Dor difusa,
durante a noite, nas _ n
pernas de criangas b7 *g MJ
entre 3-12 anos é uma . | C

queixa comum em

visitas ao pediatra.
Conhecida como “dor do crescimento”, esta condicao o;:orre nas duas
pernas e nao estd associada a dificuldade de movimentacdo das
articulacOes, traumas locais, infeccdes ou claudicacdo (andar mancando).
Pode ser descrita como uma sensacao de peso, formigamento, queimacao
ou latejamento nas pernas de criangas e adolescentes, e acomete a regiao
atras dos joelhos, panturrilhas ou face anterior das pernas. As crises de
dor podem ser diarias ou esporddicas, ocorrendo por longos periodos
antes de desaparecerem.

Esta dor ndo é uma doenca e por isso nao tem cura. Em muitos
casos, disturbios emocionais ou simplesmente uma situacdao de crise
propria da idade (nascimento de um irmao, ingresso na escola, mae que
comeca a trabalhar) estdo associados a causa da dor. Ainda, algumas
criancas tém pais que também tiveram sintomas semelhantes durante a
infancia e/ou apresentam outras situacdes de dor cronica, como dor de
cabeca ou abdominal, sugerindo uma combinacao de fatores emocionais
associados a uma “predisposicao” a dor cronica.

A causa da “dor de crescimento” ndao é clara. Nao foram
encontradas evidéncias convincentes de uma causa especifica que

justificasse o quadro referido pelas criancas. No entanto, em alguns



individuos estas dores sao tao constantes que podem causar auséncia da
escola, reducao da atividade fisica, uso freqliente de medicacao para alivio
da dor e fadiga noturna.

Na “dor de crescimento”, os exames fisicos, de imagem e
laboratoriais ndo costumam ter alteragdes. Assim, o diagndstico pode ser
feito por exclusao de alternativas, sempre durante consulta com seu
médico de confianca.

Para diferenciar a “dor de crescimento” de outras doencas, observe se
a crianga apresenta:

= Pouca melhora com massagem ou analgésicos comuns;

= Dor localizada, como em um joelho ou um tornozelo;

®* |nchago em uma ou mais articulagdes;

= Dor nas costas, principalmente ao acordar pela manh3j;

= Dificuldade na realizacdo das atividades didrias, como brincar,

correr ou praticar esportes;

* Fraqueza muscular (dificuldade para subir escadas ou para levantar

objetos pesados);

= Febre persistente, ndo associada a infeccdo aparente;

= Emagrecimento exagerado em poucos meses.

Estes sinais e sintomas nao caracterizam a “dor de crescimento” e sao
alertas para outras condi¢Oes patolodgicas.

Caso haja o diagnéstico da “dor de crescimento”, é fundamental que a
familia se mantenha tranquila. Esta é uma patologia benigna e auto-
limitada, que ndo impactard o crescimento da crianca e nem causard
seqlielas ou limitagdes. Durante as crises dolorosas, recomenda-se o uso
de analgésicos previamente prescritos. Massagear e aquecer a regiao

também provoca alivio.



A crianca deve ser estimulada a ter uma vida saudavel normal e
praticar atividades fisicas. Nao ha
motivos, a menos que prescrito por
profissional responsavel, para
afastamento das atividades de educacao
fisica escolar ou esportes. Pelo contrario.

Como o fator emocional costuma ter

bastante relevancia, é preciso que os pais
figuem atentos ao comportamento dos filhos. Em alguns casos, uma
abordagem com foco nos aspectos emocionais, incluindo o auxilio de um
psicoterapeuta, apresenta bons resultados. Também é importante dar
atencdo a crianga, mostrar que ela é valorizada, sem supervalorizar sua
dor ou impedi-la de praticar atividades fisicas.

Com o tempo e a medida que a crianca sai desta faixa etaria, os

sintomas desaparecem e ndo ha qualquer sequela.



