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МОТИВАЦИОННАЯ ХАРАКТЕРИСТИКА ТЕМЫ 
 

Общее время занятия: 7 ч. 
Целиакия (глютеновая болезнь) у детей и подростков в Республике 

Беларусь является актуальной медико-социальной проблемой, что опре-
деляется многообразием вариантов клинического течения, создающих 
определенные трудности для ранней верификации, формированием 
осложненных форм при несвоевременной диагностике, необходимостью 
пожизненного соблюдения аглиадиновой (безглютеновой) диеты, значи-
тельным снижением качества жизни. 

Аглиадиновая диета (АГД) показана не только пациентам с целиаки-
ей, но и больным другими клиническими формами пищевой непереноси-
мости глютенсодержащих злаков (больные с пищевой аллергией, обу-
словленной сенсибилизацией к глютену, герпетиформным дерматитом  
и т. д.). Большие сложности возникают при составлении безглютенового 
рациона не только в домашних условиях, но и в организованных детских 
лечебно-профилактических и санаторно-курортных учреждениях, учре-
ждениях системы образования и социальной защиты.  

В связи с вышесказанным и во исполнение поручения Совета Мини-
стров Республики Беларусь от 15 марта 2012 г. № 38/204-138 о «Плане 
мероприятий по комплексному улучшению условий жизнедеятельности 
пациентов с целиакией» было разработано «7-дневное меню базовой без-
глютеновой диеты для детей с целиакией и другими клиническими фор-
мами пищевой непереносимости глютенсодержащих злаков», а также 
утвержден приказ Министерства здравоохранения Республики Беларусь 
(2012 г.) № 801 «О совершенствовании организации лечебного питания 
детей с целиакией».  

Данное учебно-методическое пособие посвящено вопросам лечебно-
го питания при непереносимости глютенсодержащих злаков. 

Цель занятия: систематизировать и углубить знания по диагностике, 
дифференциальной диагностике целиакии и организации лечебного пита-
ния детей с целиакией и другими формами непереносимости глютенсо-
держащих злаков.  

Задачи занятия. Студент должен знать: 
‒ определение понятия целиакия; 
‒ этиологию и патогенез целиакии; 
‒ механизмы развития синдрома мальабсорбции при целиакии; 
‒ клинические проявления, диагностику, дифференциальную диа-

гностику целиакии; 
‒ основные принципы лечения целиакии в свете современных данных;  
‒ особенности лечебного питания при целиакии и других формах 

непереносимости глютенсодержащих злаков. 
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Студент должен овладеть навыками: 
‒ осмотра пациента с клиническими проявлениями синдрома маль-

абсорбции; 
‒ интерпретации результатов обследования (клинических, лабора-

торных, морфологических, генетических методов исследования);  
‒ формулировки диагноза; 
‒ организации лечебного питания при целиакии и других формах 

непереносимости глютенсодержащих злаков.  
Студент должен уметь: 
‒ собрать и оценить жалобы, анамнез жизни и заболевания ребенка 

(обратить внимание на наследственность) с соблюдением деонтологиче-
ских и этических норм; 

‒ провести объективное обследование больного, оценить общее со-
стояние, физическое и нервно-психическое развитие, выявить и описать 
характер изменений со стороны органов и систем; 

‒ составить план обследования больного с целиакией; знать диагно-
стическую эффективность, достоинства и недостатки методов с учетом 
принципов доказательной медицины; 

‒ оценить данные исследований (анализ гемограмм, серологических, 
иммунологических, биохимических, морфологических, генетических ис-
следований, копрограммы, ЭГДС);  

‒ оценить лабораторно-инструментальные данные и морфологиче-
ские изменения слизистой оболочки тонкой кишки у больных с целиакией 
и дифференцировать целиакию с другими нозологическими формами 
синдрома мальабсорбции у детей; 

‒ оценить состояние больного и результаты лабораторно-инстру-
ментальных исследований в динамике заболевания; 

‒ поставить диагноз согласно классификации и провести дифферен-
циальную диагностику; 

‒ определить тактику ведения и лечения больного после постановки 
клинического диагноза; 

‒ назначить лечение, в том числе диетотерапию, выписать рецепты; 
‒ составить план диспансерного наблюдения и реабилитации. 
Требования к исходному уровню знаний. Для успешного освоения 

темы студенту необходимо повторить: 
‒ из пропедевтики детских болезней: возрастные анатомо-физиоло-

гические особенности органов и систем детского организма (пищевари-
тельной, иммунной, эндокринной и других систем), семиотику и основные 
проявления синдрома мальабсорбции, методику обследования ребенка; 

‒ нормальной физиологии: физиологию и регуляцию пищеварения; 
‒ патологической физиологии: патофизиологию синдрома мальаб-

сорбции; 
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‒ иммунологии: основные типы иммунопатологических реакций, ме-
тоды диагностики в иммунологии; 

‒ патологической анатомии: морфологические изменения при це-
лиакии; 

‒ фармакологии: классификацию, фармакодинамику и фармакоки-
нетику ферментных препаратов, критерии выбора; 

‒ лучевой диагностики, лучевой терапии: ультразвуковое, рентгено-
логическое исследование, КТ и МРТ органов ЖКТ. 

Контрольные вопросы из смежных дисциплин: 
1. Анатомо-физиологические особенности органов пищеварения  

у детей. 
2. Полостное и пристеночное пищеварение, панкреатические и кле-

точные ферменты, их роль в пищеварении. 
3. Методы исследования органов ЖКТ у детей. 
4. Эндоскопическая диагностика в детской гастроэнтерологии (пока-

зания, абсолютные и относительные противопоказания к проведению ис-
следования, диагностические возможности метода; эндоскопические при-
знаки основных заболеваний органов ЖКТ; показания к взятию биопсии  
и морфологическому исследованию; клинико-эндоскопическая оценка 
полученных данных исследования). 

5. Патогенез синдрома мальабсорбции у детей. 
6. Клиническая классификация синдрома мальабсорбции и критерии 

диагностики (лабораторные, инструментальные, морфологические). 
7. Патоморфология целиакии. 
8. Фармакокинетика и фармакодинамика ферментных препаратов, 

критерии выбора. 
9. Современные основы лечебного питания у детей. 
10. Физиологические диетические рационы; особенности лечебного 

питания при основных заболеваниях органов пищеварения; критерии вы-
бора диеты при сочетанной патологии органов пищеварения. 

Контрольные вопросы по теме занятия: 
1. Определение понятия целиакии.  
2. Этиология целиакии. Предрасполагающие факторы. 
3. Патогенез целиакии.  
4. Классификация и формулировка диагноза целиакии.  
5. Клиническая картина целиакии. 
6. Диагностика и дифференциальный диагноз целиакии. 
7. Морфологическая классификация целиакии. 
8. Критерии диагностики целиакии и других проявлений синдрома 

мальабсорбции. 
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9. Дифференциальный диагноз целиакии с муковисцидозом, дисаха-
ридной недостаточностью, непереносимостью белка коровьего молока, 
лямблиозом и т. д. 

10. Основные принципы лечения целиакии и синдрома мальабсорбции. 
11. Организация лечебного питания при целиакии. 
12. Список продуктов, запрещенных к употреблению при целиакии. 
13. Продукты, содержащие «скрытый» глютен. 
14. Рекомендации семьям, имеющим детей с целиакией.  
15. Терапевтический прогноз целиакии. 

 
ОСОБЕННОСТИ КЛИНИЧЕСКИХ ПРОЯВЛЕНИЙ ЦЕЛИАКИИ 

 
В настоящее время традиционное представление о целиакии (хрони-

ческой аутоиммунной энтеропатии, индуцируемой глютеном у генетиче-
ски предрасположенных лиц с развитием гиперрегенераторной атрофии 
слизистой оболочки тонкой кишки и связанного с ней синдрома мальаб-
сорбции) существенно изменилось. Заболевание рассматривается как 
мультисистемное и мультифакториальное, а разнообразные клинические 
проявления обусловлены взаимодействием экологических и генетических 
факторов, определяющих в том числе наследственную предрасположен-
ность к развитию заболевания, особенности иммунного ответа на глиадин 
и т. д. 

В классическом варианте типичная целиакия наблюдается у детей 
раннего возраста после введения в питание глютенсодержащих продуктов 
и блюд. Она характеризуется диареей, увеличенным в объеме животом, 
задержкой темпов физического развития. Однако в настоящее время дока-
зано, что заболевание с диареей и проявлениями синдрома нарушенного 
кишечного всасывания может развиться в любом возрасте. 

Атипичная форма характеризуется преобладанием в клинической 
картине заболевания внекишечных проявлений (например, анемии, низ-
корослости, алопеции, остеопороза, эндокринных нарушений, бесплодия 
и т. д.), при этом нарушения со стороны ЖКТ могут быть незначительны-
ми. Такое маскообразное течение заболевания создает значительные 
трудности в его распознавании, а диагностика затягивается на годы.  

Занимая центральное место среди болезней нарушенного всасыва-
ния, глютеновая энтеропатия является одной из немногих, при которых  
на фоне диетотерапии возможно восстановление структуры кишечника  
и регресс клинических проявлений при условии полного прекращение 
контакта с глютеном. Последующее его введение обязательно предпола-
гает развитие рецидива заболевания.  

У пациентов как с типичной, так и атипичной формой заболевания, 
не соблюдающих безглютеновую диету, существенно повышается веро-
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ятность ассоциированных с целиакией аутоиммунных и онкологических 
заболеваний (сахарный диабет 1-го типа, аутоиммунный тиреоидит, ауто-
иммунный гепатит, первичный билиарный цирроз печени, системная 
красная волчанка, склеродермия, ревматоидный артрит, миастении, ало-
пеция, витилиго, мозжечковая атаксия, лимфомы и аденокарциномы тон-
кой кишки). 

 
БЕЛКИ ГЛЮТЕНСОДЕРЖАЩИХ ЗЛАКОВ 

 
Белки глютенсодержащих злаков (ГТС) делятся на 4 основные группы:  
‒ альбумины, растворимые в дистиллированной воде; 
‒ глобулины, растворимые в разбавленных солевых растворах; 
‒ проламины, растворимые в 70%-ном водном растворе этилового 

спирта; 
‒ глютелины, растворимые в разбавленных растворах кислот и ще-

лочей.  
Название проламины связано с тем, что все белки этой группы при 

гидролизе образуют значительное количество гетероциклической амино-
кислоты пролина. Термин «глютен» обозначает пептиды фракции прола-
минов и глютелинов. Проламин пшеницы получил название глиадин, яч-
меня — гордеин, ржи — секалинин, овса — авенин. Содержание глиадина 
(глютена) в пшенице доходит до 80 %. Глиадины являются чрезвычайно 
гетерогенной группой пептидов, содержащих до 40 компонентов, которые 
в зависимости от электрофоретической активности в кислой среде фрак-
ционируют на α-, β-, γ- и ω-глиадины. Кроме того, различают глиадиновые 
пептиды с токсическими и иммуногенными свойствами. Токсичной счи-
тается белковая фракция А α-глиадина из-за высокого содержания пролина 
и резистентности пептида к действию интестинальных и панкреатических 
ферментов. Хорошо изученным в отношении токсичности является пеп-
тид α-31-43 (аминокислотная последовательность — PGQQQPFPPQQPY). 
Также идентифицировано около 40 глиадиновых пептидов с иммуноген-
ными свойствами. 

Пищевая ценность глютена невысокая, но он является ведущим фак-
тором, определяющим такие свойства теста, как эластичность и упру-
гость, служит критерием качества муки. Токсичными для больных целиа-
кией являются проламины пшеницы, ячменя, ржи. Вопрос о токсичности 
авенина овса в настоящее время остается открытым, так как он относится 
к другой трибе злаковых. Но из-за возможной контаминации зерном дру-
гих злаковых продукты на его основе входят в перечень запрещенных.  
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ЛЕЧЕБНОЕ ПИТАНИЕ ПРИ ЦЕЛИАКИИ 
 

Строгая безглютеновая (аглиадиновая) диета при целиакии назнача-
ется пожизненно. Из питания исключаются все злаки, содержащие глю-
тен, а также продукты, которые могут их содержать. В главный перечень 
запрещенных входят: пшеница, рожь, ячмень и овес. Следует помнить, 
что есть другие виды пшеницы и злаков, которые поступают на наш ры-
нок и могут ввести в заблуждение пациентов и медицинский персонал.  
К ним относятся, например, дурум (твердая пшеница), полба, спельта, 
айнкорн (англ.: spelta, Polish wheat, einkorn и small spelt), тритикале (зерно, 
полученное в результате скрещивания пшеницы и ржи), а также крупы, 
произведенные из пшеницы — манная крупа (semolina), булгур, кус-кус, 
из ячменя (ячневая или перловая), из овса (овсяная, «Геркулес», толокно). 
Категорически запрещен прием даже 100 мг глютена (50 г пшеничного 
хлеба содержит 2–3 г глютена) (табл. 1). 

Таблица 1 
Продукты, разрешенные к употреблению при целиакии 

Группы продуктов Продукты, разрешенные к употреблению при безглютеновой диете 
Злаки и семена Рис, кукуруза (маис), гречка, просо, чечевица, киноа, амарант, се-

мя льна, семя тыквы, мак, сезам, семена подсолнечника, тапиока, 
сорго, люцерна, горчица, просо (крупа называется пшено), ита-
льянское просо (чумиза) 

Мука и крахмал Из риса, кукурузы, гречки, амаранта, тапиоки, киноа, батата, кар-
тофеля, проса, бобов, сои, гороха, фасоли 

Мясо, птица, яйца Блюда из свежего и свежемороженого натурального мяса и пти-
цы*; свежие, отварные, жареные яйца, сало, животный жир 

Рыба, икра Все сорта свежей, свежезамороженой рыбы, морепродуктов*, рыб-
ные консервы в собственном соку, масле, красная и черная икра  

Молоко, молоч-
ные и кисломо-
лочные продукты 

Молоко и сливки свежие, концентрированные; молоко сухое, сме-
тана, кефир, простокваша, ряженка, творог, натуральный йогурт, 
сливочное масло  

Растительное 
масло 

Подсолнечное, кукурузное, соевое, оливковое 

Овощи Все сорта свежих и замороженных; консервированные овощи до-
машнего приготовления, соки из овощей  

Фрукты, ягоды Все сорта свежих, замороженных, сушеных, консервированных 
фруктов и ягод, соки из них (без красителей, ароматизаторов, кон-
сервантов) 

Безалкогольные 
напитки 

Листовой чай, кофе натуральный, натуральный какао, газирован-
ные напитки 

Хлебные и мака-
ронные изделия 

Специально приготовленные из ингредиентов, не содержащих 
глютен и тестированных на содержание глютена 

Орехи, мед Натуральный пчелиный мед, грецкий, лесной орехи, кешью, ара-
хис, миндаль 

* Приготовленные без панировки и многокомпонентных приправ. 
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В качестве полноценной замены глютенсодержащих продуктов можно 
использовать нетоксичные при целиакии злаковые: рис, гречиху, кукурузу, 
пшено. Безопасными являются также мука и крахмалы, приготовленные 
из картофеля, тапиоки, маниоки, батата, бобов, гороха, сои, различных 
орехов. Рацион зависит от возраста, тяжести состояния, периода заболе-
вания и строится на основании общих принципов: углеводный компонент 
составляется за счет переносимых круп, картофеля, бобовых, овощей, 
фруктов, ягод; белковый и жировой — за счет мяса, яиц, рыбы, молочных 
продуктов, растительного и сливочного масла. 

В спецификации продуктов, содержащих «явный» глютен, его нали-
чие указывается, а в продуктах, содержащих «скрытый» глютен, марки-
ровка часто отсутствует. На безглютеновых изделиях изображают пере-
черкнутый колос, который обозначает отсутствие глютена. Этот логотип 
является международным. 

В соответствии с международным стандартом CODEX STAN 118 
1979 г. Объединенного комитета экспертов FАО/ВОЗ комиссии Кодекс 
Алиментариус1 касательно специальных диетических пищевых продуктов, 
предназначенных для людей, страдающих непереносимостью глютена  
(в редакции 2008 г.), а также в соответствии с Директивой ЕС № 41/2009 
от 20 января 2009 г. относительно состава и маркировки пищевых про-
дуктов, предназначенных для людей, страдающих непереносимостью 
глютена: продукты с пониженным содержанием глютена могут содержать 
20–100 мг/кг глютена, а продукты питания, полученные только из безглю-
тенового сырья, не должны содержать более чем 20 мг/кг глютена. Как 
безглютеновые («gluten-free») могут маркироваться только те продукты,  
в которых содержание глютена составляет не более 20 мг/кг. 

 
 
 
 
 
 

                                                           
1 Всемирная организация здравоохранения (ВОЗ) и Продовольственная и сельскохозяйствен-
ная организация Объединенных Наций (FАО) в целях обеспечения высокого уровня защиты 
прав потребителей во всем мире учредили специальный орган — Кодекс Алиментариус. Более 
170 государств, а также Европейская комиссия в качестве представителя ЕС, работают здесь в 
30 различных комитетах над разработкой стандартов, руководящих принципов или кодексов 
отраслевой практики по вопросам качества и безопасности пищевых продуктов. Это, напри-
мер, стандарты по пищевым добавкам, вредным веществам или определенным группам това-
ров, таким как фрукты и овощи. Стандарты не являются императивными нормами националь-
ного законодательства, а действуют как рекомендации для государств, являющихся странами-
членами организации Кодекс Алиментариус. В случае возникновения торговых споров Все-
мирная торговая организация (ВТО) применяет их в качестве референтных стандартов для 
определения соответствия продукция требованиям ВТО. 
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БАЗОВАЯ БЕЗГЛЮТЕНОВАЯ ДИЕТА ДЛЯ ДЕТЕЙ  
С ЦЕЛИАКИЕЙ И ДРУГИМИ КЛИНИЧЕСКИМИ ФОРМАМИ 
ПИЩЕВОЙ НЕПЕРЕНОСИМОСТИ ГЛЮТЕНСОДЕРЖАЩИХ 

ЗЛАКОВ 
 

В лечении целиакии у детей основное значение имеет привержен-
ность (комплаентность) к диетотерапии — строгое соблюдение АГД. 
Плохая комплаентность связана чаще всего с отсутствием должной моти-
вации при атипичном течении заболевания, низкой информированностью 
пациентов и окружающих о продуктах, содержащих «скрытый» глютен, 
трудностями организации безглютенового питания в организованных 
коллективах, недостаточным ассортиментом безглютеновых продуктов  
в торговой сети, их стоимость и т. д.  

Большие сложности возникают при составлении безглютенового ра-
циона не только в домашних условиях, но и в организованных детских 
лечебно-профилактических и санаторно-курортных учреждениях, учре-
ждениях системы образования и социальной защиты.  

В связи с вышесказанным и во исполнение поручения Совета Мини-
стров Республики Беларусь от 15 марта 2012 г. № 38/204-138 о «Плане 
мероприятий по комплексному улучшению условий жизнедеятельности 
пациентов с целиакией» нами разработано «7-дневное меню базовой без-
глютеновой диеты для детей с целиакией и другими клиническими фор-
мами пищевой непереносимости глютенсодержащих злаков». 

Меню базовой безглютеновой диеты составлено в соответствии  
с постановлением Министерства здравоохранения Республики Беларусь 
№ 135 «Об утверждении инструкции об организации диетического 
питания в государственных организациях здравоохранения» от 29 августа 
2008 г. и постановлением Министерства здравоохранения Республики 
Беларусь № 22 от 25 марта 2011 г. «О внесении изменений и дополнений 
в постановление Министерства здравоохранения Республики Беларусь  
от 29 августа 2008 г. № 135». 

Целью базовой безглютеновой диеты является восстановление 
морфологической структуры и функции тонкого кишечника, обеспечение 
пациента полноценным питанием, восстановление нутритивного статуса, 
исключение возможного токсичного и антигенного воздействия глютена 
на организм, предупреждение развития иммунопатологических кишечных 
и внекишечных проявлений заболевания. 

Безглютеновая диета содержит физиологическую норму основных 
пищевых веществ и энергии. Из питания исключаются продукты и блюда, 
содержащие глютен, в том числе «скрытый», а также ограничиваются или 
исключаются сильные стимуляторы пищеварительной секреции, желчео-
тделения, моторной активности кишечника, продукты и блюда, усилива-
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ющие процессы брожения и гниения в кишечнике. При сопутствующей 
пищевой интолерантности, в том числе пищевой аллергии, ассортимент 
продуктов и блюд может меняться в зависимости от индивидуальной пе-
реносимости. 

В организациях здравоохранения, осуществляющих диетическое (ле-
чебное) питание пациентов с целиакией и другими клиническими формами 
пищевой непереносимости глютенсодержащих злаков (больные с пище-
вой аллергией, обусловленной сенсибилизацией к глютену, герпетиформ-
ным дерматитом и т. д.), все блюда готовятся на пару или отвариваются, 
запекаются, по показаниям в зависимости от возраста ребенка пюрируют-
ся или измельчаются, в качестве загустителей используются мука (рисо-
вая, кукурузная и гречневая) и крахмалы (картофельный, рисовый, куку-
рузный). Температура блюд может колебаться в пределах 20–60 °С. 

Режим питания: прием пищи 5–6 раз в сутки. 
Рекомендуемые продукты и блюда:  
‒ супы вегетарианские или на слабом бульоне (мясном, курином, 

рыбном) из различных овощей и безглютеновых круп; 
‒ каши (рисовая, кукурузная, гречневая, пшенная); 
‒ безглютеновые макаронные изделия; 
‒ молочные и кисломолочные продукты: кефир, биокефир, творог, 

сыр, сметана (в блюдах), цельное молоко (в блюдах), по показаниям  
в активную стадию заболевания исключаются молочные продукты  
и блюда с высоким содержанием лактозы; 

‒ яйца, сваренные вкрутую, и в виде парового омлета; 
‒ мясо, птица и рыба в отварном, тушеном и запеченном виде; 
‒ овощи отварные, запеченные, тушеные и в сыром виде, фрукты  

и ягоды спелые, сладких сортов, сырые или после тепловой обработки, 
сухофрукты; 

‒ плодоовощные соки, фруктовые кисели, некрепкий чай, какао  
с молоком; 

‒ безглютеновые заменители хлеба; 
‒ масло сливочное и растительное (в блюдах); 
‒ безглютеновые кондитерские изделия.  
Исключаются глютенсодержащие продукты: пшеница, рожь, ячмень, 

овес и их производные (крупа, мука, крахмалы, хлеб, выпечка, макарон-
ные и кондитерские изделия, а также продукты промышленного произ-
водства, содержащие «скрытый» глютен); крепкие бульоны, жареные, 
жирные и острые блюда, грибы, орехи, жилистое мясо, кожа птицы, туго-
плавкие животные жиры, маргарины, соусы, копчености, пряности, соле-
нья, маринады, кофе, шоколад, мороженое. 

Возможные ошибки при приготовлении безглютенового питания  
и пути их устранения. Для организации строгой аглиадиновой диеты ва-
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жен не только тщательный выбор продуктов, но и исключение их пере-
крестной контаминации, то есть процесса, в результате которого продукт 
теряет свойства безглютенового из-за контакта с другим продуктом, со-
держащим глютен. Во избежание этого рекомендуется соблюдать следу-
ющие правила: 

‒ для приготовления блюд базовой безглютеновой диеты на пи-
щеблоке должны быть отдельно промаркированные и используемые толь-
ко для данной цели кухонная посуда и инвентарь; 

‒ перед приготовлением блюд базовой безглютеновой диеты необ-
ходимо тщательно вымыть руки, если до этого руки контактировали  
с глютенсодержащими продуктами;  

‒ непосредственно перед приготовлением блюд базовой безглютено-
вой диеты необходимо тщательно протереть стол и убедиться, что на нем 
не осталось крошек, муки и других продуктов, содержащих глютен; 

‒ приготовленные блюда базовой безглютеновой диеты должны 
быть тщательно упакованы (накрыты, завернуты и др.), чтобы предотвра-
тить оседание на них обычной муки и других глютенсодержащих компо-
нентов в процессе последующего приготовления обычных блюд; 

‒ отпуск готового питания для указанной группы пациентов произ-
водится в специально выделенные и промаркированные емкости; 

‒ пациенты с целиакией или другими формами пищевой неперено-
симости глютенсодержащих злаков должны иметь отдельные столовые 
приборы с соответствующей маркировкой, мытье которых осуществляет-
ся отдельно от другой столовой посуды. 

В табл. 2 и 3 приводятся примерный среднесуточный набор продук-
тов для безглютеновой диеты и 7-дневное меню для 4 возрастных групп.  

Таблица 2 
Нормы среднесуточного набора продуктов питания для одного больного  

с глютеновой непереносимостью1 (целиакия, аллергия на глютенсодержащие 
злаки) в государственных организациях здравоохранения  

Республики Беларусь (брутто, граммы)2 

№ 
п/п Наименование продуктов питания Дети  

14–18 лет 
Дети  

7–14 лет 
Дети  

4–7 лет 
Дети  

1–4 лет 
1 Хлеб безглютеновый 250 200 150 100 
2 Мука (картофельная, рисовая, греч-

невая, кукурузная)3, макаронные из-
делия безглютеновые, крупы (рис, 
гречка, кукуруза, пшено), бобовые 
(горох, фасоль) 

105 90 70 50 

3 Картофель 350 350 300 200 
4 Овощи, зелень 400 350 300 250 
5 Фрукты свежие 250 200 200 200 
6 Сухофрукты  20 20 15 10 
7 Соки фруктовые, овощные4 250 200 200 200 
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Окончание табл. 2 
№ 
п/п Наименование продуктов питания Дети  

14–18 лет 
Дети  

7–14 лет 
Дети  

4–7 лет 
Дети  

1–4 лет 
8 Мясо (говядина 1-й категории, сви-

нина мясная, баранина, птица) 
200 180 150 120 

9 Колбасные изделия безглютеновые5 10 10 10 10 
10 Рыба полуфабрикат 60 50 50 40 
11 Яйцо (штук) 1 1 1 0,5 
12 Сыр 10 10 5 5 
13 Творог 50 50 50 30 
14 Молоко, кефир, йогурт 500 500 500 500 
15 Сметана  20 20 20 15 
16 Масло сливочное  45 45 40 30 
17 Масло растительное  20 20 10 5 
18 Сахар, варенье 55 55 55 45 
19 Чай  2 1 1 0,5 
20 Кофе, какао  2 2 2 2 
21 Соль 8 6 5 5 
22 Специи6 0,04 0,03 0,02 0,01 
23 Кондитерские изделия промышлен-

ного производства безглютеновые 
1 1 1 1 

24 Дрожжи 50 50 40 30 
25 Аскорбиновая кислота7 0,070 0,060 0,050 0,045 

Химический состав (без учета тепловой обработки)8 
Белок, г 105,7 95,2 80,4 62,1 
Жир, г  107,8 96,2 85,1 65,7 
Углеводы, г 390,1 337,9 280,2 197,8 
Энергетическая ценность, ккал 3140,5 2405,4 2195,6 1630,1 

1 При пищевой непереносимости продукты набора используются индивидуально.  
2 Набор может быть использован в учреждениях системы образования и соци-

альной защиты. 
3 Мука (рисовая, гречневая, кукурузная, картофельная или готовые смеси на их 

основе) используется при приготовлении блюд и при выпечке вместо пшеничной муки. 
4 Допускается при фасовке сока в пакетах Тетра-Пак от 0,2 до 0,25 л выдавать 

поштучно — 1 пакет на ребенка. 
5 Колбасные изделия безглютеновые могут включаться в меню при наличии их у 

производителей или поставщиков. 
6 Сушеные петрушка, укроп, сухой лавровый лист (исключаются приправы про-

мышленного производства). 
7 Позиция 25 введена постановлением Министерства здравоохранения № 111 от 

14.11.2007 г. 
8 Химический состав набора может изменяться в зависимости от сортности и ви-

да используемых продуктов. 
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Таблица 3 
Примерное 7-дневное меню базовой безглютеновой диеты 

Наименование блюд Объемы порций (г, мл) 
14–18 лет 7–14 лет 4–7 лет 1–4 года 

1-й день 
Завтрак 

Каша рисовая молочная  200 200 150 150 
Сыр 20 20 10 10 
Какао с молоком 150 150 150 150 
Масло сливочное 20 20 10 10 

2-й завтрак 
Сок фруктовый 250 200 200 200 

Обед 
Салат из овощей с растительным маслом 100 100 50 50 
Щи из свежей капусты 400 300 200 200 
Каша гречневая  200 200 150 150 
Мясо отварное  100 100 75 50 
Компот из сухофруктов 200 200 150 100 
Фрукты свежие  250 200 200 200 

Полдник 
Йогурт натуральный 150 150 150 150 
Кондитерские изделия промышленного 
производства безглютеновые  

50 50 40 30 

Ужин 
Овощи порционные 150 150 100 50 
Рыба (филе) припущенная 100 100 75 50 
Картофельное пюре 200 200 150 150 
Чай с сахаром 200- 200 200 150 

На ночь 
Кефир 200 200 200 150 
Хлеб безглютеновый на весь день 250 200 150 100 

2-й день 
Завтрак 

Каша кукурузная молочная  200 200 150 150 
Омлет натуральный 105 105 105 53 
Чай с сахаром 200 200 200 150 
Масло сливочное 20 20 10 10 

2-й завтрак 
Сок фруктовый 250 200 200 200 

Обед 
Салат из овощей с растительным маслом 
(«Розовый») 

100 100 50 50 

Рассольник «Ленинградский» с рисом 400/10 300/10 200/5 200/5 
Каша гречневая  200 200 150 150 
Гуляш из отварного мяса (без муки, то-
мата) 

75/75 75/75 50/50 – 

Мясо отварное (протертое) – – – 50 
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Продолжение табл. 3 

Наименование блюд Объемы порций (г, мл) 
14–18 лет 7–14 лет 4–7 лет 1–4 года 

Напиток из сухофруктов 200 200 150 100 
Фрукты свежие  250 200 200 200 

Полдник 
Йогурт натуральный 150 150 150 150 
Кондитерские изделия промышленного 
производства безглютеновые  

50 50 40 30 

Ужин 
Тефтели мясные с рисом  100 100 75 50 
Рагу из овощей 250 250 250 125 
Чай с сахаром 200- 200 200 150 

На ночь 
Кефир 200 200 200 150 
Хлеб безглютеновый на весь день 250 200 150 100 

3-й день 
Завтрак 

Запеканка рисовая с творогом и сметаной 200/20 200/20 200/20 200/10 
Какао с молоком 150 150 150 150 
Масло сливочное 20 20 10 10 

2-й завтрак 
Сок фруктовый 250 200 200 200 

Обед 
Салат из овощей с растительным маслом 100 100 100 50 
Борщ из свежей капусты с картофелем 400/10 300/10 200/5 200/5 
Каша пшенная 200 200 150 150 
Цыплята отварные  100 100 75 50 
Компот из сухофруктов 200 200 150 100 
Фрукты свежие  250 200 200 200 

Полдник 
Йогурт натуральный 150 150 150 150 
Кондитерские изделия промышленного 
производства безглютеновые  

50 50 40 30 

Ужин 
Овощи порционные 150 150 100 50 
Рыба (филе) припущенная  100 100 75 50 
Пюре картофельное 200 200 150 150 
Чай с сахаром 200- 200 200 150 

На ночь 
Кефир 200 200 200 150 
Хлеб безглютеновый на весь день 250 200 150 100 

4-й день 
Завтрак 

Каша гречневая молочная  200 200 150 150 
Сыр 20 20 10 10 
Чай с сахаром 200 200 200 150 
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Продолжение табл. 3 

Наименование блюд Объемы порций (г, мл) 
14–18 лет 7–14 лет 4–7 лет 1–4 года 

Масло сливочное 20 20 10 10 
2-й завтрак 

Сок фруктовый 250 200 200 200 
Обед 

Салат из овощей с растительным маслом 100 100 50 50 
Суп из овощей 400/10 300/10 200/5 200/5 
Картофельное пюре  200 200 150 150 
Кнели из говядины с рисом  100 100 75 50 
Напиток из сухофруктов 200 200 150 100 
Фрукты свежие  250 200 200 200 

Полдник 
Йогурт натуральный 150 150 150 150 
Кондитерские изделия промышленного 
производства безглютеновые  

50 50 40 30 

Ужин 
Овощи порционные 150 150 100 50 
Мясо отварное 100 100 75 50 
Каша рисовая  200 200 150 150 
Чай с сахаром 200- 200 200 150 

На ночь 
Кефир 200 200 200 150 
Хлеб безглютеновый на весь день 250 200 150 100 

5-й день 
Завтрак 

Каша кукурузная молочная 200 200 150 150 
Омлет с сыром 110 110 110 55 
Какао с молоком 150 150 150 150 
Масло сливочное 20 20 10 10 

2-й завтрак 
Сок фруктовый 250 200 200 200 

Обед 
Салат из овощей с растительным маслом 100 100 50 50 
Суп картофельный с крупой рисовой 400 300 200 200 
Каша гречневая  200 200 150 150 
Цыплята отварные  100 100 75 50 
Компот из сухофруктов 200 200 150 100 
Фрукты свежие  250 200 200 200 

Полдник 
Творог со сметаной и сахаром 150/20/10 150/20/10 150/20/10 75/10/5 
Кондитерские изделия промышленного 
производства безглютеновые  

50 50 40 30 

Ужин 
Овощи порционные 150 150 100 50 
Рыба (филе) припущенная  100 100 75 50 
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Продолжение табл. 3 

Наименование блюд Объемы порций (г, мл) 
14–18 лет 7–14 лет 4–7 лет 1–4 года 

Картофельное пюре 200 200 150 150 
Чай с сахаром 200- 200 200 150 

На ночь 
Кефир 200 200 200 150 
Хлеб безглютеновый на весь день 250 200 150 100 

6-й день 
Завтрак 

Каша рисовая 200 200 150 150 
Сыр 20 20 10 10 
Чай с сахаром 200 200 200 150 
Масло сливочное 20 20 10 10 

2-й завтрак 
Сок фруктовый 250 200 200 200 

Обед 
Овощи порционные 150 150 100 50 
Суп «Крестьянский» с пшеном 400/10 300/10 200/5 200/5 
Макаронные изделия безглютеновые от-
варные  

200 200 100 100 

Мясо отварное  100 100 75 50 
Компот из сухофруктов 200 200 150 100 
Фрукты свежие  250 200 200 200 

Полдник 
Йогурт натуральный 150 150 150 150 
Кондитерские изделия промышленного 
производства безглютеновые  

50 50 40 30 

Ужин 
Салат из овощей с маслом растительным 100 100 100 50 
Цыплята отварные  100 100 75 75 
Картофельное пюре 200 200 200 150 
Чай с сахаром 200- 200 200 150 

На ночь 
Кефир 200 200 200 150 
Хлеб безглютеновый на весь день 250 200 150 100 

7-й день 
Завтрак 

Каша пшенная молочная 200 200 150 150 
Омлет натуральный 105 105 105 53 
Какао с молоком 150 150 150 150 
Масло сливочное 20 20 10 10 

2-й завтрак 
Сок фруктовый 250 200 200 200 

Обед 
Салат из овощей с растительным маслом 100 100 50 50 
Суп картофельный с фасолью 400 300 200 200 
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Окончание табл. 3 

Наименование блюд Объемы порций (г, мл) 
14–18 лет 7–14 лет 4–7 лет 1–4 года 

Плов из отварной говядины  250 250 250 125 
Компот из сухофруктов 200 200 150 100 
Фрукты свежие  250 200 200 200 

Полдник 
Творог со сметаной и сахаром 150/20/10 150/20/10 150/20/10 75/10/5 
Кондитерские изделия промышленного 
производства безглютеновые  

50 50 40 30 

Ужин 
Голубцы с рисом и мясом со сметаной 216/50 216/50 216/50 108/25 
Чай с сахаром 200 200 200 150 

На ночь 
Кефир 200 200 200 150 
Хлеб безглютеновый на весь день 250 200 150 100 

 
Предлагаемое безглютеновое меню может быть использовано для ор-

ганизации питания детей и с другими клиническими формами неперено-
симости глютенсодержащих злаковых, например при аллергии. Сроки 
назначения безглютеновой диеты больным с пищевой аллергией на глю-
тен индивидуальны. 

В предлагаемом меню возможен перенос блюд по приемам пищи  
и дням недели с учетом действующих в организациях здравоохранения, 
санаторно-курортных учреждениях, учреждениях системы образования  
и социальной защиты примерных сезонных 7-дневных меню.  

 
ОСОБЕННОСТИ ПРОИЗВОДСТВА БЕЗГЛЮТЕНОВЫХ  

МУЧНЫХ ИЗДЕЛИЙ 
 

Как известно, мучные изделия для традиционного питания содержат 
глютен. Для пищевой инженерии безглютеновых мучных изделий харак-
терны два принципиальных направления. Первое из них предусматривает 
«конструирование» изделий на основе природного безглютенового сырья 
(табл. 4), прежде всего растительного происхождения (безглютеновые 
зерновые, псевдозерновые, бобовые, орехи, корнеплоды и т. д.). Фактиче-
ски весь ассортимент безглютеновых изделий сейчас производится  
по технологиям, относящимся к этому направлению. Второе, биокатали-
тическое направление, ориентировано на удаление или модификацию 
глютена в глютенсодержащем сырье.  
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Таблица 4 
Сырье, используемое в производстве безглютеновых мучных изделий 

Основные виды сырья, 
используемые в мучных 
смесях, не содержащих 

глютена. № п/п 

Основные группы 
структурообразова-

телей 

Сырьевые компоненты, входящие  
в определенные группы структурообра-

зователей 

I  Мука с высоким  
содержанием крах-
мальных и некрах-
мальных полисаха-
ридов  

Рисовая мука, кукурузная мука, овся-
ная мука, мука из псевдозерновых 
(амарант, греча) и крупяных культур 
(просо), мука из сорго, льняная мука, 
мука из арахиса, люпиновая мука и др.  

II  Высокобелковые 
ингредиенты  

Соевые изоляты и концентраты, изо-
ляты белков гороха, люпина, казеина-
ты, концентраты сывороточных бел-
ков и др.  

III  Гидроколлоиды Ксантан, гуаровая камедь, различные 
виды натуральных и модифицирован-
ных крахмалов (картофельный, куку-
рузный, рисовый, сорго и др.), мик-
робиальные полисахариды 

IV  Эмульгаторы, раз-
рыхлители, вкусо-
вые ингредиенты  

Меланж, лецитин, пищевая сода, соль, 
сахар, ароматизаторы, красители, ми-
неральные добавки  

 
Сырье указанных групп и их комбинации в конкретных рецептурах 

мучных блюд и изделий чрезвычайно разнообразны и определяются ви-
дом и заданной пищевой ценностью изделия, химическим составом и тех-
нологическими свойствами сырья. Анализ его аминокислотного состава 
показывает целесообразность использования одновременно двух видов 
муки в рецептуре безглютеновых мучных кондитерских изделий, напри-
мер рисовой и кукурузной, так как это позволяет сбалансировать компле-
ментарный состав белка и ликвидирует дефицит таких аминокислот, как 
лизин, метионин, треонин. Структура проектируемых пищевых систем 
формируется первыми тремя группами сырья. Известны рецептуры муч-
ных смесей для хлебобулочных и мучных кондитерских изделий, в состав 
которых включены сырьевые компоненты:  

a) всех трех групп;  
б) I группы;  
в) I и III групп;  
г) II и III групп;  
д) III группы. 
Безглютеновые продукты питания производят и поставляют на миро-

вой рынок такие бренды, как: компания Dr. Schär Group (Италия), DS, 
Glutafin, Trufree (Великобритания); Beiker (Испания); Orgran (Австралия); 
Snellman (Финляндия); SchneeKoppe, Versand Huber, Hammermuhle, 
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Milupa (Германия); Gullon (Испания); Sam Mills (Румыния); Вalviten 
(Польша), Maddys (США); Taranis (Франция); Sanavi (Испания), Bezgluten 
(Польша) и др. (табл. 5). 

Таблица 5 
Мировые производители безглютеновых продуктов питания 

Бренд и характеристика производителя Ассортимент продукции 
Bezgluten 
Компания Bezgluten, Польша. Лидер польского 
рынка безглютеновых продуктов питания. Наличие 
сертифицированных систем качества: ISO 9001, 
HACCP 

Макаронные изделия 
Мучные смеси 
Хлебобулочные изделия 
Мучные кондитерские изделия 

Glutenex 
Предприятие «Glutenex», Польша. Наличие серти-
фицированных систем качества: TQM, HACCP  
и ISO 9001 

Макаронные изделия 
Мучные смеси 
Хлебобулочные изделия 
Мучные кондитерские изделия 
Закуски 

Dr. Schär 
Компания Dr. Schär Group, Италия. Филиалы: Гер-
мания, Великобритания, Испания. Лидер европей-
ского рынка в области безглютеновых продуктов 
питания. Наличие сертифицированных систем каче-
ства: ISO, ISO 14001, BRC Global Standard – Food 

Макаронные изделия 

Мучные смеси 
Хлебобулочные изделия 
Мучные кондитерские изделия 
Закуски 

Glutano (один из брендов компании Dr. Schär 
Group) 
Dr. Schär GmbH, Германия 

Макаронные изделия 
Мучные смеси 
Хлебобулочные изделия 
Мучные кондитерские изделия 
Закуски 

Farmo 
Farmo Spa, Италия. Наличие сертифицированных 
систем качества: ISO 9001, HACCP, BRC, IFS, 
Glutenfree сертификация, SGS 

Макаронные изделия 
Мучные смеси 
Мучные кондитерские изделия 
Закуски 

MetaX 
MetaX Institut für Diätetik GmbH, Германия. Наличие 
сертифицированных систем качества: HACCP и ISO 
9001 

Макаронные изделия 
Мучные смеси 
Хлебобулочные изделия 
Мучные кондитерские изделия 
Закуски 
Шоколад (рисово-молочный) 
Пищевое волокно 

МакМастер 
ОАО «Макарон-сервис», РФ, Москва. Продукция 
проходит добровольную сертификацию в системе 
ГОСТ Р 

Макаронные изделия 
Смеси для выпечки 
Мучные кондитерские изделия 

Здоровей 
ЗАО «Первый комбинат детского и диетического 
питания», РФ, Санкт-Петербург 

Закуски 

Ударница 
ОАО «Кондитерская фабрика «Ударница», РФ, 
Москва 

Кондитерские изделия 
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Специалистами предприятия «Белтехнохлеб» и УП «Унитехпром 
БГУ» разработаны рецептуры безглютеновых смесей и рекомендации  
по их применению для выпечки хлебобулочных и кондитерских изделий  
в промышленных и домашних условиях (смеси безглютеновые «Вита»). 
На их основе ряд хлебозаводов Республики Беларусь изготавливают без-
глютеновый хлеб. В числе перспективных разработок «Белтехнохлеба»  
и УП «Унитехпром БГУ», осуществляемых в рамках Республиканской 
программы «Детское питание» в 2012–2013 гг., можно назвать новые ви-
ды макаронных изделий функционального и профилактического назначе-
ния: безглютеновые и низкобелковые. Таким образом, белорусские пред-
приятия работают над проблемой насыщения рынка специальными 
диетическими продуктами и расширением их ассортимента. 

Перечень продуктов, содержащих «скрытый» глютен: 
‒ колбасы, сосиски, полуфабрикаты из измельченного мяса и рыбы;  
‒ мясные и рыбные консервы, особенно в томатном соусе;  
‒ многие овощные и фруктовые консервы, например томатная паста, 

кетчуп;  
‒ многие виды детских консервированных блюд прикорма;  
‒ мороженое, йогурт, плавленый сыр, маргарин с глютенсодержа-

щими стабилизаторами;  
‒ некоторые виды уксусов и салатных соусов, майонезов;  
‒ некоторые виды соевых соусов;  
‒ концентрированные сухие супы, бульонные кубики;  
‒ быстрорастворимый кофе, какао-смеси, чаи для быстрого приго-

товления;  
‒ многокомпонентные сухие приправы и пряности;  
‒ кукурузные хлопья с ячменной патокой;  
‒ имитации морепродуктов, например крабовые палочки;  
‒ карамель, соевые и шоколадные конфеты с начинкой, восточные 

сладости, повидло промышленного производства;  
‒ квас, пиво;  
‒ некоторые виды зубной пасты;  
‒ некоторые пищевые добавки и красители, в том числе в составе 

БАДов, лекарственных средств. 
 
Рекомендации семьям, имеющим детей с целиакией: 
1. Помните, что ваш ребенок, будучи на диете, не изолирован. Вся 

семья, соседи, друзья и другие, с кем он как-то связан процессом питания, 
должны быть информированы о его диете.  

2. Учитывайте потребности вашего ребенка при приготовлении пищи 
для всей семьи, например, когда вы готовите макароны для всей семьи, 
сварите для него безглютеновые макароны. Или если вы готовите для се-
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мьи блюдо, содержащее глютен, постарайтесь найти для ребенка на диете 
адекватную замену.  

3. Постарайтесь сделать так, чтобы ваш ребенок соблюдал диету со-
знательно. Он должен сам согласиться с необходимостью ограничения  
в своем питании. Пусть он помогает готовить себе кашу, завтрак для шко-
лы, пусть сам выберет себе рецепты для торта и печенья, а потом поможет 
вам их приготовить.  

4. Не разрешайте ребенку даже пробовать запрещенные ему продук-
ты. В дальнейшем они могут стать для него сильным искушением.  

5. Обсудите диету ребенка с его учителем в школе, воспитателем  
в детском саду. Это поможет во многих ситуациях.  

6. Если вам не удается объяснить принципы диеты ребенка родным  
и знакомым, попросите помочь в этом своего врача.  

7. Научите ребенка справляться с ответами на вопросы друзей о его 
диете. Желание съесть то, что едят одноклассники, может быть очень 
сильным, но ему придется с ним бороться. Не забудьте поговорить с ним 
об этом до того, как он пойдет в школу.  

8. Диета вашего ребенка никогда не должна мешать ему участвовать 
в экскурсиях, походах, поездках и т. п. Он просто иначе должен смотреть 
на систему питания.  

9. Постарайтесь планировать заранее питание вашего ребенка, если вы 
идете прогуляться по городу. Возьмите с собой разрешенные ему продукты. 

10. Если вы собираетесь путешествовать, берите с собой всегда чуть 
больше безглютеновых продуктов, чем ему потребуется.  

11. Никогда не давайте почувствовать ребенку, что некоторые без-
глютеновые продукты недостаточно вкусны.  

 
САМОКОНТРОЛЬ УСВОЕНИЯ ТЕМЫ 

ТЕСТЫ 
1. Для больных с целиакией типична непереносимость: 
а) глютена; 
б) жиров; 
в) витаминов; 
г) моносахаридов. 
2. Развитие клинических признаков целиакии связано с употреблением:  
а) фруктов; 
б) манной каши; 
в) рисовой каши; 
г) хлеба; 
д) молока; 
е) овощей. 
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3. В лечении больных целиакией используются:  
а) диетотерапия; 
б) антибиотики; 
в) сердечные гликозиды. 
4. Основным в патогенезе экссудативной энтеропатии является:  
а) потеря плазменных белков через ЖКТ; 
б) мальабсорбция; 
в) атрофия слизистой оболочки толстой кишки; 
г) глистная инвазия. 
5. Факторами, лежащими в основе первичного синдрома мальабсорб-

ции, являются:  
а) непереносимость медикаментов; 
б) непереносимость жиров; 
в) непереносимость сахаров; 
г) нарушение всасывания аминокислот. 
6. Какие из перечисленных злаков не вызывают ухудшения течения 

глютеновой энтеропатии? 
а) гречиха; 
б) рис; 
в) кукуруза; 
г) ячмень. 
7. Для лечения целиакии безглютеновая диета назначается на срок: 
а) пожизненно; 
б) до 1 года; 
в) до 6 месяцев. 
8. У девушки 17 лет установлена целиакия. Больная отказывается  

от предложенной аглиадиновой диеты. К каким осложнениям это может 
привести?  

а) Лимфома кишечника; 
б) бесплодие; 
в) остеопороз; 
г) угроза выкидышей; 
е) все вышеперечисленное. 

 
Ответы: 1 — а; 2 — б, г; 3 — а; 4 — а, б; 5 — б, в; 6 — а, б, в; 7 — а; 

8 — е. 
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