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Die erndhrungsphysiologische Qualitdt von glu-
tenfreien Lebensmitteln wurde in jlingerer Zeit
in den Medien breit diskutiert. Man zeigte sich
besorgt dariiber, dass glutenfreie Lebensmittel
haufig reich an Salz, Zucker und Fetten sind, und
dass in einigen Studien ein Zusammenhang zwi-
schen einer glutenfreien Erndhrung und gesund-
heitlichen Problemen, wie dem metabolischen
Syndrom, hergestellt wurde.* Dariiber hinaus
wurde (iber eine Mangelversorgung von Zéliakie-
patienten mit Proteinen, Ballaststoffen und Mik-
rondhrstoffen? berichtet, wobei Resorptionspro-
bleme eine mégliche Erkldrung fiir diese Defizite
sein kénnen. Wihrend eine glutenfreie Didt fur
Menschen, die weder unter einer Zoliakie noch
unter glutenbedingten Symptomen leiden, nicht
empfohlen wird, ist der Verzicht auf Gluten noch
immer die sicherste Therapieoption fiir Patienten
mit Zoliakie3, insbesondere wenn der Emahrungs-
plan glutenfreie Vollwertkost und Vollkornproduk-
te enthdlt, welche die ausreichende Versorgung
mit Mikrondhrstoffen und Ballaststoffen sicher-
stellen. Medienberichte tiber die erndhrungsphy-
siologische Qualitdt von glutenfreien Lebensmit-
teln haben wichtige Fragen angesprochen, sich
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bisher jedoch selten mit sicherheitsbezogenen
Fragen befasst, zum Beispiel mit der Frage, wel-
che Auswirkungen eine Glutenverunreinigung auf
Patienten mit glutenbedingten Symptomen und
insbesondere auf Zéliakiepatienten mit persistie-
renden Symptomen haben kann.

In der Europdischen Union (EU) wurde bereits
2005 die Allergenkennzeichnungspflicht flir ver-
packte Lebensmittel eingefiihrt3, die vorschreibt,
dass Allergene, wie Gluten, Weizen, Roggen,
Gerste und Hafer, in der Zutatenliste genannt wer-
den. 2009 legte die EU-Gesetzgebung fest, dass
nur Lebensmittel mit < 20 ppm Gluten (20 mg/kg)
als,,glutenfrei“ deklariert werden diirfen. Studien
konnten zeigen, dass bereits eine Aufnahme von
50 mg Gluten pro Tag genligt, um histologische
Verdnderungen in der Dinndarmmukosa von Z6-
liakiebetroffenen auszulésen.4 Verunreinigungen
unterhalb des Grenzwerts von 20 ppm gelten all-
gemein als sicher und Studien konnten zeigen,
dass eine Verunreinigung von 10 mg Gluten pro
Tag bei den meisten Zéliakiepatienten nicht zu
einem abnormalen histologischen Befund fiihrt.5

Eine jingst in der Fachzeitschrift Nutrients ver-
offentlichte Studie befasste sich ausfiihrlich mit
den Sicherheitsaspekten von glutenfreien Le-
bensmitteln und den Risiken, die mit einer Glu-
tenverunreinigung einhergehen.® Die in Spanien
durchgefiihrte Studie analysierte {iber 18 Jahre
(von 1998 bis 2016) mehr als 3.000 glutenfreie
Lebensmittel. Die Studie ist eines der umfas-
sendsten Forschungsprojekte zu glutenfreien Le-
bensmitteln und liefert einige wichtige Erkennt-
nisse fiir die Arbeit mit Zéliakiepatienten.>

Die Daten zeigen, dass sich die Sicherheit von
getreidebasierten Lebensmitteln fiir Menschen
mit Zoliakie tber den untersuchten Zeitraum
insgesamt verbessert hat und dass Verunreini-
gungen zuriickgegangen sind.¢ Allerdings wurde
zwischen 2013 und 2016 eine erhéhte Rate von



glutenfreien Weiimehlproben mit einer Gluten-
verunreinigung von 100 mg/kg verzeichnet.¢ Vor
dem Hintergrund, dass eine Uberschreitung des
von der EU fiir glutenfreie Lebensmittel vorge-
schriebenen Grenzwerts von 20 ppm fiir Zéliakie-
patienten problematisch sein kann, und ange-
sichts der Tatsache, dass glutenfreies Weimehl
breite Anwendung beim Kochen und Backen im
privaten Umfeld findet, ist dieses Ergebnis du-
Berst besorgniserregend.

Zudem waren mehr als drei Viertel derim Rahmen
der Studie untersuchten Haferproben mit Gluten
verunreinigt.¢ Zoliakiepatienten sollten von ih-
rem behandelnden Arzt oder Emdhrungsberater
daher verstarkt darauf hingewiesen werden, wie
wichtig es ist, beim Kauf von Hafer- und haferba-
sierten Produkten auf das offizielle Glutenfrei-
Symbol zu achten. Die Autoren der Studie fiihrten
auch die Analysenergebnisse fiir zahlreiche von
Natur aus glutenfreie Lebensmittel, wie Buch-
weizen und Quinoa, auf.® Hier ist allerdings an-
zumerken, dass sowohl in Buchweizen- als auch
in Linsenproben Verunreinigungen nachgewie-
sen wurden.® Bei der Ermdhrungsberatung von
Zo6liakiebetroffenen sollte dieser Aspekt beriick-
sichtigt werden. Dennoch sollte das primare Ziel
der Erndhrungsberatung sein, Patienten unter
glutenfreier Didt zu einer ausgewogenen Erndh-
rung mit gesunden Fetten und einer reduzierten
Zufuhr von Zucker und gesiéttigten Fettsduren zu
ermuntern. Die Studie berichtet zudem iiber eine
hohere Glutenverunreinigung von kostengiinsti-
geren, als glutenfrei deklarierten Lebensmitteln®

und legt damit nahe, dass eine strengere Kontrol-
le der Produktionsprozesse direkte Auswirkun-
gen auf die Kosten hat. Alle in die Behandlung
von Zéliakiepatienten involvierten Fachkrdfte
sollten sich bewusst sein, dass dieses Problem
wahrscheinlich verstarkt Menschen der unteren
Einkommensklassen betrifft, die aus wirtschaft-
lichen Griinden kostengiinstigere glutenfreie
Produkte wahlen und so ein erhghtes Risiko fiir
eine Glutenexposition eingehen.3 Die fortschrei-
tende Regulierung und Prifung von zertifizier-
ten glutenfreien Lebensmitteln ist neben der
kontinuierlichen Kontrolle auf Verunreinigungen
unverzichtbar, um die Sicherheit von Zéliakiebe-

troffenen zu gewdhrleisten.
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