
 

Kaj naj storim, če je moj otrok zaprt, medtem ko je na ketogeni dieti? 

 

Zaprtost je eden od najpogostejših stranskih učinkov ketogene diete, zlasti pa na samem 

začetku. Starši se morajo zavedati, da se bodo otrokove navade glede odvajanja spremenile v 

času, ko bo otrok na ketogeni dieti, vendar to ne pomeni nujno zaprtosti. Morda ne bo hodil 

na veliko potrebo vsak dan, pač na morda vsakih nekaj dni (denimo na tri ali štiri dni). Na 

srečo pa ta, sicer neprijeten stranski učinek, ne bi smel biti razlog, da otrok preneha z dieto. 

 

Vzroki za zaprtje oziroma redkejše odvajanje so naslednji: 

 

 Količina hrane, ki jo dnevno užije otrok, je majhna in posledično bo tudi frekvenca 

odvajanja manjša. 

 Ker je hrana revna z ogljikovimi hidrati, otrok prejema posledično tudi manj z 

vlakninami bogate hrane, predvsem zelenjava (šparglji, cvetača, bučke, kumare, zelje, 

brokoli, paradižnik, špinača itd.), katera pri običajni prehrani pospešuje prebavo. 

 Ker je v dieti le toliko beljakovin, kot so minimalne priporočene dnevne vrednosti, je 

posledično omejeno tudi uživanje mlečnih izdelkov, ki običajno pospešujejo prebavo. 

 Velika količina maščob v otrokovi prehrani je prav tako dejavnik zaprtosti. 

 Otrok na ketogeni dieti ima omejeno dnevno količino pijače, ki vpliva na to, da je 

odvajanje otežkočeno. 

 Dodatno težavo lahko zaprtost predstavlja pri otrocih, ki so gibalno ovirani. 

 

Zaprtost lahko povzroči hude bolečine v trebuhu, otrok se počuti neudobno. Trdi izločki lahko 

povzročijo natrganine debelega črevesja ali anusa, kar povzroča bolečine tudi pri kasnejšem 

odvajanju. 

 

Ukrepi za olajšanje in preprečevanje zaprtosti: 

 

 V obroke vključite zelenjavo, ki vsebuje malo ogljikovih hidratov in veliko vlaknin, s 

tem se bodo tudi količinsko povečali obroke. V pomoč je lahko tudi avokado, ki ga 

vključite v obrok. 

 Poskrbite, da bo otrok popil vso tekočino, ki je izračunana za njegovo dnevno potrebo. 

Če ima otrok težave z zaprtostjo, lahko dnevni vnos tekočine povečate za 1 do 1,5 dl. 

 Otroku ponudite dva lista solate ledenke ali pol skodelice sesekljane solate, ki se 

smatra kot t.i. »dovoljena hrana«, ki je ni treba vračunati v dnevne obroke. 

 V primeru akutnega zaprtja lahko uporabite laksative, ki so keto prijazni. Glicerinske 

svečke so dovoljene, vendar njihova uporaba ne sme biti prepogosta.  

 Dovoljen je Donat, vendar ima njegova izključna uporaba lahko nasprotni učinek – 

pojavi se lahko driska. Opazujte otroka in poskušajte ugotoviti, kakšna količina 

ustrezno pospeši prebavo. 

 V obroke se lahko vračuna tudi MCT olje, vendar je treba biti pri njegovi uporabi 

previden, saj so driska in želodčne težave pogost stranski učinek. Priporočljivo je, da 

vsakemu obroku vračunate npr. 5 g MCT olja in ta vnos postopoma dvigujete, odvisno 

od tega, kakšen je učinek na zaprtost in ali se pri otroku pojavijo stranski učinki MCT 

olja. Pri tem pa je treba vedeti, da MCT olje dviguje ketozo, zato bo morda potrebna 

prilagoditev diete v tem primeru. 

 Morda boljša alternativa MCT olju je kokosovo olje. Le to prav tako prispeva k dvigu 

ketoze, zato zanj velja podobno kot za MCT olje, da je morda potrebna sprememba v 



dieti. Njegova dobra lastnost v primerjavi z MCT oljem pa je, da ga pacienti laže 

tolerirajo, ker ne povzroča želodčnih težav ali driske, čeprav ima blag odvajalni 

učinek. 

 

POMEMBNO SI JE ZAPOMNITI! 
 

Otrok mora odvajati najmanj vsake 3-4 dni. V kolikor se to ne zgodi, se poslužite ukrepov, ki 

so našteti v tem navodilu. 
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