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OBECNY STATUS OWSA
W DIECIE BEZGLUTENOWEJ

Streszczenie: Wysoka zawarto$¢ btonnika i obecno$é innych bioaktywnych sktadnikow czy-
nia z owsa atrakcyjny komponent prawidtowej diety. Mimo badan nad mozliwos$cia wlaczenia
owsa do diety bezglutenowej, wciaz brakuje jednoznacznego stwierdzenia o dopuszczeniu
produktéw pochodzacych z owsa do spozycia przez osoby chore na celiakie. W pracy przed-
stawiono przeglad obecnego stanu wiedzy dotyczacego zasadno$ci wlaczenia owsa i jego pro-
duktéw do diety osob chorych na celiakig. W Polsce wedtug zalecen Polskiego Stowarzysze-
nia Osob z Celiakia i na Diecie Bezglutenowej z 2010 r. owies mozna ostroznie wprowadzac
do diety przy uwzglednieniu jedynie kilku ograniczen. W celu osiagnigcia szerszej akceptacji
owsa wymagana jest aktywna wspotpraca pomigdzy towarzystwami chorych na celiakig, au-
torytetami naukowymi i catym tancuchem produkcji zywnosci.

Stowa kluczowe: choroba trzewna (celiakia), owies.

1. Wstep

Wysoka zawarto$¢ korzystnego dietetycznie btonnika i obecno$¢ innych bioaktyw-
nych sktadnikéw czynia z owsa atrakcyjny komponent nie tylko prawidlowej diety,
ale rowniez bezglutenowej. Dane epidemiologiczne wskazuja, ze czgstotliwos¢ dia-
gnozowania przypadkow celiakii wzrasta nie tylko w Polsce, ale i na §wiecie, a obec-
nie na wszystkich kontynentach jest wyzsza niz dotychczas przypuszczano. W ogoél-
nych szacunkach moze wynosi¢ 1:200, a nawet 1:100 os6b [1; 2; 3]. Wiadomo takze,
ze choroba ta diagnozowana jest nie tylko u dzieci, a 60% nowo rozpoznawanych
przypadkow celiakii to osoby doroste, sposrod ktérych 15-20% ma ponad 60 lat
[4].

Mimo badan nad mozliwos$cia wlaczenia owsa do diety bezglutenowej, prowa-
dzonych od lat pigédziesiatych ubiegtego wieku, wciaz brakuje jednoznacznego
stwierdzenia o dopuszczeniu produktéw pochodzacych z owsa do spozycia przez
osoby chore na celiakig.

Celem pracy jest przeglad, z uwzglgdnieniem wynikoéw badan i uregulowan
prawnych, obecnego stanu wiedzy dotyczacego mozliwosci i zasadno$ci wiaczenia
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owsa i jego produktow do diety os6b chorych na celiakig¢. W przegladzie uwzgled-
niono dostgpnosc i skutecznos¢ handlowych metod badan zawarto$ci glutenu w pro-
duktach spozywczych oraz perspektywy i osiagnigcia prac nad nowoczesna Zywno-
$cig z owsa.

2. Celiakia i aktualne uregulowania prawne
dotyczace produktu bezglutenowego

Celiakia, zwana rowniez glutenozalezna choroba trzewna, spowodowana jest trwata
nietolerancja glutenu, tj. biatka znajdujacego si¢ w zbozach uzytkowych takich, jak
pszenica, zyto, jeczmien i owies. Wystepuje ona u 0sob genetycznie predysponowa-
nych, u ktorych spozycie glutenu prowadzi do zmian histopatologicznych btony §lu-
zowej jelita cienkiego, ktore ustgpuja po wytaczeniu z diety glutenu. Efektem zmian
w blonie §luzowej jest utrudnione wchtanianie substancji odzywczych 1 wynikajace
z tego niedozywienie organizmu oraz zwigkszone prawdopodobienstwo wystapienia
wielu powiktan ogoélnoustrojowych (takich jak np. niedokrwisto$¢, krzywica, oste-
oporoza i in.) [4; 5].

Leczenie celiakii polega na stalym stosowaniu diety bezglutenowej. Analiza spo-
sobu zywienia 0sob pozostajacych na diecie bezglutenowej, zwlaszcza dzieci i mto-
dziezy, wskazuje na stosunkowo wysokie spozycie thuszczow, cukréw prostych, przy
stosunkowo niskim spozyciu weglowodandéw i btonnika pokarmowego, wapnia, ze-
laza, miedzi, cynku, selenu i witamin z grupy B [6; 7].

Tymczasem owies i wszystkie pochodzace z niego produkty spozywcze sa nie
tylko zrodtem btonnika pokarmowego, ale rowniez miedzi, cynku, Zzelaza, manganu,
selenu oraz tiaminy i biotyny. Oprocz tego wzbogacaja diete w tokoferole, tokotrie-
nole i inne substancje o wlasciwosciach przeciwutleniajacych, a dodatek przetwo-
row owsianych do produktéw bezglutenowych moze réwniez poprawiaé ich kon-
systencje i zwigksza¢ uczucie sytosci po ich spozyciu [8]. Wedtug Komisji Codex
Alimentarius organizacji $wiatowych FAO/WHO [9] produkty z owsa zaliczane sa
jednak niestety do produktow glutenowych.

Roéwniez Rozporzadzenie Komisji Unii Europejskiej z 2009 r. [10], definiujace
nowe wymagania wobec produktéw przeznaczonych dla osdb nietolerujacych glu-
tenu, wyklucza owies. Wedhug tych wymagan jako zywno$¢ bezglutenowa okresla
si¢ produkty:

— skladajace si¢ lub wytworzone wylacznie z surowcoéw niezawierajacych pszeni-
cy (i jej odmian takich, jak pszenica durum, orkisz lub kamut), zyta, jgczmienia

i owsa lub ich odmian, w ktorych catkowity poziom glutenu nie przekracza

20 mg/kg produktu;

— zawierajace jeden lub wigcej sktadnikdéw z pszenicy (i jej gatunkow takich, jak
pszenica durum, orkisz lub kamut), zyta, jeczmienia i owsa lub ich gatunkow,
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ktore zostaty specjalnie przetworzone w celu usunigcia z nich glutenu, a catko-

wity poziom w nich glutenu nie przekracza 20 mg/kg produktu.

Do zywnosci o bardzo niskiej zawartosci glutenu zalicza si¢ produkty: prze-
znaczone dla 0soéb z nietolerancja glutenu, zawierajace jeden lub wigcej sktadni-
kow z pszenicy (i jej gatunkow takich, jak pszenica durum, orkisz lub kamut), Zyta,
jeczmienia i owsa lub ich gatunkow, ktore zostaty specjalnie przetworzone w celu
obnizenia w nich zawartosci glutenu, a catkowity poziom glutenu w tych produktach
nie przekracza 100 mg/kg produktu.

Poza dwiema wyzej wymienionymi, zostata dodatkowo wyrdzniona kategoria
produktow ogolnego spozycia, ktére moga by¢ spozywane przez ludzi z celiakia,
o ile zawarto$¢ w nich glutenu spetnia warunki okreslone dla zywnosci bezgluteno-
wej (20 mg/kg produktu).

3. Owies — skladniki odzywcze i charakterystyka bialek owsa

Btonnik pokarmowy pochodzacy z owsa jest szczegolnie istotny zywieniowo, gdyz
zawiera duze ilosci rozpuszczalnego 1-3, 1-4 B-D-glukanu, ktéry stanowi od 2 do
7% calkowitej masy ziarna i jest gtownym sktadnikiem $cian komorkowych ziarna
owsa [11]. Odpowiednia dzienna porcja B-glukanu owsa, a zwlaszcza otrab owsia-
nych, zawiera wyzsze stgzenie catkowitego btonnika pokarmowego niz wigkszosc¢
dostgpnych mak bezglutenowych (tab. 1).

Tabela 1. Typowy sktad pelnoziarnistej maki owsianej, otrgbéw owsianych oraz popularnych
mak bezglutenowych

M?(ka . Otreby Maka . Petnoziarnista
. petnoziarnista ; . Soja maka
Sktadniki . owsiane |z brazowego ryzu N .
owsiana [%] [%] [%] kukurydziana
[%] [%]
Biatko 15-17 15-18 6-10 30-40 5-10
Skrobia 59-70 10-50 70-80 12-17 75-85
i sacharydy
Lipidy 4-9 5-10 1-4 10-20 2-5
Catkowity bton- 5-13 10-40 3-5 12-17 1-2
nik pokarmowy
B-glukan 2-6 5-20 - - -

Zrédlo: opracowanie wlasne na podstawie [12].

Oproécz blonnika pokarmowego i bialek, owies dostarcza znaczaca ilo§¢ niena-
syconych kwasow thuszczowych i sktadnikéw bioaktywnych. Calkowita zawarto$¢
lipidow w owsie wynosi od 3 do 9% [13]. Wigkszos¢ to kwasy nienasycone, a w naj-
wyzszych ilo§ciach wystgpuja jednonienasycony kwas oleinowy i wielonienasycony
kwas linolenowy. Owies znany jest z wysokiej zawarto$ci przeciwutleniaczy, a typo-
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we stezenie tokoli wynosi 20-30 mg/kg [14; 15]. Inne zwiazki o dziataniu przeciutle-
niajacym to obecne w owsie kwasy fenolowe, awenantramidy i sterole.

Réznice taksonomiczne przyczyniaja si¢ do odmiennego profilu biatka owsa
niz pozostatych zboz glutenowych. W zbozach glutenowych, jak pszenica, zyto czy
jeczmien, globuliny stanowia najwyzej 10% wszystkich bialek zapasowych, nato-
miast najliczniejsza grupa sa prolaminy, ktore stanowia ok. 80% catkowitych biatek
zapasowych. Podobnie jak inne biatka zapasowe nasion zbozowych prolaminy owsa
sa bogate w glutaming i proling [12].

Biatko owsa zawiera jedynie okolo 20% prolamin i glutelin, ktorych udziat
w biatku pszenicy, zyta, jeczmienia wynosi 75-94%. Prolamina owsa — awenina
stanowi 10-15% biatka, podczas gdy gliadyna pszenicy, sekalina zyta czy hordeina
jeczmienia az 35-50% biatka. Dodatkowo mimo podobnego jak w biatku pszenicy,
zyta, czy jeczmienia udziatu glutaminy, biatko owsa zwiera o potowe mniej proliny
[8]. Rozmieszczenie réznych klas bialek w ziarnie jest w przypadku owsa unikalne,
gdyz globuliny stanowia najwigksza grupe.

W oparciu o liczne badania kliniczne w wielu krajach zaleca si¢ wlaczenie owsa
do diety bezglutenowej [16; 17]. Jednoczes$nie wprowadza si¢ na rynek specjalne
produkty z owsa, w ktorych minimalizowane jest zanieczyszczenie owsa innymi
zbozami w efekcie uwaznej kontroli na wszystkich etapach tancucha produkcyjne-
go. Co za tym idzie, wielu pacjentdéw z choroba trzewna stosuje obecnie produkty
owsiane w celu zrdznicowania i ulepszenia wartosci odzywczych, jakie dostarcza
ich dieta.

4. Wplyw owsa na kondycje¢ pacjentow
w roznych stadiach choroby — przeglad badan

Pszenica oraz owies naleza do zb6z najszerzej przebadanych klinicznie pod katem
mozliwosci zastosowania w diecie os6b chorych na celiakig (tab. 2). Studia klinicz-
ne pokazaty, ze spozywanie przez chorych umiarkowanych ilosci owsa przez dlugi
okres jest bezpieczne.

Holm 1 in. [34] po zakonczeniu 2-letnich studiow stwierdzili, ze takze dzieci
z choroba trzewna moga spozywac owies jako czes¢ swojej diety przez dtugi czas,
pod warunkiem ze nie jest on zanieczyszczony innymi zbozami. Dodatkowo okazato
sieg, ze produkty zawierajace owies maja wysoka akceptacj¢ wsrod dzieci.

Finscy pacjenci z choroba trzewna i jej skornym objawem opryszczka stosowali
od 1997 r. dietg bezglutenowa zawierajaca owies. Od roku 2001 zywno$¢ owsiana
zostala takze zaakceptowana w Finlandii na liscie pokarméw tolerowanych przez
dzieci z celiakia. W tym kraju 73% dorostych z choroba trzewna stosuje zywnos¢
owsiang jako diete codzienna. Pacjenci doceniaja tatwo$¢ uzycia i niski koszt, a 94%
twierdzi, ze owies urozmaicit ich dietg¢ bezglutenowa [33; 35].
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Analiza produktéw owsianych dostepnych na rynku finskim i norweskim wy-
kazata rzadkie wystgpowanie zanieczyszczen innymi zbozami glutenowymi [33;
35], tymczasem Stresrud 1 wsp. [36] udowodnili, ze az 13% dostgpnych na rynku
szwedzkim przetworow owsianych zawieralo powyzej 200 mg glutenu/kg. W bada-
niach Wojtasik i in. [37] nad zanieczyszczeniem glutenem réznych produktow spo-
zywcezych dostgpnych na rynku polskim otrgby owsiane niestety charakteryzowaty
si¢ bardzo wysokim poziomem zanieczyszczenia glutenem.

W 2000 r. Finnish Coeliac Society i Coeliac Society in UK uznaly, ze spozy-
cie 30-50 g/d przetworow owsianych jest bezpieczne dla wigkszosci 0sob z celiakia
[38]. American Dietetic Association w 2004 r. w opracowaniu zalecen dietetycznych
dla pacjentéw uznato, ze umiarkowane ilo$ci produktow z owsa moga by¢ wlaczone
do diety bezglutenowej osob z celiakia. Jednak ze wzgledu na mozliwo$¢ zanie-
czyszczen dostepnych na rynku amerykanskim przetwordw owsianych pszenica,
zytem czy jeczmieniem, osobom w okresie remisji choroby zaleca ich stosowanie
pod kontrolg dietetyka lub lekarza [39]. Propozycja Polskiego Projektu Standardow
Leczenia Dietetycznego Celiakii, opracowana w 2002 roku przez grupg ekspertow,
klasyfikuje przetwory z owsa jako ,,zabronione” [40]. Tymczasem w 2007 r. FDA
zaproponowala, zeby definicja terminu ,,bezglutenowy” nie uniemozliwiata wlacze-
nia owsa w zywnos¢ bezglutenowa.

Obecnie wigkszos¢ finskich pacjentow z celiakia spozywa produkty owsiane co
najmniej 2-3 razy w tygodniu ze wzgledu nie tylko na che¢ urozmaicenia diety, ale
i smak, fatwos$¢ przygotowania potraw i nizsza ceng tych produktow. Objawy ubocz-
ne, szczegolnie wysypka, u tych osob pojawiaja si¢ z podobna czgstotliwoscia jak
u 0s0b pozostajacych na diecie restrykcyjnej [33].

Ostatnie dane z badan epidemiologicznych [41] donosza, Zze spozywanie owsa
przez osoby chore na celiakie wzbogaca ich diet¢ w magnez, cynk i witaminy z gru-

py B.

Tabela 2. Zestawienie badan wptywu wprowadzenia owsa do diety chorych na celiakig
w oparciu o dane literaturowe

Caas Efekt
Dawka owsa| trwania . . Grupa Grupa Typ testu .,
., .. przyjmowania . . Zrodto
[g/dzien] kuracji owsa testowa |kontrolna| i zakres pomiaru
[miesiace]

140 1,8 wzmozona biegunka |2 — dzieci |brak biegunka tluszczowa |Van de Kamer
tluszczowa iin., 1953
u jednego dziecka

56-169 0,8-3,5 bez roznicy, 4 —dzieci |brak biegunka thuszczowa |Moulton, 1959
biegunka tluszczowa
W normie

40-60 1 brak objawow 4 —dorosli |1 biopsja dwunastnicy, |Dissanayake
klinicznych ilo§ciowe badania iin., 1974

histologiczne
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Tabela 2 (cd.)

60 1 brak zmian w wy- |11 — dorosli |brak test ksylozowy Beker i in., 1976
dalaniu ksylozy 1 — dziecko
u dziewigciu 0séb,
wzmozone wydala-
niu u trzech
44-55 6 bez roznicy w obja- |26 dorosli |26 biopsja dwunastnicy, |Janatuineni in.,
wach klinicznych, [remisja 21 badania serologiczne, [1995
12 bez roznicy w obja- |19 — dorosli |28 histologiczne i morfo- |Janatuinen i in.,
wach klinicznych, |nowa dia- metryczne 2000
34 60 bez roznicy w obja- [gnoza Janatuinen i in.,
wach klinicznych po |35 — dorosli 2002
5 latach
50 3 brak zmian histolo- |10 — doro$li |brak biopsja dwunastnicy, |Srinivasan i in.
gicznych i serolo- badania serologiczne, 1996
gicznych histologiczne i morfo-
metryczne
63 3 brak urazéw na sko- |10 — dorosli |brak biopsja dwunastnicy, |[Hardman i in.
rze i w jelitach opryszczko- biopsja skory, badania |1997
we zapale- serologiczne, immu- |Hardman i in.
nie skory nohistochemiczne 1999
2,5 prolamin |5 dni brak urazé6w na sko- |2 — dorosli i morfometryczne
owsa rze i wjelitach po  |opryszczko-
podaniu prolamin  [we zapale-
nie skory
53 6 brak zmian w §lu- |12 — dorosli |11 biopsja dwunastnicy, [Reunala i in.
zowece jelita opryszczko- biopsja skory, badania |1998
we zapale- serologiczne, immu-
nie skory nohistochemiczne
i morfometryczne
24 6 poprawa we wszyst- |10 —dzieci |brak biopsja dwunastnicy, |Hoffenberg i in.
kich testach i bada- [nowa dia- badania serologiczne, |2000
niach klinicznych ~ |gnoza histologiczne i morfo-
u 8 na 10 oso6b metryczne
50 3 brak objawow 19 — doro$li |brak biopsja dwunastnicy, |Lundin iin. 2003
klinicznych u 18 badania serologiczne,
0s0Db, u jednej atrofia histologiczne i morfo-
kosmkow metryczne
93 24 brak morfologicz- |20 — doro$li |brak biopsja dwunastnicy, |[Stersrud i in.
nych czy serolo- badania serologiczne, ({2003
gicznych efektow histologiczne i morfo-
negatywnych metryczne
15 12 brak roznicy w co- |57 — dzieci |59 biopsja dwunastnicy, |Hogberg i in.
faniu si¢ zmian cho- badania serologiczne, |2004

robowych w grupie
na owsie w porow-
naniu z kontrola

histologiczne i morfo-
metryczne
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50 12 ciagtos¢ jelita nie 23 — dorosli |16 badania serologiczne, |Perdaho i in.
zostata naruszona, histologiczne i morfo- (2004a
ale wzrosty objawy metryczne, psycholo-
gastryczne u grupy giczny kwestionariusz,
na owsie objawy gastryczne

45 24/7lat  |brak réznicy w co- |12 —dzieci |11 badania serologiczne, [Holm iin. 2006
faniu si¢ zmian cho- |w tym histologiczne i morfo-
robowych w grupie |9 —nowa metryczne

na owsie w porow- |diagnoza
naniu z kontrola,
lepsze trzymanie
si¢ diety w grupie
Z owsem

Zrodto: opracowanie wiasne na podstawie [18-34].

5. Produkty z owsa

Owies zbierany jest z pola w postaci ziarna z tuska, ktdra zostaje nastgpnie usunigta.
Enzymy endogenne, ktore modyfikuja lipidy, takie jak lipaza, lipoksygenaza i lipo-
peroksydaza, sa zazwyczaj inaktywowane przez obrobke cieplna przed dalszym
uzyciem. Obluszczone i1 poddane obrébee cieplnej ziarna owsa moga zosta prze-
tworzone w kierunku form produktéw ze zréznicowanym sktadem, wygladem, sma-
kiem 1 wtasciwosciami funkcjonalnymi

5.1. Typowe produkty spozywcze z owsa

Glowne czgsci technologiczne ziarna owsa to tuska, §ciana komoérkowa (np. otreby)
i frakcje bielmowe. Twarda tuska zewngtrzna moze stanowi¢ do 30-40% wagi ziar-
na. W celu ujednolicenia roznorodnos$ci termindw uzywanych do okreslenia produk-
tow owsianych Oat Commitee AACC rozpoczatl prace nad zdefiniowaniem frakcji
przemiatowych owsa. Wigkszo$¢ calego ziarna owsa, ktora jest przeznaczana do
konsumpcji przez ludzi, przetwarza si¢ na ptatki owsiane w mtynie walcowym lub
na ziarno cigte (kasze) przez cigcie ziarna na 3-4 cz¢$ci stalowymi nozami. W po-
roéwnaniu z maka owsiana, operowanie taka frakcja i jej dalsze przetwarzanie jest
znacznie porgczniejsze, gdyz maka owsiana ma tendencje do tworzenia brylek
[12].

Platkéw owsianych mozna uzywaé do proceséw wypieku, poniewaz rozpadaja
si¢ one od razu po wymieszaniu z woda. Do zastosowan, w ktorych rozpad jest nie-
pozadany, dostepne sa ptatki o wigkszej grubosci. W przeciwienstwie do ptatkow
kasza zachowuje czg$¢ swojej struktury przez caty proces wypieku i dzigki temu
dostarcza ziarnistej struktury w koncowym produkcie.

Efekty zdrowotne zaleza glownie od zawartosci blonnika pokarmowego oraz
B-glukanu w produkcie owsianym i dlatego czesto produkty owsiane sa charakte-
ryzowane przez zawartos¢ B-glukanu. Zawartos¢ B-glukanu w owsie obtuszczonym
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wynosi ok. 4%, ale zar6wno zawarto$¢ btonnika pokarmowego, jak i B-glukanu
mozna zateza¢ w produktach otrgbowych.

Otrgby preparowane sa z maki owsianej petoziarnistej poprzez usunigceie biel-
ma skrobiowego na drodze odsiewu lub klasyfikacji powietrznej. Typowe otrgby
owsiane zawieraja okoto 6-8% [-glukanu, podczas gdy nowoczesne koncentraty
otrgbowe zawieraja az do 30% PB-glukanu [42]. Poprzez zaadaptowanie procesow
ekstrakcji mozna uzyskaé takze wyzsze stezenia -glukanu.

Frakcje przemiatowe owsa sa rowniez dostgpne w licznych produktach ekstru-
dowanych. Proces ekstruzji jest stosowany w celu zmodyfikowania zapachu przez
wprowadzenie lekko przypieczonego zapachu i prezelowanie skrobi owsianej. W po-
réwnaniu z innymi zbozami owies zawiera takze wysokie stezenie lipidow i mimo
ze tluszcze z owsa moga zosta¢ uznane za korzystne odzywczo, to maja one nieko-
rzystny wptyw na zachowania przetworcze i zdolnosci przechowalnicze produktéw
owsianych. Stad czg$¢ produktéw owsianych jest odttuszczona przez ekstrakcje roz-
puszczalnikiem w celu podniesienia stabilnosci tak wyrabianych produktow.

5.2. Nowoczesne produkty spozywcze zawierajace owies:
technologie i wyzwania

Owies moze zosta¢ wlaczony do réznorakich produktow zywnosciowych w celu
zroznicowania diety pacjentow z celiakia. Owies samodzielnie nie jest przydatny do
wypieku chleba i wigkszos¢ rynkowych chlebow owsianych zawiera znaczne ilosci
maki pszennej. Sie¢ biatkowa w rynkowo dostgpnych chlebach owsianych jest czg-
sto wzmacniana przez dodatek glutenu, stad wigkszo$¢ chlebow owsianych nie znaj-
duje zastosowania w diecie pacjentdw z celiakia. Jednakze przy wykorzystaniu no-
woczesnych metod wypieku mozliwe jest wykonanie bezglutenowego chleba
owsianego. Typowy chleb bezglutenowy jest oparty na skrobiach. Chleby skrobiowe
czesto wykazuja brak zbozowego zapachu i nie dostarczaja wrazenia spozywania
migkiszu na podniebieniu, charakterystycznego dla chlebow glutenowych. Jezeli
owies jest wymieszany z innymi sktadnikami bezglutenowymi, tatwiejsze staje si¢
osiagnigcie preferowanego smaku, zapachu i tekstury. Natomiast owies jest stoso-
wany glownie jako pelnoziarniste ptatki czy maka, majace tagodny orzechowy za-
pach. Ostatnio nastapit postep w zakresie technologii wypieku chleba o zawartos$ci
owsa od 51 do 100% [43] i pewne produkty zostaty juz skomercjalizowane [44].
Podobnie jak w chlebie, owies moze znalez¢ zastosowanie w wielu innych pro-
duktach, np. sokach i owsiance. Fermentacja zawiesiny owsianej dostarcza produktu
podobnego do jogurtu, ktéry moze by¢ stosowany przez pacjentdw z chorobg trzew-
na, alergia na mleko czy nietolerancja laktozy. Kilka napojow zawierajacych owies
pojawito si¢ na rynkach (np. mleko owsiane) [45-47] i owsiano-jagodowe napoje.
Owsiane lody, mieszanki nalesnikowe i napoje zastgpujace positek [48] reprezentuja
catkowicie nowe produkty owsiane, niestety obecnie niedostgpne na rynku polskim.
Badania Lyly [49] pokazaly, ze owsiany -glukan jest technologicznie przydatnym
czynnikiem zaggszczajacym w zupach i ma wysoki poziom akceptacji konsumen-
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tow. Z powodu wysokiej, odpornej na Scinanie lepkosci ekstraktéw owsianych pro-
dukcja ptynnych czy wysoko wilgotnych produktow bedzie wyzwaniem. Jednakze
takie produkty beda mie¢ wysoki potencjat rynkowy nie tylko dla chorych na celia-
kig [12].

6. Analiza zawartoSci glutenu w produktach owsianych

Owies, tak jak inne zboza lub sktadniki w zywnos$ci bezglutenowej, moze by¢ zanie-
czyszczony niedozwolonymi gatunkami zbdz, np. pszenica, jgczmieniem czy zytem.
Do zanieczyszczenia moze dojs¢ na polu, lecz rowniez podczas transportu, przecho-
wywania, przemiatu czy przetwarzania zywnosci.

Od metody analizy glutenu oczekuje si¢ doktadnos$ci w oznaczeniu zanieczysz-
czenia prolaminami pochodzacymi z réznych zrodet. Szeroko dostgpne sa dwie me-
tody oznaczen enzymatycznych ELISA do analizy glutenu. Réznice pomigdzy nimi
wynikaja z zastosowania odmiennych przeciwciat do detekcji prolamin. Jedna z nich
opiera si¢ na przeciwciatach monoklonalnych w-gliandyn, ktére rozpoznaja ciepto-
stabilne w-frakcje prolamin z pszenicy, zZyta czy jeczmienia, ale nie awenin owsa
[50]. Wieser [51] wykazal, ze wzgledne ilosci o-gliandyn zmieniaja si¢ w zaleznosci
od gatunku pszenicy, co prowadzi do uzyskania niewlasciwych wynikéw. Druga
metoda ELISA, ktora zostala ostatnio udostgpniona, jest oparta na przeciwciatach
monoklonalnych R5, wyprodukowanych przeciw prolaminom zyta [52; 53]. Prze-
ciwciato RS rozpoznaje pentapeptyd QQPFP (glutamina-glutamina-prolina-fenylo-
alanina-prolina) obecny w prolaminach pszenicy, zyta i jeczmienia, ale nicobecny
w owsie [54]. Ta sekwencja pojawia si¢ w sposob ciagly w prolaminach, a zwlaszcza
w prolaminach typu o [55]. Osman [56] zbadal rozne peptydy rozpoznane przez
to przeciwcialo i z jego badan wynika, ze najwazniejszym strukturalnym wymaga-
niem dla epitopu przeciwciata wydaje si¢ dipeptyd FP. Poniewaz jest to maty peptyd
i wystepuje w kilku biatkach pochodzacych z rdéznych zrdodel, istnieje mozliwo$¢, ze
przeciwciato rozpoznaje wiele peptyddw, ktére nie sa toksyczne dla ludzi z celiakia.
Wynikiem zastosowania tych testow jest mozliwo$¢ uzyskania fatszywych rezulta-
tow dodatnich, ktore moga zredukowac biezaca réznorodnos¢ zywnosci bezglute-
nowej.

Kanerva [57] spreparowal probki zywno$ci owsianej ze znanymi ilo§ciami zanie-
czyszczen jeczmiennych i zmierzyt zawarto$¢ prolamin. Wyniki pokazaty, ze ELISA
oparte na przeciwciatach R5 zawyzaly rzeczywista zawarto$¢ prolamin w prébkach
owsianych, ktore zawieraty niewielki ilo$ci jeczmienia, sprawiajac, ze wyniki byty
znacznie wyzsze niz powinny (tzn. wykazywaty od 7 do 30 razy wyzsze st¢zenie
hordein w probkach owsa niz faktycznie istniejace). To zjawisko utrudnia okreslenie
bezglutenowosci w produkcie, jesli zawiera on $ladowe ilosci jeczmienia i moze
niepotrzebnie wykluczaé niektore bezglutenowe produkty z rynku. Ostatecznie test
ten zostat zatwierdzony do badan zawartosci tylko gliandyny w zywnosci przez Ko-
mitet ds. Zywienia i Zywnosci Specjalnego Zywieniowego Przeznaczenia Kodeksu
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Zywnoséciowego FAO/WHO w oparciu o dodatkowe badania [58; 59]. Nadal istnie-
je ogromna potrzeba komercyjnie dostgpnej metody analitycznej, ktora zroznicuje
i oszacuje toksyczne dla chorych na celiakig polipeptydy w sktadnikach zywnos$ci
i w przetwarzanym jedzeniu.

7. Podsumowanie

Nawiazujac do obecnych danych klinicznych, ewidentny staje si¢ fakt, ze owies
mozna wiaczy¢ do diety bezglutenowej. Garsed i Scott [60] w swoich ostatnich pra-
cach wysnuwaja wniosek, ze poprzednie dyskusyjne wyniki spozycia produktow
owsianych zwiazane byly z zanieczyszczeniami tychze przez pszenicg. Zwlaszcza
w krajach nordyckich, ktore przoduja w badaniach nad wiaczeniem owsa do diety
bezglutenowej, jgczmien jest typowym zanieczyszczeniem owsa. Oczywisty staje
si¢ fakt, ze wprowadzenie czystego i bezpiecznego tancucha produkcyjnego ,,0od
pola do talerza” jest niezbedne, zanim owies stanie si¢ zbozem szeroko rekomendo-
wanym pacjentom z choroba trzewna [61]. Produkcja czystego owsa zostala rozwi-
nigta w ostatnich latach zwtaszcza w Finlandii. W 2010 r. rowniez na rynku polskim
pojawily sig pierwsze produkty. Owies o kontrolowanej na kazdym etapie produkcji
czystosci postuzyt jako surowiec do produkcji ptatkéw owsianych i maki owsianej
marki Provena.

Niezanieczyszczony innymi zbozami tzw. ,,czysty owies” jest prawdziwa alter-
natywa dla dotychczasowych produktéow w diecie bezglutenowej. Owies dostarcza
typowej zbozowej charakterystyki produktowi i moze by¢ stosowany jako surowiec
w typowych zastosowaniach w piekarnictwie, owsiankach czy chrupkach. Rozwoj
technologii wypieku chleba pelnoowsianego pozwala na ciagle ulepszanie jakosci
i wzrost podobienstwa do typowego chleba migkiszowego. Na rynkach krajow nor-
dyckich istnieje juz wybor chlebow owsianych dla pacjentow z celiakia [62].

Owies, a zwlaszcza jego frakcje zaspokajaja takze wymagania wspdlczesnego
konsumenta na wysokobtonnikowe produkty. Frakcje owsa sa stosowane do kilku
typdéw nowoczesnych, promujacych zdrowie produktéw, jak napoje, produkty w ty-
pie jogurtu czy produkty mleczne.

Wprowadzenie owsa rozszerzy zakres mozliwych do spozycia produktow w die-
cie bezglutenowej. Obecnie owies jest dopuszczony w tej diecie tylko w kilku kra-
jach. W Polsce wedlug zalecen Polskiego Stowarzyszenia Osob z Celiakia i na Diecie
Bezglutenowej z 2010 r. owies mozna ostroznie wprowadza¢ do diety przy uwzgled-
nieniu jedynie kilku ograniczen [63]. W celu osiagnigcia szerszej akceptacji owsa
wymagana jest aktywna wspotpraca pomiedzy towarzystwami chorych na celiakig,
autorytetami naukowymi i catym tancuchem produkcji zywnosci.
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CURRENT STATUS OF OAT IN GLUTEN FREE DIET

Summary: The high content of nutritionally beneficial dietary fiber and the presence of other
bioactive components make oat an attractive component of not only a healthy diet, but gluten-
free too. Epidemiological data indicate that the frequency of diagnosis of celiac disease is
increasing not only in Poland but also in the world, and is now higher on every continent than
it was previously thought. It is so although the research on the possible inclusion of oat into
a gluten-free diet, carried out since the fifties of the last century, still lacks a clear statement
of acceptance of products from oat for human consumption by people with celiac disease. In
Poland, according to the recommendations of the Polish Association of People with Celiac
Disease and Gluten-free Diet in 2010, oat can be carefully introduced into the diet, taking
into account only a few restrictions. In order to achieve wider acceptance of oats more active
cooperation between associations of celiac disease patients, scientific authorities and the
entire chain of food production is required.

Key words: celiac disease, oats.
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