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Figur 1. Matvarer som inneholder gluten, samt glutenfrie matvarer

Glutenholdige kornsorter Naturlig glutenfrie matvarer
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Glukose-fructose sirup,
Maltodekstrin,
Hvetestivelse (glutenfri),
Malteddik

1 Til  tross for at havre er naturlig glutenfri, skal havre kun spises dersom den
er merket "glutenfri" (diskusjon og anbefalinger i en dedikert seksjon). 2 Noen pseudokorn (f.eks. bokhvete), linser og mais
er ogsa naturlig glutenfrie, men kan vaere utsatt for kryss-kontakt med gluten (spesielt nar de konsumeres som mel,
da bearbeidelsen gker risikoen). Derfor anbefales produkter som er merket “glutenfri”
til personer med cgliaki. 3 Derivater fra glutenholdige korn som feks malteddik eller byggmalt er trygt dersom de er merket
"glutenfri" (fordi mengden gluten kan overstige 20 mg/kg avhengig av grad av bearbeidelse).
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Figur 4. Hygieneanbefalinger for a unnga krysskontakt med gluten ved
tilberedning av mat i hjemmet.

(S Oppbevaring )

Pasta Pasta

¢ Separate lukkede beholdere.
¢ Tydelig merket.
e Helst i originalforpakning.

* |kke n@dvendig 4 plassere i ulike hyller.

\: J
e = “\
Hygiene
¢ Bruk rene kjgkkenredskaper.
J e Fjern glutenrester fra hender og redskaper (veer spesielt
< oppmerksom pa rester fra klissete mat).
® Bruk vann og sape for a rengjgre redskaper og overflater.
\ y,
( Tilberede pasta )

* Glutenfri pasta begr tilberedes i rent vann (uten tidligere
kontakt med gluten).

e Var oppmerksom pa at koking/oppvarming av
glutenholdige produkter ikke uskadeliggjar

= s & 2
Glutenfri glutenproteinene.

\_ J
[ Delt bradrister h

e Delt bradrister for glutenholdig og glutenfritt brad gir

liten risiko for krysskontaminering i hjemmet.

A

( e Vzer forsiktig med mat som etterlater rester (for
eksempel panert mat). | slike tilfeller bar den glutenfrie
maten frityrkokes i ren olje.

e Ved gjenbruk av frityroljen, bar det kun frityrstekes
glutenfri mat (for eks. pommes frites).

.
( o Vaer forsiktig ved bruk av samme smgr og smarepalegg
(det kan veere bradsmuler i det).

* Selv om om mengden som spises er liten, er risikoen for
overfgring av gluten hgy. Ved hyppig bruk av samme
smar og smgrepalegg, kan risikoen for gluten
krysskontaminering vaere stor.

\.
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