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KEYWORDS Abstract
Excessive crying; Objective: Review the literature on excessive crying in young infants, also known as infantile

Infant; colic, and its effects on family dynamics, its pathophysiology, and new treatment interventions.

Circadian rhythm; Data source: The literature review was carried out in the Medline, PsycINFO, LILACS, SciELO,

Infantile colic and Cochrane Library databases, using the terms ‘‘excessive crying,’’ and *‘infantile colic,’’ as
well technical books and technical reports on child development, selecting the most relevant
articles on the subject, with emphasis on recent literature published in the last five years.
Summary of the findings: Excessive crying is a common symptom in the first 3 months of life
and leads to approximately 20% of pediatric consultations. Different prevalence rates of exces-
sive crying have been reported, ranging from 14% to approximately 30% in infants up to
3 months of age. There is evidence linking excessive crying early in life with adaptive pro-
blems in the preschool period, as well as with early weaning, maternal anxiety and depression,
attention deficit hyperactivity disorder, and other behavioral problems. Several pathophysio-
logical mechanisms can explain these symptoms, such as circadian rhythm alterations, central
nervous system immaturity, and alterations in the intestinal microbiota. Several treatment
alternatives have been described, including behavioral measures, manipulation techniques,
use of medication, and acupuncture, with controversial results and effectiveness.
Conclusion: Excessive crying in the early months is a prevalent symptom; the pediatrician’s
attention is necessary to understand and adequately manage the problem and offer support
to exhausted parents. The prescription of drugs of questionable action and with potential side
effects is not a recommended treatment, except in extreme situations. The effectiveness of
dietary treatments and use of probiotics still require confirmation. There is incomplete evidence
regarding alternative treatments such as manipulation techniques, acupuncture, and use of the
herbal supplements and behavioral interventions.
© 2016 Sociedade Brasileira de Pediatria. Published by Elsevier Editora Ltda. This is
an open access article under the CC BY-NC-ND license (http://creativecommons.org/
licenses/by-nc-nd/4.0/).
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Choro excessivo do lactente

Resumo

Objetivo: Revisar a literatura sobre choro excessivo em bebés pequenos e cdlicas infantis e
suas repercussoes na familia e a fisiopatologia e as estratégias de tratamento.

Fonte dos dados: Revisadas as principais bases de dados, Medline, PsycINFO, Lilacs e SciELO
e Cochrane Library com o uso das expressdes ‘‘choro excessivo do lactente’’ e ‘‘colicas do
lactente’’. Foram selecionadas as publicacdes mais relevantes com énfase nos ultimos cinco
anos.

Sintese dos dados: E um sintoma comum nos primeiros meses de vida e é motivo de cerca de
20% das consultas pediatricas. As prevaléncias de choro excessivo variam de 14 a 30% nesses
lactentes. Existem evidéncias que ligam o choro excessivo nos primeiros meses de vida com
problemas futuros, bem como ao desmame precoce, a ansiedade, a depressdao materna, ao
transtorno do déficit de atencdo/hiperatividade (TDAH) e a outros problemas comportamentais.
Distintos mecanismos fisiopatologicos podem explicar esse quadro clinico, como alteracées no
ritmo circadiano, imaturidade do SNC e alteracdes na microbiota intestinal. Sdo descritas opcoes
de tratamento, desde medidas comportamentais, técnicas manipulativas e uso de medicacao
até acupuntura, com resultados e eficacia controversos.

Conclusdo: Para o choro excessivo nos primeiros meses é necessaria a atencao do pediatra para
o entendimento e manejo do problema e oferecer apoio para pais em exaustao. A prescricao
de drogas de efeitos duvidosos e potenciais efeitos colaterais nao é terapéutica preconizada,
a nao ser em situacoes extremas. A eficacia dos tratamentos dietéticos e o uso de probioticos
ainda necessitam de confirmacéo. Existem evidéncias incompletas a respeito de tratamentos
opcionais, como técnicas manipulativas, acupuntura, uso de suplemento a base de ervas e
intervencées comportamentais.

© 2016 Sociedade Brasileira de Pediatria. Publicado por Elsevier Editora Ltda. Este é
um artigo Open Access sob a licenca de CC BY-NC-ND (http://creativecommons.org/

licenses/by-nc-nd/4.0/).

Introducao

O choro é um sintoma comum nos primeiros trés meses de
vida e responsavel por cerca de 20% das consultas pedia-
tricas. Embora na maioria das vezes seja autolimitado e
de etiologia benigna, é uma fonte de estresse e frequen-
temente leva os pais e cuidadores a exaustao.' O choro faz
parte do desenvolvimento tipico de um bebé e se consti-
tui em uma forma de comunicacao com seus cuidadores,
embora de forma inespecifica, e pode ser causado por dife-
rentes estimulos, como fome, manifestacao de desconforto
ou dor ou simplesmente a necessidade de aproximacao do
bebé com o cuidador para um conforto emocional e de
seguranca. Diferentes prevaléncias de choro excessivo tém
sido descritas em varios estudos que variam de 14 a cerca
de 30% nos lactentes de até trés meses de vida."? Uma
metanalise feita com 22 estudos longitudinais mostrou evi-
déncias que ligam o choro excessivo e outras dificuldades
regulatorias (sono e alimentacdo) nos primeiros meses de
vida com problemas adaptativos durante a idade escolar,
principalmente relacionados com sintomas de TDAH e com-
portamentos associados.**

Em uma coorte estudada na cidade de Pelotas (RS), os lac-
tentes que tinham choro excessivo nos trés primeiros meses
apresentaram cerca de 30% mais de problemas de compor-
tamento dos que aqueles que nao tinham choro excessivo,
mesmo apos controlados todos os fatores de confusdo.®
Além disso esta associado a desmame precoce, ansiedade
e depressao materna.®™’

Definicées e classificacdo

Em um estudo classico sobre o choro em lactentes, Brazel-
ton define choro excessivo como qualquer quantidade que
preocupa os pais,’® mas a definicdo com que varios autores
concordam sao os critérios definidos por Wessel,!" conheci-
dos pela ‘‘regra dos 3’’ (crises de choro pelo menos 3 horas
por dia, 3 vezes por semana, por 3 semanas seguidas e que
duram 3 meses). Mesmo que exista um consenso, ainda nao
existe uma Unica definicdo do que seria o choro excessivo.'?
Uma tentativa de classificacao foi feita com 3 critérios: do
RN até os 4 meses, que tenha crises de choro e irritabilidade,
3 ou mais horas por dia, 3 dias da semana e pelo menos uma
semana e auséncia de failure to thrive, ou seja, sem con-
sequéncia para o seu crescimento.’> Um exemplo disso seria
um bebé saudavel, com idade até 3 meses que se alimenta
bem e que se apresenta com uma crise de choro prolongada,
estridente, que pode durar até poucas horas, se contorce e
faz uma flexao dos joelhos e das coxas sobre o abdémen
e elimina gases; parece faminto, mas nao se acalma apods
alimentar-se. E uma crise de choro sem causa aparente e
pode ser uma manifestacdo de outras condicdes clinicas,
autolimitada e benigna.

Independentemente de ser uma etiologia benigna, causa
estresse parental, muitas vezes leva os pais a exaustao sem
aresolucao do problema, que em virtude disso podem tomar
medidas consideradas perigosas na tentativa de acalmar
os bebés." Além do uso indiscriminado de analgésicos e
medicacoes sedativas, existem estudos que mostram que o
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