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Resumo: Introducdo. Dor abdominal cronica (DAC) corresponde a 25% das consultas em
gastroenterologia pediatrica. Escalas para afericdo da intensidade da dor foram validadas para
criangas>4anos. Objetivo. Avaliar a capacidade discriminatéria de duas escalas de intensidade da
dor entre dois subgrupos. DAC de origem organica (Gastrite por Helicobacter pylori-HP) e
funcional (Sindrome do Intestino Irritavel-SI1). Métodos. Incluidas criangas>4anos com DAC,
atendidas consecutivamente em ambulatério terciario, alocadas no grupo HP(diagndstico
mediante histopatologia da mucosa gastrica) e grupo SlI(segundo Critérios de Roma I1l). Os
pacientes auto-reportavam a sua dor a primeira consulta, assinalando em um impresso a Escala
Visual Analdgica(EVA) e em outro, a Escala Facia de Dor(FACIES); resultados foram
convertidos em valores de 0 a 10 e apresentados como mediana. Andlise estatistica: teste de
Mann-Whitney, Qui-Quadrado e Correlacdo de Spearman; p<0.05 significativo. Resultados.
Foram avaliados 232 pacientes, género feminino(153/66%), sendo HP(82/35%) e SI1(150/65%).
As medianas das idades e tempo de sintomas em meses foram respectivamente: HP(125) e
SI1(113); HP(12) e SI1(12). Houve diferenca estatisticamente significativa para: idade da crianca
na primeira consulta e ao inicio dos sintomas(HP>SII); dor de localizagdo epigastrica, irradiacdo
retroesternal, dor noturna, vomitos e alteracdo do apetite (HP>SII). N& houve diferenca
estati sticamente significativa para: género, idade dos pais, nimero de criangas na casa, indice de
aglomeragdo, estado nutricional (zPeso, zEstatura e zIMC). Intensidade da dor conforme escala
EVA(HP 7,6 e SII 7,6) e escdla FACIES(HP 8,2 e Sl 8,2). Houve correlacdo entre os valores de
EVA e FACIES para ambos os grupos(HP r=0.4, p=0.001; SlI r=0.5; p<0,0001). Concluséo.
EVA e FACIES sdo facilmente aplicaveis, apresentam boa correlacdo, mas ndo discriminam
subgrupos de criangas com DAC, demonstrando que a etiologia organica ou funcional ndo
interferiu na expresséo da intensidade da dor.
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