklerine {demir,
¢inko, magnezyum. Kalsiyum) neden olabilic. Kemiklerde zayiflik, ergenlik ddneminin
gecikmesi, karaciger enzimlerinde hozukluk, iler yagamda tireme saghg problemleri ve nadir
baz bagirsak tiimorleri gelisimine yol acabilir. Colyak hastaligmin bazi hustahklarla birlikte
goriilme siklhify ytiksektir. Cocukluk ¢agi diyabeti (scker hastahg), bazi tiroid hastahklar, bazi
baggikhk sistemi hastaliklan bu grupta yer alan hastaliklardir, Céilyak hastalifn bulunan bireyin
birinci derece akrahalarinda da ¢olyak hastalify gorillme siklif anar.

( =" COLYAK HASTALIGI YILLARCA BELIRTI )
VERMEDEN ILERLEYEBILIR. o

4.Colyak Hastahg Tanisa

Cilyak hastalifil tamisy, zel baa kan tahlilleri ve endoskopi ile alinan ince bagsak biyopsisi

ile kenulur.

5, Colyak Hastahiginn Tedavisi

5.1.Glutensiz diyet

Colyak hastaligiun ek tedavisi yagam boyu glutensiz. diyet uygulamasidir. Gutensiz diyette
bufiday, arpa, ¢avdar ve yulaf katkih her tiirlti besin (un, bulgur, irmik, makarna, schriye.
kuskus, ekmek, kek, pasta, kurabiye, biskiivi, borek, corek, gofrel, simit, kraker, dondurma
kitlah, unlu tatlilar, gluien i¢cren hazir salca, ketgap, un ilave edilen gorbalar, soslar, tarhana,
yarma gibi), galcta ununa veya una batirilarak kizartilmis tavuk, balk gibi et iirinleti, malt
kuilamlan icecekler, gluten igeren hazir gorbalar, kofte, panc harglan gibi bazir gegniler
tikketilmemelidir, Aynca sitke, ¢ikolata, puding, sakiz, keigap, mayonez, dondurma gibi
besinlerin bazilaninda gluten bulunabilmektedir. Bunlar yenilmeden Snce mubakkak iirlin
hakkinda bilgi edinilmelidir. Tuzlu, soslu kuruyemisler, glutenle yapighoddigy  igin

tiiketilmemelidir. Ancak bunlann gliten ile ilem gormemis cesilleri ve gluten icermeyen

kurayemigler serbestir, ___.—.---——- "7 T 7 T T 7=

/ GLUTENSIZ URDNLERIN FIYATI NORMAL
Ny BESINLERE GORE DAHA YOKSEKTIR. )



Calyak hastalan ct, balik, siit ve siit tirtinleri, yumuria, kurubaklagiller, piring, misir, meyve ve
scbzeleni tilketebilicler. Ancak bu besinlerin pigirme srasinda gliten iceren besinlerle

kariginlinamig veya temas etmemis olmast gerekir.

Hastalar gizli gluten kaynaklanna kars: tedbirli olmalidir, mutlaka etiket okuma abiskanlif
kazanmaly, glutensiz oldugundan emin olmadiklan higbir besini tiikketmemelidicler. Colyak
hastalari, “glutensiz” ibaresi ya da logosu olmayan firiinleri kullarirken gok dikkatli
olmalidurlar, Agagdaki tabloda yer alan yenmemesi gereken ve riskli besinler tiketilmemelidir,

Riskli besinler gliiten igeren besinler ile kangabilcceginden dikkatli olunmalidir.

Tablo 1.Glutensiz diyet tedavisinde besin kaynaklanyla ilgili temet yaklasim

Colyakl bireylerin yememesi  Cilyakl bireylerin yiyebilecegi Célyakh bireyler igin
gereken besinler besinler riskli besinler
~B}1§§day tiirleri (Siyez, Spelt,  -Piring, misir -Medifiye nisasta
Tritikale, Kamul, vb) -Tef ve millet® -Dekstrin
'BlLBdaF iﬁiﬂl:fﬂ‘l (_b‘-ll.i;’(“h -Karabugday, kinoa, amarant* -Aroma vericiler
shriye.vy) -Meyve ve sebzcler _Hidrolize bitkisel
5 -Kurubaklagiller protein

-Arpa ] DT

-Kuruyemigler® -Hidrolize sebze
Tt itki roteini

5 -Bitkisel yaglar 4

“pavar : ; o -Yulaf?

-Siit ve liirevleri (siit, yogurt, peynir®)

-Et, tavuk, balik -Soslar

-Yumurta 'Baha“?lla-‘:

-Uygun kosullarda hazirlanan ve
sunulan triinler( bal, zeytin, ev regeli}

* Gluten igermeyen tahil benzen besin

® Ulkemizde dzellikle tuzlu kuruyemigler igin unla kavurma iglemi yapilmaktadir.
* Bazi peynir tiirleri glutenle kaplanabiimektedir.
9 Yulaf gliiten igermez ancak gliiten igeren besinletle temas etme riski ¢ok yiiksektir.

*Riskli besinlerin igerisinde gluten bulunabilir, Paketli irlinlerde * glutensiz® ibaresi varsa
titketilebilir ancak bu ifade olmayan triinlerin ctiket bilgileri (arpa bugday malt ¢avdar vb
ag1sindan) kontrol edilmelidir.

7 COLYAK HASTALISININ TEK TEDAVIS| YASAM
BOYU “GLUTENSIZ DIYET” TiR.
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5.2.Besin olmayan gluten kaynaklar

Gluten giinlitk hayatla besin endiistrisi disinda, ilag ve kozmetik, temizlik malzemeleri, oyun

hamurlari gibi iiriinlerde bulunabilen bir maddedir.

o N\
COLYAK HASTALARINA GLUTEN ICEREN BESININ COK )
AZ MIKTARI BILE ZARAR VEREBILIR. e

5.3. Diyete uyulmadiginda olugabilecek saghk sorunlan

Colyak hastaliginda diyete uyum esastir. Glutensiz beslenme, bir yagam tarzi olmalidir. Yagam

boyu sagh@in korunmas: igin diyete tam uyulmahday.
6. Cilyakh Cocuklar ve Okul Yagam
6.1.Giivenli besine ulagimn saglanmas:

(8lyakh gocuklann okul ortannda giiventi besinlere ulasim saglanmalidie. Colyak hastali
bulasic1 degildir. Cocuklar tiim sosyal aktivite ve ctkinliklere katilabilir. Colyak hastalarina
besin ikrami yaparken gok dikkatli olunmali ve israr etmekten kaginilmahdir, Okuldaki
kutlama/ctkinliklerde besin ikrami yapilacaksa, ¢tlyak hastasimn velisi mutlaka birkag giin
onceden bilgilendiriimeli, miimkiin ise besin ikrami yapilacak ortamlara afrenci velisinin
katilum salanmah ve glutcnsiz besinlere ulagilmasi igin gereken tedbirler alinmahdir. Colyak
hastalarimn okul ortamina uyumlarim arbrmak amacryla diger yelilere okulun rehber Ogreiment

warafindan bilgilendirme toplantisy yapilarak ¢6lyakh dgrencinin &zel diyet gercksinimleri

oldugu vurgulanmalidur,

Sumf ici ctkinliklerde is¢ smuf fretmeni ¢dlyak hastasi 6grencinin de diyet gercksinimlerini

poz niinde bulundurarak planlama yapmali ve drencinin diglanmamasi igin gerekli duyarhilig)

gostermelidir.

6.2.Pansiyonlu/Yatih veya tum zamanh okullarda beslenme ile ilgili dikkat edilmesi

gerckenler



Okul tncesi ve ilkokul dénemlerinde Gfrenciler en az bir ara ve/veya ana 6giinid okul
ortaminda yapabilmektedir. Bu nedenle dgrencimin beslenme igin kullanacag tiim arag-
geregler bireye 6zgll olmalt, miimkiinse &zel bir dolapta ya da rafia etiketli bir gekilde
muhafaza edilmelidir.

Ogrenci pansiyonlw/yauh bir okulda égrenim goriiyorsa, Sfrenciye mutlaka glutensiz
bir besin depolama, hazirlama, pisirme ve servis alan: olugturulmatichr.

Besin hazirlama alanlarinda, mutfak raflarinda ve buzdolabinda gluten bulasma riski
olmayan giivenli alanlar olusturulmalidir. .

Glutensiz besinler buzdolabinn en iist kismina yetlestirilmehidir. Glutensiz besinlerin
saklanacag dolaplar ayri olmahdir. Glutenli besinler ile aym saklama dolabinda
muhafaza edilecekse delap raflarinin yine en Ust kisimina yerlestirilmelidir. Baylece,
gluten pargaciklarinin glutensiz besinlerin igine diigme riski azaliiimig olur.

Mutfak gefi ile irtibata gegilerek glutensiz meniilerin ayn mutfak ekipmanlan (1zgara,
tava, tencere, dograma tahlasi, bigak, vb) ile hazirlanmas: saglanmalidir. Eger bu
milmkiin degilse ekipmanlann iyice lemizlendikten sonra kullaniimasi saglanmalidir.
Tost makinesi, ekmek kizartma makinesi gibi siklikla kullantlan mutfak ekipmanlannm
ayn olmasina ozen gosterilmelidir. Efer miimkiin degilse bu arag geregler
kullanilmamalidur.

Tiim glutensiz tiriinler kavanoz, sise, karton kutu gibi agz1 kapakl saklama kaplan
icerisinde muhafaza edilmeli ve lizerlerine bir etiket yapigtiriimalidar.

Yemek pigirmeye baslamadan dnce muifak tezgahlannin, mutfak aletlerinin, firiun,
finn tepsilerinin, ¢irpma telinin. yemek kagiklanmin gok iyi bir gekilde temizlenmesi
gerekmektedir. Kullanilan malzemelere veya mutfak ekipmanlanina diger besinlerin
arag-gereglerle tekrar temasindan kagunilmalidir.

Gozenekli kaplann ve ahgap mutfak aletlerinin (doprama tahtas, kagik, kepge, vh.)
glutensiz alanlarda kullamlmasma izin verilmemelidir. Clink{i bu aletlerin temizligi
kivrimlarindan ve ek yerlerinden dolay: zordur. Paslanmaz gelik mutfak kaplan ve cam
kaplarin ¢8lyak hastalan igin kullanimi uygundus.

Besin hazirlama esnasinda kullanilan tim ham maddeler sorgulanmatidir. Ozellikle
glutensiz besinlerin igeriinde yer alan sos, baharat, salga, mayonez, ket¢ap ve bulyon
gibi katkr maddelerinin glutensiz oldugundan emin olunmalidir. Omegin; piring pilavi
her ne kadar glutensiz bir besin olsa da, toptu beslenme yapilan kurumlarda gluten

igeren bir et suywbuiyon veya sehriye ile hazirlanabilmektedir.



Besinlerin pisirme yontemi mutlaka sorgulanmalidir. Ozellikle glutenli besinlerle temas
riski acisindan “gevrek, kizarulmmg. kaplanmig” olarak ifade edilen besinlerin
tiketimine dikkat edilmelidir. Glutensiz besinlerle diger besinler aym yagda
kizartilmamalidir. Ornegin galeta unu kullamlarak kizartlan bir besinin yaginda aym
zamanda gluten igermeyen bir besin kizartilmamalidur.

Opretmen-asgl-garson ve beslenme hizmetinden sorumlu tim diger personeller ile
glutensiz diyet gercksinimi olan ogrenci velileri arasinda, gocugun beslenme ortanh
diizeniencne kadar stirekli iletisim saglanmalidir.

Toplu heslenme hizmeti veren okullar/yurtlar glutensiz beslenme teknik sartnamesi
olusturarak ¢olyak hastalanna beslenme hizmcti saglayabilir. Ancak bu miimkin
degilse, dgrenei yurtlarinda kalan Ggrenciler i¢in glutensiz besin pigirme ve saklama
alanlan tedarik cdilmesi yararl olacaktir,

Ckul kantinlerinde ¢alisan personel ¢dlyak hastahii konusunda bilgilendirilmeli, hangi
besinlerin gluten igerdigi anlanlmalidir. Colyakh Sgrencilere okul kantinlerinde
bulunan taze meyve, sebze, siit, yopurt gibi besinlerin devamh bulunmast saglanmalidir,
Kanlin genelgesine gorc uygun bulunan hazir/paketli itrtinler igin mutlaka aile ile ya da
yetkili fimayla irtibata gegilip “glutensiz” olduguna dair gitvence aldiktan sonra
¢Olyakh dgrenciye sahgi yapilmalidir.

Okul kantininde ya da beslenme hizmetinde gorevli personellere “besin etiketi okuma™
ile ilgili egitim verilmeli, bugday ve trevleri ya da gluten igeren katki maddeleri

hakkinda bilgilendirme yapilmalidir.

Uzerinde asagida gorseli verilen  “glutensiz” logosu bulunan besinler givenle

titketilmelidir.

G\/Uten‘-:’@

“Gluten igerir” ibaresi olan driinler tilketiimemelidir.
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6.3. Okul yonetimlerinde ¢8lyak hastahg ile ilgili farkmdalik ¢ahismalars

Saghk Bakanhigt ve Milli Egitim Bakanhi isbirligi ile “Okul Saghgimin Korunmasi ve
Geligtirilmesi Program” kapsaminda gesithi projeler yiiriitilmektedir. (olyak hastalijit
farkindalck ¢alismalart bu programa dahil edilebilir. Bu program dahilinde, okullarda
colyak hastalig) farkindaligim artirmak amaciyla;

3 "9 Mayis Ditnya Colyak Giinti" olmak fizere okullarda gesitli etkinlik programlan
yapilabilir.
% Diger 6frencilerin empati ve sosyal sorumluluk bilincini gelistirmek amactyla,

okullarda “¢blyakla yugam” temal resim, kompozisyon varigmalar gibi etkinlikler

diizenlenebihir.
3 Okul panolan bu amaglara uygun diizenlenebilir.
» Akran egitimleri planlanabilir.
» Colyakh dgrencilere kendilerini ve diyet gereksinimlerini anlatmalan i¢in olanak
verilebilir.
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EK: Modill: (Slyak Hastahg, Ogretmenlere Yonelik Modil

COLYAK HASTALIGI

OCRETMENLERE YONELIK MODUL

/ [ KONU BASUKLARI } \

C6lyak Hastaligina yonelik;

1. Colyak hastaliginin tanimlanmas,
2. Colyak hastaliginin gériime stkhgs,
3. Colyak hastahfinin belirti ve bulgulars,

4, Calyak hastabBimin tedavisi,
5. Cilyak hastahg konusunda farkindalik ¢aligmalan, /

TEMEL MESAJLAR \

Colyak ince bagirsaklari etkiler.

Golyak bulasici degildir.

Colyak her yagta ortaya ¢ikabilmektedir.

¢olyak belintileri kisiden kigiye degigebilir.

Colyak yillarca belirti vermeden ilerleyehilir.

¢olyak'in tedavisi yagam boyu “glutensiz diyet”tir.
Glutensiz divet diginda bagka bir tedavi yontemi yoktur.
Calyaki bireyler gliitensiz diyetle sagikl bir hayat strer.
Glutensiz diyete uyumsuziuk veya birakma durumunda belirti ve bulgular tekmj/

Cg NGOy R W
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4 mem. } | )

Colyak hastalig, genetik olarak yatkin bireylerde, bugday, arpa, cavdar, yulaf gibi
tahil ve tahil iiriinlerinde bulunan “gluten” proteinine kars) duyarlihk sonucu geligir.
Temel olarak ince bafirsak hastahfidir. Ancak pek cok organ ve sistemleri de
etkileyebilir.

/ [ COLYAK HASTALIGININ GORDLME SIKLIGI ] \

Diinyadaki skl {ilkeden llkeye deﬁismekle birlikte ortalama %1 civarinda gorilmektedir.

Tirkiye'de 6-17 yas grubu okul gocuklarinda yapilan galigmada hastaligin goriilme sikh@ %1.7

olarak belirlenmigtir.

kvetiskinlerde goriilme sikhg ise %1 olarak bildirilmektedir.

/
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/F'c‘n.vmc HASTALIGININ BELIRTILERi ]

Uzun siiren, dizelmeyen ishal
Tekrarlayia, siirekli kanin agnisi
Kannda sigfik
Istahsizlik
Boy kisahf
Ergenlikte gecikme
Kusma
Kabizlik
Kemik erimesi
Kansizhk

Colyak hastalarinda en sik agagidaki belirti ve bulgular gorilmektedir.

15
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/ BESIN OLMAYAN GLUTEN
KAYNAKLARI :

Gluten giinkik hayatta gida endistrisi diginda, ilag ve kozmetik, temizlik malzemeleri, oyun

hamurlan giki iirinlerde bulunabilen bir maddedir.

\. o /

/ “GLUTENSiZ” \ “GLUTENSIZ \
LOGOSU » IBARESI

** ogolar ve etiket bilgisi rnektir. Kurum tarafindan belirlenen logo ve atiket bilgilerinin
kullarulmasi uygun gariilmiistiir.

/l { DIYETE UYULMADIGINDA OLUSABILECEK SAGLIK SORUNLARI T

Colyak hastaiginda diyete uyum esastir. Glutensiz beslenme, bir yagam tarzi olmalidir. Yagam

boyu saghgin korunmasi igin diyete tam uyulmaldir.

\ _
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OKUL BESLENME SAATLERINDE DIKKAT EDILMESI GEREKEN
DURUMLAR

Okuldaki kutlama/etkinliklerde besin ikram yapilacaksa, ¢tlyak hastasimin velisi mutlaka
birkag giin 6nceden bilgilendirilmelidir.

Besin ikrami yapilacak ortamlara 8grenci velisinin katihmi saglanmalidir.

Sinif igi etkinliklerde, sinif 8retmeni ¢élyakh 6grencinin de diyet gereksinimlerini géz oniinde
bulundurarak planlama yapmalidir.

Colyakh 6grencinin diger akranlanndan dislanmamasi icin gereken hassasiyet gbsterilmelidir.

Colyakl cocuklara gluten igeren besin ikraminda srar edilmemelidir.

N\

/

/[ KANTINLERDE DIKKAT EDiLMESI GEREKENLER ]

Glutensiz driinlerin pigirilmesinde kullanilan tost makinesi, 1zgara, fritz gibi pigirme
araclaninin ayr olmasina 6zen gosterilmelidir.

Hazirlama ve pisirmede kullamilan arag-geregler glutenli besinler lle temas etmigse glutensiz
besinler icin tekrar kullanilmamahdr.

Glutensiz besinlerin hazirlanmasinda kullamlan tezgahlar ayn temizlik bezleri ile temizlenmelidir.

Kantinlerde gblyakh dgrencilere yonelik giiveilir besin satizt igin bilgilendirme ve/veya ybnlendirme

\\ﬁlpllmalldlr.
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YATILI/PANSIYONLU/TAM ZAMANLI/YEMEKHANES] OLAN OKULLARDA DIKKAT
EDILMESi GEREKENLER

1. isletmecilere glutensiz besinin temini konusunda bilgi verilmelidir.

2. Glutensiz besin hazirlama esnasinda kullanilacak tiim ham maddelerin
“glutensiz” oldugundan emin olunmalidir,

3. Depolama/saklama alanlan her kullammdan énce ve sonra temizlenmelidir.

4. Glutensiz besinler ve ham maddeler ayri bir alanda/rafta/dolapta
depolanmalidir,

5. Besin hazirlama alanlan ve kullanidacak tiim mutfak ekipmanlan glutensiz besin
hazirlamadan dnce iyice temizlenmelidir.

6. Glutensiz besinler, glutenli besinlerden énce ve ayr bir alanda pisirilmelidir.

7. Glutensiz besinler, ayr kaplarda, gluten igeren besinlerle temas etmeyecek
sekilde servis edilmelidir.

8. Glutensiz yiyecekler, glutenli yiyeceklerden ayirmak amaciyla etiketlenmelidir.

9, Servis alanlaninda glutensiz servis alanlan clmal ve bu alanlara bilgilendirme
etiketleri yazilmahidir.

10. Servis edilecek glutensiz besinler icin farkh renkierde arag geregler
ullamilmalidir.

e
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EGITICIYE NOTLAR

1. Célyak konusunda farkindahgin artinlmasma yénelik sinif igi etkinliklerin planlanmasi ve
stirdiiriilmesi,

2. Farkindalik ¢ahigmalarimin okul yoneticileri, dgretmenler, kantin/fyemekhane ¢alisanlar ve
velilere yénelik olarak da planlanmasi,

3. Kantinfyemekhanelerde glutensiz lirtinlerin teminine dnderlik edilmesi,

4. Sinifta ¢élyakll cocuk varsa akran iligkilerinde olugabilecek sorunlarin fark edilmesi ve
cdzlimlenmesi konusunda hassas olunmasi,

5.Sosyal aktiviteler sirasinda ¢dlyakh ¢ocuklarin beslenme konusunda 6zel gereksinimlerinin
dikkate ahnmasi,

6.Colyak ile ilgili aktiviteler planlanmasi ve égretmen tarafindan kayit altina alinmasi.
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