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Den normala urinblasan

Urinblisan dr en tojbar sick som ar gjord av muskelvivnad. Urinblasemuskeln ir speciell pa sa
vis att den star under viljans kontroll, men kan ocksa styras reflexmissigt. Dessutom finns det
runt urinroret en delvis viljestyrd slutarmuskel som ir lagom spind mest hela tiden for att halla
tatt. Om allt stir ritt all s fungerar det siahér:

1) Allteftersom blasan fylls med urin och den avslappnade blasmuskeln tojs ut sa blir man
gradvis mer kissnodig (men det dr ingen panikbradskal).

2) Man hittar en toalett och gor sig redo for att kissa. Fortfarande édr blasmuskeln avslappnad!
3) Nir man bestimmer sig for att kissa sitts blastomningen igang via signaler fran hyarnan.

4) Blasmuskeln kramar ut kisset samtidigt som slutarmuskeln slappnar av.

5) Slutarmuskeln ar avslappnad sa linge blasmuskeln arbetar och blasmuskeln fortsitter att
arbeta tills blasan ar tom. Fardigt!

‘Vanliga storningar 1 urinblisans funktion

Den vanligaste blasstorningen hos barn ir éveraktiv blisa: att kissreflexen sitter igang utan
forvarning och utan att blasan ar full. Det hir kan leda tll att barnet plotshgt blir jéittekissnodigt
och maste knipa allt vad det orkar, eller sa kommer det kiss 1 kliderna. For forildern kan det
verka som att barnet “inte marker att det ar kissnodigt”, men egentligen iar det urinblisan som
mte tillrackligt tydligt talar om att den kommer att dra ithop sig. Andra barn far vanan att ga och
halla sig 1 det lingsta och anvinder olika knep - sitta hilen 1 rumpan, sta pa td med benen 1
kors etc. Manga av dessa barn har ocksa en 6veraktiv blasa. En vilkiand orsak till dveraktiv blasa
ar blaskatarr - nir skadliga bakterier irriterar blasslemhinnan. Vanligare dr dock att blasan ar
overaktiv utan att bakterier dr skyldiga. En annan vanhg orsak ar forstoppning, da den fyllda
andtarmen trycker pa blasan bakifran.

En annan storning 1 urinblasans funktion kan drabba till exempel de barn som “kissar
med bromsen pa” - alltsa kniper med slutarmuskeln samtidigt som de kissar - eller som haller
sig for linge och diarmed tojer ut sin blasa: den blir svar att tbomma helt. Det hir leder till att det
standigt finns en skvitt “restkiss” 1 blasan, nagot som ger stor risk for urinvigsinfektioner. Man
kan samtidigt ha en 6veraktiv och svartomd blasa, och forstoppning kan ge badadera.

Vad kan man gora at det hir?

Ofta ar det ite sirskilt svart att komma till ritta med siddana hir problem, det handlar om att
barnet behover hjilp att ta befilet 6ver sin blasa. Det hir dr nagra basala rad:

1) Kroppen tycker om regelbundna rutiner. Kissa (oavsett om barnet kiinner behov eller €))
ungefiar med 2 till 3 timmars mellanrum och anpassat efter barnets dagliga aktiviteter pa dagis
eller skola (morgon, formiddag, lunch, tidig eftermiddag, sen eftermiddag och vid liggdags)

2) Kissa 1 lugn och ro, sa att blasan blir tom. Sitt pa hela toalettsitsen sa att laren far stod, giarna
lite framatlutad och om mojligt med stod for fotterna.

3) Drick nte for lite. Ca en liter vitska (mest vatten!) om dagen ir lagom till skolbarn. Men man
ska inte ga omkring och dricka dagen 1 dnda heller.

4) Pojkar far kissa sittande eller stiende, bara de gor det 1 lugn och ro och inte skvitter pa
kanten!

5) Var uppmiirksam pa tecken pa forstoppning och behandla 1 sa fall (se separat blad!)

6) Forklara for barnet hur blasan fungerar sa blir det Littare att samarbeta!
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