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ABSTRAKT 

Tato bakalářská práce se zabývá celiakií. Jedná se o intoleranci na lepek, které v těle             

postihuje tenké střevo. Jedná se autoimunitní onemocnění, které vyvolává směs bílkovin 

tvořící lepek. V teoretické části jsou shrnuty projevy nemoci, formy, diagnostika a dlouho-

dobé komplikace. Dále se zabývá stravováním celiaků mimo domov, zaměřené na české 

restaurace a na ekonomickou stránku bezlepkové diety. Praktická část bakalářské práce je 

věnována dotazníkovému šetření v restauracích, kde byla zjišťována úroveň podávání 

bezlepkové stravy. Cílem výzkumu bylo zjistit, jak je personál informován o této nemoci. 

Výsledky jsou vyhodnoceny v praktické části práce.  

 

Klíčová slova:  

celiakie, lepek, bezlepková dieta, tenké střevo, léčba celiakie, intolerance na lepek, alergie 

na lepek, stravování při bezlepkové dietě

 

 

ABSTRACT 

This bachelor thesis is focused on celiac disease. It is an intolerance to gluten which affects 

the small intestine. It is an autoimmune disease caused by combination of gluten-forming 

proteins. The theoretical part summarizes the manifestation of the disease, its forms, diag-

nostics and long-term complications. It also deals with celiacs eating out of home, focusing 

on Czech restaurants and on the economic view of gluten-free diet. The practical part of the 

thesis is devoted to the questionnaire survey in restaurants, where the level of gluten-free 

diet service was investigated. The aim of the research was to find out how the staff is in-

formed about the disease. The results are evaluated in the practical part of the thesis. 

 

Keywords:  

celiac disease, gluten, gluten-free diet, small intestine, treatment of celiac disease, gluten 

intolerance, allergy to gluten, eating on a gluten-free diet 
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ÚVOD 

 

V dnešní uspěchané době je výživa velmi důležitá. Potravou lidské tělo přijímá důležité       

živiny, jako jsou proteiny, sacharidy, tuky, vitamíny a minerály. Způsob stravování          

se podepisuje na životním stylu a zdravotním stavu jedince. 

Tato práce se zaměřuje na autoimunitní onemocnění zvané celiakie. Celiakie                               

je nesnášenlivost lepku, který narušuje střevní sliznici a zabraňuje vstřebávání živin               

v důsledku zaníceného tenkého střeva. Jedinou léčbou je doživotní dieta, která vylučuje     

obsah lepku ze stravy. Nejenom potraviny a pokrmy obsahující mouku i ve stopovém         

množství, dále je nutné dbát na vysokou hygienu potravin, aby nedošlo ke kontaminaci            

pokrmu lepkem při přípravě.  

Pokud člověk postižený celiakií nebude dodržovat dietu, může si způsobit nevratné               

poškození tenkého střeva. Pro stravování se používají speciální potraviny určené                    

celiakům, které jsou přirozeně bezlepkové nebo upravené, tak aby neobsahovali lepek. 

Všechny potraviny určeny k bezlepkové dietě jsou označeny mezinárodním logem přeškrt-

nutého klasu.  

Tato bakalářská práce se zabývá intolerancí na lepek a její historií. Dále charakteristikou 

lepku a příznaky, které vyvolává lepek při nesnášenlivosti, jako jsou střevní potíže, až dlou-

hodobé komplikace jako je úbytek váhy, chudokrevnost atd. Důležitou součástí práce             

je diagnostika nemoci a její léčba. Jediná dostupná terapie této nemoci je bezlepková dieta.  

Poté práce sleduje hygienu přípravy bezlepkových pokrmů a ekonomickou stránku diety.  

Cílem práce je statistika a dotazníkové šetření ohledně přípravy bezlepkových pokrmu          

v restauracích. Dále zjistit kvalitu informovanosti personálu o celiakii.  
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I.  TEORETICKÁ ČÁST 
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1 ANATOMIE A FYZIOLOGIE TRÁVICÍ SOUSTAVY 

 

Organismus přijímá živiny z vnějšího prostředí a také všechny potřebné látky, které zajišťují 

přežití [1]. Hlavní funkcí trávicí soustavy je zajistit příjem, mechanické a chemické zpraco-

vání potravy, vstřebávání živin a vyloučení nestrávených zbytků. Výsledkem tohoto           

složitého procesu je získání živin a energie [2]. Celý gastrointestinální trakt musí být         

imunologicky chráněn dostatečnou imunitní bariérou, jelikož potraviny nejsou sterilní [1]. 

Z morfologického hlediska trávicí soustava začíná ústní dutinou, ve které                                      

se mechanicky a chemicky natráví potrava. Dále přechází v hltan, který spojuje ústní dutinu 

s jícnem. V jícnu dochází k peristaltice potravy, kterou zajišťuje nervus vagus směrem do 

žaludku. V žaludku je potrava skladovaná a zpracovávaná mechanicky i chemicky.             

Chemické zpracování potravy, provádí žaludeční šťávy. V tenkém střevu se chymus míchá 

s trávicími šťávami a žlučí, která se tvoří v játrech a shromažďuje v žlučníku [1]. Hlavní 

funkcí tenkého střeva je dokončení trávení potravy a vstřebání produktů štěpení spolu s vo-

dou, elektrolyty a vitamíny [2]. Tenké střevo je trubice dlouhá 3 – 5 m a široká 3 – 4 cm, 

mající tři části (dvanáctník, lačník a kyčelník). Dvanáctník je první úsek tenkého střeva, 

který odděluje vrátník od žaludku. V této části dochází k produkci alkalického hlenu, který 

chrání sliznici střeva [3]. Dvanáctník přechází do lačníku a ústí do kyčelníku [2].                   

Enzymy a hormony tenkého střeva produkují cca 2 litry tekutin za den [1]. Sliznici tenkého 

střeva pokrývají klky (1 mm2 = 20  - 40 klků), které jsou rozděleny na mikroklky a mají 

vrstvu tvořenou z cylindrického epitelu se vstřebávacími vlastnostmi. Epitel obsahuje             

kapiláry a lymfatické cévy. Mezi buňkami sliznice jsou vsunuty pohárkové buňky, které 

produkují hlen mucin [4]. Chymus přechází do tlustého střeva, kde probíhá vstřebání vody 

a elektrolytů, dále se chymus skladuje a odstraňuje [2]. 
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2 CELIAKIE 

2.1 Charakteristika nemoci 

Celiakie neboli celiakální sprue se řadí do skupiny primárních malabsorpčních syndromů. 

Celiakii je možné popsat jako onemocnění, které je charakterizované poškozením sliznice 

tenkého střeva zprostředkovaného imunitním mechanizmem. Spouštěčem tohoto onemoc-

nění je „lepek – gluten“, který zažívací systém trvale nesnáší [5]. 

Projevuje se typicky zánětlivými změnami sliznice tenkého střeva. Po konzumaci jídla             

s obsahem lepku jsou u nemocných ve střevním lumenu vytvářeny protilátky proti entero-

cytům (základní buňka sliznice tenkého střeva), které jsou následně destruovány. Postižený 

jedinec trpí přecitlivělostí na gluten – lepek, který je součástí bílkovin obilovin. Pokud        

molekula lepku vnikne do hlubší vrstvy střevní stěny, zahájí reakci imunitního systému. Tato 

akce zahájí celý proces celiakie, aneb vznik intolerance na lepek. Molekula lepku má větší 

šanci dostat se hluboko do buněčné stěny při oslabené imunitě, např. infekci, těhotenství 

nebo velké fyzické či psychické zátěži. Proto se celiakie může projevit kdykoliv během                        

života [2, 6]. 

 

2.2 Charakteristika lepku 

Lepek je složen z lepkotvorné směsi dvou bílkovin. U pšenice je tvořen z gliadinu                       

a gluteninu, žito obsahuje sekalin a glutelin a ječmen se skládá z hordeinu a glutelinu.           

Lepek je  skupina složitých a nestravitelných glykoproteinů. Dodává těstu pružnost, proto 

zvyšuje i kvalitu výsledného pečiva. Množství lepku je dané odbornou normou                     

ČSN 461011-9, v mouce se udává v procentech. Bezrozměrná veličina GLUTEN INDEX 

udává kvalitu lepku [7, 8, 9]. 
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2.3 Historie, názvy 

Název celiakie je převzato z řeckého slova koiliakos, které znamená trpět střevními potížemi 

[10]. Zmínky o nemoci, která má stejné příznaky, jako celiakie se poprvé objevily v antickém 

Řecku. Sepsal je lékař Galén již ve 2. století př. n. l.. V roce 1888 Samuel Gee uvedl pojem 

celiakie a charakterizoval ji jako dětskou nemoc, ale nevěděl, co ji způsobuje. Thaysen v roce 

1932 tu stejnou nemoc vyšetřoval i u dospělých [11]. 

V roce 1950, pediatr Dicke v Holandsku zjistil, že celiakie je postižení tenkého střeva       

v důsledku požití bílkoviny obsažené v obilovinách [12]. 

Celiakální sprue je další název celiakie, která také bývá pojmenována nesprávným názvem 

glutenová enteropatie (jedná se o nezánětlivé onemocnění).  

Další používané názvy pro celiakii – endemická sprue, malasorpční syndrom, Heubner-Hor-

tenova nemoc, Gee-Herterův syndrom, glutenová intolerance [13].  

 

2.4 Příznaky 

Celiakie se projevuje individuálně u každého jedince. Rozsah příznaků je široký od úplně 

bezpříznakových forem, přes mírné až po mnoho příznakové a závažné formy. Obecně   

se považovala za nemoc dětí. Dnes je tato nemoc diagnostikována i u dospělých lidí a jsou 

známé případy i v seniorském věku [3]. Příznaky se můžou dle věku lišit. U kojenců a dětí 

se nemoc projevuje průjmem a křečemi v břiše, dále nadýmáním. Dítě je podrážděné, nepro-

spívá – má nižší výšku než jeho vrstevníci. U dospělých dochází k průjmům, anémii, tělesné 

slabosti, bolestí kloubů, hubnutí. Dalšími průvodními příznaky jsou spontánní potraty, brzké 

klimakterium, neplodnost a neurologické příznaky [14]. 

 

2.5 Formy  

Formy celiakie je možné rozdělit na: 

 Klinická celiakie – Při odebrání vzorku ze sliznice tenkého střeva, je mikroskopicky    

pozorována totální atrofie (vymizení klků).  Nález je spojený s klasickými známkami 

poruchy vstřebávaní živin (malabsorpcí), které vede ke ztrátě hmotnosti a anémii kvůli 

špatnému vstřebávaní železa. Dalšími projevy jsou průjmy a mastná stolice, která silně 
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zapáchá, kvůli nestráveným zbytkům potravy. U dětí je dalším projevem porucha růstu, 

rachitida a u dospělých osteoporóza.   

 Latentní celiakie - Pacient se necítí být nemocný, ale v sliznici střeva je nález totální 

nebo subtotální atrofie. Většina těchto pacientů, zjistí onemocnění náhodně při vyšetření 

krve nebo je vyšetřována kvůli jiným těžkostem. Řešením problému je nasazení bezlep-

kové diety, po které se sliznice střeva upraví. 

 Silentní celiakie - Nemá příznaky jako klinická forma. S klinickou formou mají společný 

nález v tenkém střevě, ale vnější příznaky jsou jiné. Je tu přítomná chronická únava, 

letargie, malý vzrůst, opožděná puberta, bolesti kloubů, neschopnost otěhotnění, poruchy 

menstruace, deprese a epilepsie.  

 Potenciální celiakie - Pacientova sliznice je poškozená jen minimálně, většinou jsou     

přítomné jen intraepiteliální lymfocyty. Až postupem času nemoc propukne více. V krvi 

pacientů se nacházejí protilátky, které by měli být sledovány u gastroenterologa 

[3, 14, 15]. 

 

2.6 Diagnostika 

Diagnózu je možno stanovit na základě imunologického vyšetření, které prokáže protilátky 

proti lepku v krvi. Diagnostika je založena na kritériích stanovených Evropskou společností 

pro pediatrickou gastroenterologii, hepatologii a výživu (European Society for Paediatric, 

Gastroenterology, Hepatology and Nutrition - ESPGHAN). Následuje bioptické vyšetření 

sliznice střeva – endoskopie, která ukáže změny na střevní sliznici, typické pro celiakii [16]. 

Komu hrozí „bezlepkové“ riziko? 

 u diabetiků 1. a 2. stupně  

 u pacientů s Downovým syndromem, Sjogrenovým syndromem, selektivním        

deficitem IgA protilátek, u pacientů s chudokrevností 

 u pacientů s diagnózou dermatitis herpetiformis Duhring (herpetický zánět kůže) 

 u pacientů s poruchami funkce štítné žlázy (Gravesova choroba, Hashimotov zápal) 

 u pacientů s Adisonovou chorobou (porucha funkce nadledvinek) [17] 
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2.7 Terapie, léčba 

Podstata léčby spočívá v dietě, přičemž z potravy musí být vynechány výrobky z mouky 

obsahující lepek. Tato mouka musí být nahrazena bezlepkovou moukou, např. kukuřičnou, 

rýžovou apod. Celoživotní dodržování bezlepkové diety umožňuje průběh života bez           

těžkostí a předchází vzniku komplikací. Sliznice střeva se regeneruje při dodržování diety – 

choroba je v tomto případě reverzibilní. Pokud je onemocnění neléčené (přísná dieta) nebo 

je nerozpoznané, vznikají mnohé komplikace způsobené také nedostatečným vstřebáváním 

živin (postihuje nervový systém, kosti, pankreas, játra, štítnou žlázu a další onemocnění) 

[17]. 

 

2.8 Komplikace 

Celiakie je velmi komplikovaná nemoc. Poškozuje tenké střevo, které ztrácí schopnost    

vstřebávat živiny. Důsledkem nízkého příjmu minerálních látek dochází k poškozování        

organismu a vzniku dalších nemocí [10]. 

Pokud je nemoc správně diagnostikovaná a dojde-li k jednorázovému porušené diety,          

nehrozí pacientovy žádné komplice, které by ovlivňovali jeho budoucí zdravotní stav.           

Po požití lepku obsahující pokrm projeví se krátkodobé účinky ve změně stolice, zvracení     

a bolesti břicha [12]. 

Při dlouhodobém porušování bezlepkové diety nebo při neléčené nemoci dochází k dlouho-

dobému poškozování organismu, v důsledku přijímání lepku ve stravě. U dětí nemusí být 

příjem lepku fatální, pokud se včas zahájí léčba, organismus se obnoví sám. Pokud                   

by se v neléčení celiakie pokračovalo, může způsobit časté bolení břicha, malý vzrůst,       

úbytek na váze, chudokrevnost, zvýšená lámavost kostí a u mladých slečen porucha           

menstruačního cyklu [17]. U dospělých jedinců je porušování bezlepkové diety mnohem 

závažnější. Nejvíce způsobuje neléčená celiakie zvýšené riziko karcinomů tenkého střeva     

a jícnu. Riziko maligních nádorů je až dvojnásobné. U žen může nastat problém s početím.  

Celiaci trpí častěji na diabetes mellitus (cukrovka I. typu) a záněty štítné žlázy než zdraví 

jedinci. Dále se u celiaků častokrát diagnostikuje výskyt epilepsie, obezity, osteoporózy, 

anémie a srdečního selhání, ucpávání koronárních tepen [18]. 
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2.9 Alergie vs. intolerance 

Někdy bývá celiakie nazývaná nesprávně, a to alergie na lepek. Jedná se o jiné nemoci, 

s rozdílnou reakcí imunitního systému na lepek obsažený v potravě.  

Celiakie jako autoimunitní celoživotní onemocnění, při kterém je poškozováno zejména 

tenké střevo a lze léčit pouze dietou. Naproti stojí alergie na lepek, nemoc, která není             

autoimunitní. Při alergii je nástup příznaků velmi rychlý, mluvíme tu o minutách. Projevy 

mohou být velmi nebezpečné, ale nemají trvalý dopad na organismus jako celiakie. Alergie 

nemusí být celoživotní, ale pokud přetrvává, je nutné ji řešit bezlepkovou stravou [18]. 

 

Rozdělení alergie vs. intolerance na lepek 

ALERGIE NA LEPEK CELIAKIE 

Příznaky: 

Rychlý nástup příznaků  

Vyrážka, průjem, bolest břicha, zvracení, 

svědění v krku nebo ústech  

Příznaky: 

Pomalý nástup příznaků 

Průjem, zácpa, bolest břicha, nadýmání 

 

Vyšetření: 

Prick test (kožní test), krev 

Vyšetření:  

Krev, biopsie ten. střeva, gen. testy 

Lékař: alergolog Lékař: gastroenterolog 

- Může způsobit i smrt 

- Nedochází k dlouhodobému poško-

zování tkáně 

- Nemusí být celoživotní, může ode-

znít 

- Poškozuje se tkáň tenkého střeva 

vlastním imunním systémem 

- Ztráta hmotnosti, únava, chudo-

krevnost, řídnutí kostí, 

- Neplodnost, deprese, poruchy men-

struace 

- Celoživotní onemocnění 

Léčba: 

BEZLEPKOVÁ DIETA 

Zakázaná látka: 

LEPEK 

Tab. 1: Rozdíly mezi alergií a intolerancí na lepek 
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2.10   Výskyt 

Ve vyspělých krajinách, kde jsou uplatňovány kvalitnější diagnostické metody, je toto        

onemocnění poměrně časté, např. v USA tímto onemocněním trpí až 1,5 milionu lidí, v Itálií 

každý 250 člověk. V Asii a v Africe se toto onemocnění vyskytuje jen zřídka. 

V České republice se předpokládá, že celiakií trpí každý 200 až 250 člověk, což znamená, 

že celkem je v České republice až 50 tisíc nemocných [18]. 
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3 HYGIENA POTRAVIN 

Vaření bezlepkové stravy není povinností žádných gastronomických zařízení v ČR, ani 

školní jídelny nejsou povinny zajistit tuto stravu. Od roku 2015 je možné připravovat bezlep-

kovou stravu ve všech zařízeních. Ve školní jídelně musí být bezlepková strava stanovena 

nutričním terapeutem.  

V dnešní době je hodně možností jak si mohou lidé trpící celiakií, zajistit bezlepkovou stravu 

např. ve školní jídelně nebo v závodním stravování. Také je možné si jídlo nechat dovážet 

ze specializovaného podniku, kde připravují bezlepkové pokrmy. 

Dalším řešením je dodat vlastní surovinu, protože mnoho zařízení BL stravu nepřipravuje, 

z důvodu finanční zátěže. Je nutné personál poučit o možné kontaminaci pokrmu běžnými 

surovinami, jde o tzv. bezlepkovou hygienu. 

Všechny kuchyňské pomůcky – nože, mísy, prkénka je nutné umýt a nekontaminovat je stra-

vou obsahující lepek. Také je nutné umývat zvlášť zeleninu a ovoce, které bude zpracované 

do bezlepkového pokrmu.  

U většiny potravin je důležité sledovat složení. V kapitole 3.3 si roztřídíme suroviny, které 

jsou bezlepkové a potraviny obsahující lepek. Mnoho surovin např. třeba uzeniny, jsou         

zahušťovány škrobem, tedy mohou obsahovat lepek, i když to pro nás není standardní. 

Z toho to důvodu je nutné hledat potraviny, ve kterých byl použit kukuřičný nebo brambo-

rový škrob na zahuštění. Pokud výrobek nebyl označen jako bezlepkový, je lepší se mu       

vyhnout [19]. 

 

3.1 Legislativa 

Množství lepku se označuje podle ustanovení zabývajících se množstvím lepku                    

v potravinách. V ČR potraviny kontroluje SZPI. Dle nařízení Evropského parlamentu a rady 

EU č. 1169/2011 ze dne 25. října 2011 o poskytování informací o potravinách spotřebitelům 

musí být lepek, pokud je v potravině obsažen - uveden ve složení. 

Povolená tvrzení o nepřítomnosti či sníženém obsahu lepku v potravinách dle provádějícího 

nařízení komise EU č. 828/2014 : 

- Tvrzení „bez lepku" lze použít pouze tehdy, neobsahuje-li potravina ve stavu, 

v němž je prodávána konečnému spotřebiteli, více než 20 mg/kg lepku. 
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- Tvrzení „velmi nízký obsah lepku" lze použít pouze tehdy, pokud u potravin,             

jež sestávají z jedné nebo více složek vyrobených z pšenice, žita, ječmene, ovsa nebo 

jejich kříženců, které byly speciálně zpracovány tak, aby v nich byl snížen obsah 

lepku. V potravině obsah lepku ve stavu, v němž je prodávána konečnému spotřebi-

teli, činí nejvýše 100 mg/kg. 

- Oves obsažený v potravinách označovaných jako „bez lepku" nebo „s velmi nízkým 

obsahem lepku" musí být speciálně vyroben, připraven a/nebo zpracován tak, 

aby bylo zamezeno kontaminaci pšenicí, žitem, ječmenem nebo jejich kříženci,       

přičemž obsah lepku v ovsu nesmí být vyšší než 20 mg/kg. 

Preventivní označení na obalech výrobků “Může obsahovat stopy lepku“ dobrovolné infor-

mace, které provozovatel poskytuje v rámci odpovědného přístupu [20, 21]. 

 

3.2 Značení BLP  

Alternativní způsoby značení -  nenahrazují povinné značení dle platné legislativy, doplňují 

ho a slouží pro lepší orientaci zákazníků - logo přeškrtnutého klasu, sdělení typu - vhodné 

pro celiaky; vhodné při bezlepkové dietě; apod. 

Pro zjednodušení nákupu bezlepkových potravin, se stal symbol přeškrtnutého klasu mezi-

národní značkou. Vlevo je mezinárodní symbol, který platí pro EU. Obrázek vpravo                 

je registrovaný symbol sdružení celiaků v ČR.  

                          

    Obr. 1: Mezinárodní symbol BL                 Obr. 2: Česká ochranná známka BL 

V dnešní době najdeme bezpečné potraviny pro všechny věkové skupiny, od bezlepkových 

příkrmů, kaší a ovocných přesnídávek pro děti až po bezlepkové pivo [22]. 

 

https://www.celiak.cz/o-diete/legislativa/preventivni-oznaceni
https://www.celiak.cz/o-diete/legislativa/alternativni-zpusoby-znaceni
https://www.celiak.cz/pro-firmy/symbol-preskrtnuteho-klasu
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3.3 Vhodné a nevhodné potraviny při BLD 

BEZPEČNÉ RIZIKOVÉ ZAKÁZANÉ 

Obiloviny 

Kukuřice Bramborové lupínky Pšenice 

Rýže Kukuřičné lupínky Ječmen 

Pohanka Burizony Špalda 

Amarant Popcorn Bulgur 

Brambory 
  

Kuskus 

Proso Oves 

Ovoce a zelenina 

Veškeré druhy čerstvého 

ovoce 

 Ořechy 

Hotová zeleninová jídla     

(mohou obsahovat zahušťova-

dla) 

Pomoučněné sušené ovoce Zele-

nina obalená ve strouhance nebo 

těstíčku 

Veškeré druhy čerstvé zele-

niny 
  

Hotové zeleninové jídla s obilni-

nami 

Mléčné výrobky 

Mléko Krémy, pudingy Jogurty s musli nebo sušenkami 

Jogurt Tavené sýry   

  

  

  

Smetana Jogurt s ovocem 

Čerstvý sýr Šlehačka 

Maso, vejce, ryby 

Veškeré druhy masa a ryb, 

Uzené maso 
Hotové masové a rybí pokrmy 

Maso a ryby obalované ve strou-

hance nebo těstíčku 

Rybí konzervy Klobásy Předvařené ryby (surimi) 

Vejce Šunka Omáčky 

Sladkosti 

Med Želé Čokoláda s cereáliemi 

Cukr Kakao, čokoláda cereálie 

Fruktóza Žvýkačky   

  

  
  Zmrzlina 

Nápoje 

Sycené nápoje Sirupy Pivo 

Nealko, Džusy Instantní směsi Instatní káva 

Čaj, káva Džusy s vlákninou Náhraždy kávy 

Alkohol   Ovesné nápoje 

Různé 

Rostlinný olej Bujón Bešamel 

Máslo, margarín Bylinkové směsi 

  Kvasnice 

Koření, sůl 
Prášek do pečiva 

Tab. 2: Tabulka vhodných a nevhodných potravin při dodržování bezlepkové stravy 
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3.4 Stravování mimo domov  

Pro celiaky může být stravování mimo domov velmi náročné a stresující. I v dnešní době 

je dost problematické najít gastronomické zařízení, které nabízí bezlepkové pokrmy.              

Je pravděpodobnější, že narazíte na sympatický personál, který připraví pokrm dle přání          

a potřeb zákazníka.  

Společnost FTonline vytvořila projekt, který umožňuje celiakům jednodušší cestování.    

Projekt se nazývá Rekreace bez lepku, a sestavuje síť gastronomických zařízení včetně     

ubytovacích zařízení, které připravují bezlepkovou stravu. Z dvou set přihlášených zařízený, 

bylo vybráno šedesát provozů v ČR. Všichni zaměstnanci prošli důkladným školením              

o bezlepkové stravě a hygieně. Seznam gastronomických provozů, které jsou součástí           

projektu, je možné si prohlédnout na www.rekreace-bezlepku.cz [23].  

Klub celiaků Zlín vytvořil “restaurační karty“, které zjednodušují stravování v zahraničí, 

aniž by pacient nutně musel mluvit danou řečí. Karty jsou napsány v angličtině, němčině, 

francouzštině, řečtině, chorvatštině, španělštině, italštině, portugalštině, slovinštině,              

turečtině a maďarštině, aby bylo jasné personálu v dané zemi, že dotyčný nesmí lepek.  

Karty obsahují text, kde je napsáno, že dotyčný má nemoc zvanou celiakie a musí dodržovat 

přísnou bezlepkovou dietu. Při pozření mouky z pšenice, žita, ječmene a ovsa by mu mohlo 

být velmi špatně. Pokud si personál není jistý obsahem, má se dotyčného zeptat. Může jíst 

kukuřici, rýži, brambor, zeleninu, ovoce, sýr, mléko, maso, ryby a vejce pokud nejsou      

v těstíčku s moukou nebo strouhankou.  

Restaurační karty ke stažení jsou k dispozici na webové stránce  

https://klub-celiaku-zlin.webnode.cz/bezlepkove-leto/dovolena/ [24]. 

 

3.5 Ekonomika  

Bezlepkové potraviny jsou dnes běžným zbožím v obchodech. Většina supermarketů má 

oddělení věnováno různým dietním omezením, bezlepková strava není výjimkou. Také 

mnoho lékáren má BL produkty v nabídce.  

Celiaci se nemusí omezovat, v dnešní době je na trhu bezlepková forma většiny potravin, 

které nejsou běžně bezlepkové. V obchodech můžeme najít mouky na přípravu chleba,        

sušenky, pečivo, uzeniny, knedlík i pivo vhodné pro celiaky [25]. 

http://www.rekreace-bezlepku.cz/
https://klub-celiaku-zlin.webnode.cz/bezlepkove-leto/dovolena/
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BL potraviny jsou až 10x dražší než běžné suroviny, které lepek obsahují. Financování      

stravování celiaka je dost náročné. Některé pojišťovny se snaží svým pojištěncům pomoci 

[23]. 

 

Srovnání cen základních potravin 

 

DRUH PORAVINY 

CENA  

BĚŽNÉ 

POTRAVINY 

CENA 

BEZLEPKOVÉ 

POTRAVINY 

MOUKA, hladká, 1000g 7,90 KČ 89,90 Kč 

TĚSTOVINY, 500g 19,90 Kč 99,80 Kč 

KUSKUS, 500g 24,90 Kč 83,90 Kč 

LISTOVÉ TĚSTO, 250g 12,90 Kč 55,90 Kč 

KYNUTÝ KNEDLÍK, 320g 28,90 Kč 69,90 Kč 

KYPŘÍCÍ PRÁŠEK, 20g 4,90 Kč 19,90 Kč 

Tab. 3: Tabulka srovnání běžných a bezlepkových potravin 

 

Srovnání cen - běžné potraviny: https://itesco.cz/ 

Srovnání cen - bezlepkové potraviny: https://www.zijemebezlepku.cz 

 

 

https://itesco.cz/
https://www.zijemebezlepku.cz/
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II.  PRAKTICKÁ ČÁST 
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4 DOTAZNÍKOVÁ STUDIE 

4.1 Cíl práce 

Pro správnou terapii celiakie je nutné zajistit léčbu, aby se postižený jedinec vyhnul trvalým 

následkům, jako jsou problémy s těhotenstvím, podvýživa a další problémy, které byly      

zmíněny v teoretické části práce. Proto je nutné se vyhnout jídlům obsahující lepek a při 

přípravě pokrmů dodržovat potravinovou hygienu, aby nedošlo ke kontaminaci pokrmu lep-

kem. 

Cílem práce je zjistit, jak je gastronomická veřejnost informována o této nemoci. Předmětem 

zkoumání je snaha zajistit bezproblémové stravování pro celiaky i na veřejnosti. Dále také 

vytvořit jednoduchou tabulku, která poslouží jako příručka (kapitola 3.3) do gastronomic-

kého provozu, ze které bude jasné, které potraviny mohou podávat celiakům.  

 

4.2 Metodika 

Výzkum probíhal formou anonymního dotazníku, který byl předem připravený. Dotazník je 

přiložen v příloze této práce. Dotazníkové šetření bylo zaměřeno na restaurace. Do testování 

se zapojilo 40 provozovatelů restaurací v Brněnském kraji, kteří mi byli ochotni vyplnit     

dotazník, který se zaměřoval na jejich kuchyni a přípravu bezlepkové stravy. Za ochotu       

dostali tabulku s vhodnými a nevhodnými potravinami pro celiaky, která je taktéž uvedena 

v teoretické části práce. Výsledky byly zpracovány v programu Microsoft Excel. Ve formě 

grafů a komentářů jsou vyhodnoceny v další kapitole.   
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4.3 Vyhodnocení  

 

 

Graf č. 1: Orientujete se v problematice s intolerancí na lepek? 

1) Ano 75 % (30 ze 40) 

2) Ne  25 % (10 ze 40) 

 

 

Na otázku, zda se respondenti orientují v problematice na lepek, odpovědělo 75%                  

(30 respondentů ze 40), že ano. Vědí, co znamená lepek a komplikace s ní spojené.  

25% % (10 respondentů ze 40) odpovědělo, že nemají přehled v této problematice.  
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Graf č. 2: Jak často jste dotazováni na bezlepkovou stravu (dále BL strava)? 

 

1) 1-3x měsíčně   42 % (17 ze 40)  

2) 1-3x týdně    30 % (12 ze 40) 

3) 1-3x denně   18 % (7 ze 40)  

4) 4x a vícekrát denně  10 % (4 ze 40) 

 

Nejčastější odpověď na otázku, jak často je jejich gastronomický provoz dotazován na 

bezlepkovou stravu byla 1-3x měsíčně, odpovědělo tak 17 respondentů ze 40. Byly to gastro-

nomické provozy ve větší vzdálenosti od centra.  

Odpověď 1-3x týdně byla odpovězena dvanácti respondenty.  

1-3x denně je dotazováno na bezlepkovou stravu 7 respondentů ze 40.  

4x a vícekrát denně je dotazováno na bezlepkovou stravu 4 ze 40 respondentů, tyto provozy 

se blížily nejvíce k centru města.  
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Graf č. 3: Podáváte bezlepkovou stravu? 

 

1) Ano 58 % (23 ze 40) 

2) Ne  42 % (17 ze 40) 

 

Třetí otázka oddělila respondenty, kteří ve svém gastronomickém provozu podávají       

bezlepkovou stravu, těch bylo 23 ze 40 celkového počtu respondentů. Zbylých                           

17 respondentů bezlepkovou stravu nemá v menu, dále bylo zjišťováno z jakého důvodu.   
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4.3.1 Restaurace podávající bezlepkovou stravu 

 

Tato část vyhodnocení dotazníkového šetření se zaměřuje na restaurace podávající bezlep-

kovou stravu. Pro tuto část vyhodnocení bylo použito 23 vyhovujících dotazníků z celko-

vých 40.   

 

 

 
Graf č. 4: Vaříte si ji sami? 

 

1) Ano     70 % (16 ze 23) 

2) Ne, dovážíme ji z jiného zařízení.  30 % (7 ze 23) 

 

 

23 respondentů bylo dotazováno na přípravu bezlepkové stravy. V tomto případě bylo      

zjišťováno, zda připravují bezlepkovou stravu sami nebo ji dováží z jiného zařízení.  

16 respondentů tj. 70% gastronomických provozů má vlastní zkušenost s přípravou      

bezlepkové stravy. 

30% dotazovaných gastronomických provozů si usnadňuje provoz a bezlepkovou stravu si 

nechávají dovážet z jiných zařízení.  
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Graf č. 5: Jste ochotní uvařit dle přání zákazníka? Např. omáčku zahustit bramborovým 

škrobem místo mouky? 

 

1) Ano 65 % (15 ze 23) 

2) Ne  35 % (8 ze 23) 

 

Další otázka se zaměřila na úpravu pokrmů do bezlepkové podoby. 65% dotazovaných                

je ochotno připravit pokrm, bez mouk a bezlepkových potravin pokud je to v silách kuchyně. 

35% respondentů nemůže připravit bezlepkovou variantu. Většinou z důvodu, předpřipra-

vených jídel, již zahuštěných.  
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Graf č. 6: Vaříte přirozeně BL stravu (rýže, brambor, bez zahušťování moukou.. ) nebo 

speciální BL dietu (BL těstoviny, BL pečivo.. ) ? 

 

1) Přirozená   31 % (7 ze 23) 

2) Bezlepková dieta  17 % (4 ze 23) 

3) Obě varianty  52 % (12 ze 23) 
 

Některé gastronomické provozy vaří přirozeně bezlepkové pokrmy, jako jsou přírodní masa 

s bramborem, rýží atd., těch je 31%.  

Další variantou je příprava pokrmu v bezlepkové úpravě, použitím potravin přímo pro        

celiaky, jako jsou speciální těstoviny a pečivo, takto připravuje stravu 17% dotazovaných.  

Kombinací přirozeně bezlepkové a bezlepkové stravy vaří 52% dotazovaných                         

gastronomických provozů.  
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Graf č. 7: Maté v nabídce BL dezerty? 

 

1) Ano 39 % (9 ze 23) 

2) Ne  61 % (14 ze 23) 

 

 

Pouze 39% dotazovaných gastronomických provozů má v nabídce bezlepkové dezerty. 

Mezi bezlepkové dezerty se řadí laskonky, makronky, zmrzlina a bezlepková úprava dortů.  

Zbylých 61% nenabídne celiakovi dezert.  
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Graf č. 8: Jaká byla Vaše motivace vařit bezlepkovou stravu? 

 

1) Poptávka zákazníka    83 % (19 ze 23) 

2) Rozšíření nabízeného sortimentu   17 % (4 ze 23) 
 

 

83% respondentů, začala ve svém gastronomickém provozu připravovat bezlepkovou        

variantu pokrmů na základě uspokojení poptávky zákazníka. Zbylých 17% respondentů          

začala připravovat bezlepkovou úpravu pokrmů z vlastní inciativy.  
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Graf č. 9: Zpracování bezlepkových pokrmů probíhá zcela odděleně od běžných pokrmů? 

 

1)   Ano, máme na to samostatné prostory a nádoby   

52 % (12 ze 23) 

2)   Ne, nemáme samostatné prostory a nádoby, ale provádíme důkladnou sanitaci 

48 %  (11 ze 23) 

 

 

Více jak polovina respondentů má oddělené prostory na přípravu bezlepkové stravy, aby 

nedošlo ke kontaminaci.  

48% respondentů nemá oddělené prostory pro bezlepkovou stravu, ale před přípravou 

bezlepkového pokrmu provedou důkladnou sanitaci.  
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Graf č. 10: Máte v sortimentu i typicky česká jídla s bezlepkovou úpravou (např. svíč-

ková)? 

 

1) Ano 35 % (8 ze 23)  

2) Ne  65 % (15 ze 23) 

 

Tradiční české pokrmy v bezlepkové úpravě má zařazené v menu 35% respondentů. Pro 

65% respondentů, je moc nákladné připravovat svíčkovou ve dvou variantách nebo mít řízky 

obalené v bezlepkové (kukuřičné) strouhance bez mouky.  
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4.3.2 Restaurace nepodávající bezlepkovou stravu 

 

Tato část vyhodnocení dotazníkového šetření se zaměřuje na restaurace nepodávající   

bezlepkovou stravu. Pro tuto část vyhodnocení bylo použito 17 vyhovujících z celkových 

40.   

 

 
Graf č. 11:  Z jakého důvodu nemáte zařazenou BL stravu? 

 

1) Malý zájem   65 % (11 ze 17)  

2) Finanční    47 % (8 ze 17) 

3) Chybí oddělené prostory  24 % (4 ze 17) 

 

65% dotazovaných nepřipravuje bezlepkovou stravu z důvodu malého zájmu zákazníků. 

8% respondentů nemá finanční prostředky zařadit bezlepkovou stravu do jídelního menu.  

Zbylým 24% chybí oddělené prostory pro přípravu bezlepkové stravy.  
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Graf č. 12: Jste ochotní uvařit dle přání zákazníka? Např. omáčku zahustit bramborovým 

škrobem místo mouky? 

 

1) Ano 35 % (6 ze 17) 

2) Ne  65 % (11 ze 17) 

 

Další otázka se zaměřila na úpravu pokrmů do bezlepkové podoby. 35% dotazovaných je 

ochotno připravit pokrm, bez mouk a bezlepkových potravin pokud je to v silách kuchyně. 

65% respondentů nemůže připravit bezlepkovou variantu. Většinou z důvodu již předpři-

pravených jídel, které už lepek obsahují.   
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Graf č. 13:  Umožníte, alespoň celiakovi sníst si vlastní stravu? 

 

1) Ano 53 % (9 ze 17)  

2) Ne  47 % (8 ze 17)  

 

Pokud se celiak ocitne v gastronomickém zařízení, které nepipravuje BL stravu a kuchyň 

není ochotná připravit BL pokrm, byla na místě otázka, zda si může celiak sníst vlastní jídlo. 

53% respondentů tuto variantu bere jako samozřejmost, když není v jejich silách vyhovět 

zákazníkovi.  

Naopak 47% z gastro provozů, kteří nepodávají bezlepkovou stravu, tj. 20% ze všech        

dotazovaných respondentů celiakovi neumožní se vůbec najíst.  
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ZÁVĚR 

 

Cíl této bakalářské práce „Bezlepková strava v gastronomických zařízeních“ byl zaměřen na 

průzkum gastronomických zařízení. Tento průzkum zjišťoval, zda české gastronomické pro-

vozy uspokojí poptávku bezlepkové stravy.  

 V teoretické části byl vymezen pojem celiakie a dopad této nemoci na trávicí trakt, zejména 

na tenké střevo. Poté se zaměřuje na samotnou bílkovinu – lepek, která způsobuje celiakální 

sprue. V další kapitole byly rozepsány příznaky a formy celiakie. Diagnostice, léčbě a kom-

plikacím spojený s intolerancí na lepek se věnují další části teoretické práce.  

V kapitole hygiena potravin je zmíněna správná příprava bezlepkových pokrmů, aby nedo-

cházelo ke kontaminaci lepkem. Dále je rozebrána ekonomická stránka bezlepkové stravy a 

stravování mimo domov.  

V praktické části byl vyhodnocen dotazník, na který ochotně odpovědělo 40 respondentů. 

Bylo zjištěno, že 75% z dotazovaných se orientuje v problematice spojené s lepkem. 25% do-

tazovaných netuší, jaké problémy může lepek způsobovat. Ze čtyřiceti dotazovaných gastro-

nomických provozů, 23 respondentů má v jídelním menu zařazenou bezlepkovou stravu. 

Poté bylo zjišťováno, jak bezlepkovou stravu připravují a jaké mají v nabídce pokrmy. 

Gastronomické zařízení (17 respondentů), které nepodávají bezlepkovou stravu, ji v menu 

nemá z různých důvodů, například malý zájem zákazníků. 

Dále bylo zjišťováno, zda jsou ochotni upravit pokrm do bezlepkové podoby. Posléze bylo 

studováno, zda je možné, aby si celiak snědl vlastní přinesené jídlo v případě, že nedostane 

bezlepkový pokrm. Bylo zjištěno, že 20% ze všech dotazovaných nepřipraví bezlepkový 

pokrm, a ani nedovolí celiakovi sníst vlastní přinesené jídlo, tedy se vůbec najíst.  
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SEZNAM PŘÍLOH 

Příloha P1 – Dotazník Bezlepková strava v gastronomických zařízeních 



 

 

PŘÍLOHA P I: DOTAZNÍK BEZLEPKOVÁ STRAVA V 

GASTRONOMICKÝCH ZAŘÍZENÍCH 

Dotazník pro tvorbu bakalářské práce, Univerzita Tomáše Bati ve Zlíně 

Jsem studentkou UTB, oboru Technologie a řízení v gastronomii. Obracím se na Vás 

s prosbou o vyplnění tohoto dotazníku. Dotazník slouží k získávání informací pro tvorbu 

bakalářské práce, je zaměřen na onemocnění zvané celiakiie a stravování při tomto posti-

žení. Vyplnění Vám zabere jenom pár minut. Výsledky budou použity pro výzkum v mé BP. 

Dotazník je anonymní.         

                                                        Děkuji za Váš čas strávený vyplňováním mého dotazníku. 

 

1) Orientujete se v problematice s intolerancí na lepek?  

a) □ Ano  

b) □ Ne  

 

2) Jak často jste dotazováni na bezlepkovou stravu (dále BL strava)?  

a) □ 1-3x měsíčně  

b) □ 1-3x týdně  

c) □ 1-3x denně  

c) □ 4x a vícekrát denně 

 

3) Podáváte bezlepkovou stravu? 

a) □ Ano  

b) □ Ne 

 

Prosím, podle odpovědi otázce 3 pokračujte:  

Odpověď ANO 

 

4) Vaříte si ji sami? 

a) □ Ano  

b) □ Ne, dovážíme ji z jiného zařízení. 

 



 

 

5) Jste ochotní uvařit dle přání zákazníka? Např. omáčku zahustit bramborovým škro-

bem místo mouky? 

a) □ Ano  

b) □ Ne 

 

6) Vaříte přirozeně BL stravu (rýže, brambor, bez zahušťování moukou..) nebo speci-

ální BL dietu (BL těstoviny, BL pečivo.. ) ? 

a) □ Přirozená   

b) □ Bezlepková dieta   

c) □ Obě varianty 

 

7) Maté v nabídce BL dezerty? 

a) □ Ano  

b) □ Ne 

 

8) Jaká byla Vaše motivace vařit bezlepkovou stravu? 

a) □ poptávka zákazníka 

b) □ rozšíření nabízeného sortimentu 

 

9) Zpracování bezlepkových pokrmů probíhá zcela odděleně od běžných pokrmů 

a) □ Ano, máme na to samostatné prostory a nádoby 

b) □ Ne, nemáme samostatné prostory a nádoby, ale provádíme důkladnou sanitaci 

 

10) Máte v sortimentu i typicky česká jídla s bezlepkovou úpravou (např. svíčková)? 

a) □ Ano  

b) □ Ne 

 

 

 

 



 

 

Odpověď NE 

 

4) Z jakého důvodu nemáte zařazenou BL stravu? 

a) □ Malý zájem  

b) □ Finanční   

c) □ Chybí oddělené prostory 

 

5) Jste ochotní uvařit dle přání zákazníka? Např. omáčku zahustit bramborovým škro-

bem místo mouky? 

a) □ Ano  

b) □ Ne 

 

6) Umožníte, alespoň celiakovi sníst si vlastní stravu? 

a) □ Ano  

b) □ Ne 


