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Dor das articulagoes na infancia

Jacqui Clinch, FRCPCH, Jennifer N. Stinson PhD, Laura E. Schanberg MD, Amy Gaultney MD,
and Carl L. von Baeyer, PhD

A dor da articulagdo é comum na infancia. Tanto as doencas inflamatdérias quanto as ndo inflamatérias
podem ser associadas com a dor articular. As queixas mais prevalentes de dor musculo-esqueletica em
criangas encontrada nas clinicas de cuidado primdrio incluem artralgias dos joelhos (33 %) e de outras

articulagdes (tornozelos, pulsos e cotovelos, 28 %).

A maioria das queixas é de natureza benigna e atribuivel a traumas, excesso de uso, ou variantes de
desenvolvimento, inclusive hipermobilidade e dores noturnas benignas nos membros durante a infancia
(antigamente conhecidas como “dores do crescimento”). Periodos prolongados de dor nas articulagdes
podem resultar de infec¢des, tal como por estreptococos do Grupo A, inclusive febre reumatica,
influenza, clamidia, salmonela, shigella, campylobacter, doenca de Lyme, virus Epstein Barr,
osteomielite, artrite séptica, e tuberculose.

A dor da articulagdo pode ser associada a condicBes cronicas de saude, como a Artrite Idiopatica Juvenil
(JIA) e outras doengas reumaticas e com doengas como o cancer. A dor das articulagdes é também
informada em sindromes com dor crénica generalizada, como a fibromialgia juvenil, Sindrome de Ehlers-
Danlos (EDS), e Sindrome de Dor Complexa Regional.
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Impacto

Criancas que sofrem de dor nas articulagdes podem experimentar funcionamento prejudicado fisico,
social e funcional, bem como perturbag¢des do sono e fadiga. Estresse aumentado e humor deprimido
em criangas e cuidadores parecem ser os fatores de risco mais significativos para o desenvolvimento de
sindromes de dor crdnica na infancia.

Criancas pequenas podem se adaptar a dor das articulages reduzindo o uso da articulagdo e assim nao
reclamando da dor. Portanto, a observagdo e um exame completo sdo necessdrios para uma avaliagcdo
completa. Isto é particularmente importante por causa do esqueleto em desenvolvimento das criancas,
e a dor articular pode levar a uma marcha anormal, espasmos musculares, e dores em outras
articulagOes devido a carga alterada e ao posicionamento.

Diagnéstico

A dor das articulages na infancia sé pode ser entendida adequadamente no contexto da crianca e da
familia; assim, uma avaliagdo multidisciplinar é desejavel. As informac¢&es fornecidas pelo préprio
paciente é a fonte-chave das informagdes sobre a dor, e devem ser consideradas juntamente com o
conhecimento do contexto clinico e com a observagdo comportamental.

Sinais de alerta: dor na articulagdo ou no osso durante a noite, com ou sem sinais sistémicos devem
alertar os clinicos para excluir malignidade. Outros diagnésticos como infec¢do ou pés-infeccgdo,
mucopolisacaridose, hipotireoidismo e ferimento ndo acidental também devem ser considerados no
diagndstico diferencial, informados por um histdrico clinico completo e exames.

Tratamento

Dores das articulagdes benignas sdo mais bem gerenciadas pelos cuidadores primarios, que podem
fornecer informacGes a familia, analgésico simples se necessdrio, um regime de exercicios e uma higiene
de sono melhorado. E importante para as criangas e adolescentes manter as atividades habituais,
inclusive a ida a escola.

Além de tratar agressivamente a base bioldgica de uma doenca subjacente (se presente), os clinicos
devem escolher uma abordagem interdisciplinar para lidar com o impacto da dor na crianca e na familia.
O modelo biopsicossocial de dor oferece uma estrutura util onde gerenciar a dor das articulagdes
persistente independentemente da etiologia.
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A dor da articulagdo persistente deve ser tratada usando-se a abordagem dos “2 Fs + 1P” — terapias
farmacoldgica, psicoldgica e fisioterapéutica — para otimizar a funcdo e prevenir a incapacidade
relacionada a dor.

Diversos estudos aleatdrios controlados ja mostraram beneficios a partir de diferentes modalidades de
terapia psicoldgica em criangas com dor crénica de maneira geral, embora haja menos evidéncias a
respeito da eficacia do tratamento em criangas com dor da articulagao persistente.

Quando tratando de criangas com fibromialgia juvenil, a terapia comportamental cognitiva reduz
significativamente a incapacidade funcional em comparagao as intervengdes educativas na doencga. Em
criangas com JIA, a terapia comportamental cognitiva ja mostrou resultados inconsistentes a respeito de
melhorar a dor e a incapacidade funcional. Entretanto, um estudo piloto aleatdrio controlado recente
com adolescentes com artrite mostrou notas médias semanais da dor mais baixas em adolescentes que
participavam de um programa de gerenciamento baseado na internet e no telefone.
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Sobre a Associagao Internacional para o Estudo da Dor®

IASP é o forum lider profissional para a ciéncia, pratica e educagdo no
campo da dor. A associacdo é aberta a todos os profissionais envolvidos

na investigacdo, diagndstico ou tratamento da dor. IASP tem mais de
7.000 membros em 133 paises, 90 capitulos nacionais e 20 Grupos de
Interesse Especial.

Plano para se juntar aos seus colegas no 162 Congresso Mundial de
Dor, 26-30 setembro de 2016 , em Yokohama, Japao.

Como parte do Ano Mundial Contra a Dor nas articulagdes , IASP oferece uma série de Fichas de 20 de
Fatos que abrangem temas especificos relacionados com a dor nas articulagdes. Estes documentos
foram traduzidos para varias linguas e estido disponiveis para download gratuito. Visite www.iasp-
pain.org/globalyear para mais informagdes.
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