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RESUMO 

 

 

Introdução: O bullying é definido como um comportamento agressivo, de caráter repetitivo, 

intencional e fisicamente e/ou emocionalmente prejudicial. Os problemas de saúde bucal, 

como cárie dentária, má oclusão e tratamento ortodôntico, fendas palatinas e labiais, podem 

estar fortemente associados ao bullying, afetar de maneira negativa a autoestima do indivíduo 

e consequentemente a sua qualidade de vida. Objetivo: Buscar evidências científicas da 

associação entre alterações bucais e o bullying ou cyberbullying, em crianças e adolescentes, 

por meio de uma revisão sistemática e meta-análise. Metodologia: A revisão sistemática 

seguiu os critérios do checklist Prisma (Principais Itens para Relatar Revisões Sistemáticas de 

Meta-análises) e teve como pergunta norteadora: Existe associação entre alterações bucais e 

bullying ou cyberbullying em crianças e adolescentes? Os elementos PECO foram 

representados por: criança e adolescentes (paciente), alterações bucais como, cárie dentária, 

má oclusão, fendas palatinas e fendas labiais (exposição), crianças sem alterações bucais 

(comparação) e bullying ou cyberbullying, (desfecho). A pesquisa foi realizada nas bases de 

dados eletrônicas: PubMed/MEDLINE, Web of Science, Lilacs, Scielo, Registro, Scopus e 

EMBASE; literatura cinza: Open Theses, Opern Gray e Banco de Dissertações e Teses da 

CAPES, complementada por uma busca manual na lista de referência dos estudos incluídos. 

Foram utilizados operadores booleanos (AND, OR) e as palavras utilizadas como chave de 

busca. Os estudos foram selecionados com base em critérios de elegibilidade. Foi realizada 

análise de qualidade dos estudos por meio do instrumento preconizado por Fowkes; Fulton 

(1991), para estudos observacionais. Resultados: Foram encontrados 286 estudos, sendo 

nove selecionados para o estudo. Aonde 5 deles apresentavam baixo risco de viés, pela análise 

de qualidade. Totalizaram uma amostra de 3993 participantes, entre crianças e adolescentes, de 

6 a 21 anos de idade, sendo 2029 do sexo feminino e 1964 do sexo masculino. Todos os 

estudos elegíveis foram do tipo transversal. Os estudos incluídos foram realizados no Brasil, 

Irlanda do Norte, Inglaterra, Jordânia, Nova Zelândia e Peru, e publicados entre 2006 a 2018. 

Em sua maioria, os estudos identificaram o bullying do tipo verbal.  A prevalência de bullying 

associado a condição bucal variou de 12,8% até 58,5%. Foi encontrada associação entre 

bullying e cárie dentaria não tratada (p<0,001), como também, para má-oclusão e necessidade 

de tratamento ortodôntico para classe II, mordida aberta anterior e sobremordida, overjet 

aumentado e overbite aumentado (p<0,001). Realizou-se meta-análise para fenda labial e/ou 

palatina e para qualidade de vida relacionada à saúde bucal, que revelou associação apenas 

para fenda labial e/ou palatina.Conclusão: Evidências científicas sugerem que crianças e 

adolescentes com condições bucais, como a cárie dentária não tratada, fenda labial e palatina , 

má oclusão e necessidade de tratamento ortodôntico sofrem mais bullying do que indivíduos 

sem essas condições. 

 

Palavras-chaves:  Bullying; Cyberbullying; Odontologia 



 

ABSTRACT 

 

 

 

Introduction: Bullying is defined as aggressive, repetitive, intentional and physically and / or 

emotionally harmful behavior. Oral health problems, such as dental caries, malocclusion and 

orthodontic treatment, cleft palates and lips, may be strongly associated with bullying, 

negatively affecting the individual's self-esteem and consequently their quality of life. Aim: 

To seek scientific evidence of the association between oral disorders and bullying or 

cyberbullying in children and adolescents through a systematic review and meta-analysis. 

Methodology: The systematic review followed the Prisma checklist criteria (Key Items to 

Report Systematic Reviews of Meta-analyzes) and had as a guiding question: Is there an 

association between oral changes and bullying or cyberbullying in children and adolescents? 

The CEEC elements were represented by: children and adolescents (patient), oral alterations 

such as dental caries, malocclusion, cleft palate and lip (exposure), children without oral 

alterations (comparison) and bullying or cyberbullying (outcome). The research was 

conducted in the electronic databases: PubMed / MEDLINE, Web of Science, Lilacs, Scielo, 

Registro, Scopus and EMBASE; gray literature: Open Theses, Opern Gray and CAPES 

Dissertation and Thesis Bank, complemented by a manual search in the reference list of 

included studies. Boolean operators (AND, OR) and the words used as search key were used. 

The studies were selected based on eligibility criteria. Quality analysis of the studies was 

performed using the instrument recommended by Fowkes; Fulton (1991), for observational 

studies. Results: We found 286 studies, nine selected for the study. Where 5 of them had low 

risk of bias by quality analysis. A total of 3993 participants, between children and 

adolescents, aged between 6 and 21 years, 2029 females and 1964 males. All eligible studies 

were cross-sectional. The included studies were conducted in Brazil, Northern Ireland, 

England, Jordan, New Zealand, and Peru, and were published from 2006 to 2018. Most 

studies identified verbal bullying. The prevalence of bullying associated with oral condition 

ranged from 12.8% to 58.5%. An association was found between bullying and untreated 

dental caries (p <0.001), as well as for malocclusion and need for orthodontic treatment for 

class II, anterior open bite and overbite, increased overjet and increased overbite (p <0.001). 

A meta-analysis was performed for cleft lip and / or palate and oral health-related quality of 

life, which revealed an association only for cleft lip and / or palate. Conclusion: Scientific 

evidence suggests that children and adolescents with oral conditions such as untreated dental 

caries, cleft lip and palate, malocclusion and need for orthodontic treatment suffer more 

bullying than individuals without these conditions. 
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1 INTRODUÇÃO 

 

 O bullying é definido como um fenômeno de comportamento antissocial de agressão, 

de violência intencional e repetitiva, verbal, emocional ou física, contra qualquer incapaz de 

se defender, em qualquer contexto social (OLWEUS, 2011; RECH et al.., 2015). É um 

fenômeno que atinge diferentes setores sociais, da educação e saúde, com repercussões 

psicológicas, físicas, emocionais e cognitivas. Várias condições podem motivar o 

desenvolvimento do bullying, dentre elas encontram-se as alterações bucais, especialmente 

aquelas que modificam o perfil dentofacial (HUNT et al. 2006; AL-OMARI et al. 2014; 

SEEHRA et al. 2011; CARREIRA et al.., 2015; CHAN, 2017), com impactos negativos na 

autoestima da criança e adolescentes na qualidade de vida relacionada à saúde bucal 

(DIBIASE, 2015; DUCATI, 2015; SEEHRA et al.., 2011; SOARES, 2017).  

Nas últimas décadas, com o advento das redes sociais pelo uso da internet, o bullying 

passou a ter uma nova interface, conhecida como Cyberbullying (CASTRO, 2015; JOHN, 

2018), bullying que ocorre por meio do uso de tecnologias de informação e comunicação, 

como e-mail, celular, aparelhos e programas de envio de mensagens instantâneas e sites 

pessoais (JOHN, 2018). 

 As vítimas do bullying podem ter sérias sequelas físicas e psicossociais, como 

isolamento social, insegurança, depressão, ansiedade, baixa autoestima, dificuldade de sono, 

solidão e problemas somáticos além de menor desempenho e aprendizado, com má 

performance acadêmica (MOURA et al.., 2010; ALGEL et al., 2015; GATTO, 2015; RECH 

et al.., 2015; CHAN, 2017). Trata-se, portanto, de um problema sério de impacto mundial, 

que vem sendo bastante debatido por estudiosos (CROTHERS et al.., 2018; GARDELLA et 

al.., 2019; PATTON et al.., 2019) e  problematizado nos meios de comunicação, 

especialmente, em função dos massacres escolares, cuja autoria, na maioria das vezes, vem 

sendo atribuída a ex-alunos que outrora foram vítimas de bullying (DUCATI, 2015; 

OLWEUS, 2013; ALBINO, 2013).  

 No Brasil, a primeira Pesquisa Nacional de Saúde do Escolar (PeNSE) foi realizada 

em 2009, em uma amostra com 60.973 estudantes do 9º ano do ensino fundamental de 1.453 

escolas públicas e privadas, representativa das 26 capitais dos Estados brasileiros e no Distrito 

Federal. A pesquisa apontou que 5,4% (intervalo de confiança - IC95% 5,1% - 5,7%) dos 

estudantes relataram ter sofrido bullying quase sempre ou sempre nos últimos 30 dias 

(MELLO et al. 2018). Em 2012, uma nova edição da PeNSE, com uma amostra de 109.104 

estudantes, em 2.842 escolas públicas e privadas, mostrou 6,8% (IC 95% 6,4 - 7,2) de 
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prevalência do bullying nas capitais. A última PeNSE foi realizada em 2015 e mostrou que 

7,4% dos escolares brasileiros, na maior parte do tempo ou sempre, já se sentiram humilhados 

por provocações, o que aponta o crescimento do problema no país (IBGE, 2016). 

        

            Dentre as alterações bucais associadas ao bullying, destacam-se: cárie dentária 

(GALVÉS-CUBAS G. et al. 2015 BARASOUL et al., 2017), má oclusão e uso de aparelhos 

ou dispositivos ortodôntico (DIBIASE, 2015; SEEHRA et al.., 2011), fendas palatinas e 

fendas labiais (HUNT et al., 2006; LOROT-MARCHAND, 2015).  No entanto, ainda não está 

claro em que medida essas alterações estão impactando no desenvolvimento do bullying em 

crianças e adolescentes. Não foi identificada nas bases de pesquisa nenhuma revisão 

sistemática com esta proposta, apenas um projeto cadastrado no PROSPERO em 2016, sem 

atualizações, com objetivo de avaliar a associação entre a má oclusão e bullying. 

 Esse estudo trouxe como proposta identificar quais carasterísticas das alterações 

bucais são as possíveis motivações para o bullying e o Cyberbullying em crianças e 

adolescentes. Estabelecer suas principais características, faixa etária predominante, 

frequência, consequências, tipos de agressão mais praticadas entre outros aspectos, como uma 

forma de conhecer melhor essa manifestação social. Compreender o impacto que as alterações 

bucais, isoladas de fatores de confundimento, como os fatores psicológicos influenciam no 

agravo do bullying. Nesse contexto, o tratamento das alterações bucais passa a ganhar um 

grau a mais de importância, do que somente a resolução da condição em si, reforçando o 

impacto que essas alterações possuem na interação social, comportamento em grupo, 

autoestima, e no comportamento do bullying. 
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2 REFERENCIAL TEÓRICO 

 

2.1 BULLYING E CYBERBULLYING 

   

O bullying é considerado um problema de saúde mundial (DUCATI, 2015). Trata-se  

de um termo de origem inglesa, decorrente da palavra valentão e que significa ameaçar, 

intimidar (RECH et al., 2013). Essa terminologia, atualmente, está sendo empregada para 

caracterizar episódios que retratam desequilíbrio de poder, em razão de repetidas agressões 

intencionalmente praticadas por uma pessoa ou um grupo de pessoas mais fortes em face de 

outra mais fraca ou vulnerável. Esses últimos são incapazes de se defender efetivamente ou de 

parar o comportamento de bullying (DUCATI, 2015; LEVANDOSKI; CARDOSO, 2013). 

Esse desequilíbrio de poder pode ser de ordem física ou psicológica (RECH et al.., 2013). 

Os primeiros estudos realizados sobre a prática do bullying tiveram origem nos países 

escandinavos, na década de 70, em razão da constatação de um intenso assédio que alunos 

estavam sofrendo no âmbito escolar, gerando preocupação por parte da sociedade (MÉO, 

2010). De acordo com Calhau (2011), Dan Olweus, então professor da Universidade de 

Bergen – Noruega, foi o pioneiro no estudo desse fenômeno, por meio de pesquisas que 

tinham como fim identificar as razões dos suicídios que estavam ocorrendo com crianças na 

Noruega na década de 70. As pesquisas de Dan Olweus permitiram constatar no universo de 

84 mil estudantes, 300 a 400 professores e 1000 pais, um em cada sete alunos estava 

envolvido em casos de bullying (DUCATI, 2015; OLWEUS, 1994). 

O bullying pode ocorrer das mais variadas formas (PAULO, 2015), como a verbal 

(insultos, ofensas, xingamentos, gozações, apelidos pejorativos); física ou material (bater, 

chutar, empurrar, beliscar, atirar objetos); psicológica ou moral (irritar, humilhar, 

ridicularizar, excluir, isolar, ignorar, discriminar, ameaçar, difamar, perseguir); sexual 

(assediar, violentar, insinuar); e a virtual ou cyberbullying, em que as agressões ocorrem por 

meio da internet, das redes sociais (OLWEUS, 1994; AL-BITAR et al., 2013; DUCATI, 

2015; PAULO, 2015; JHON et al..; 2018). Entre todos esses tipos, o que se mostrou mais 

frequente no Brasil foi o bullying verbal (MOURA; CATARINA; CRUZ, 2011).  

 Diversas condições podem desencadear o bullying. O estudo de Gardella et al.. (2019) 

utilizou uma abordagem qualitativa de análises de conteúdo para dar sentido a 8531 respostas 

abertas dos alunos sobre as razões pelas quais eles foram vitimizados na escola. Os resultados 

identificaram 35 razões comumente relatadas, muitas das quais estão sub-representadas na 

literatura (CROTHERS et al.., 2018; GARDELLA et al.., 2019; PATTON et al.., 2019). Os 
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alunos relataram principalmente razões relacionadas à dinâmica relacional, características 

físicas, pessoais e características externas a eles próprios. Esses resultados retratam as razões 

para ser alvo de um fenômeno social e, dentre essas, características físicas são de notável 

importância.  

Crianças e adolescentes tendem a fazer julgamentos sobre os aspectos físicos entre 

eles, e isso pode criar um desequilíbrio no bem-estar emocional e social (BARASUOL et al., 

2017). A compreensão de bullying vai variar de acordo com a idade da criança (OLWEUS, 

1994). Levandoski, Cardoso (2013) relataram que crianças com 8 anos de idade não 

reconhecem as diferenças entre as formas diretas (agressões físicas) e indiretas (agressões 

verbais) de bullying em comparação com crianças mais velhas. De modo que, com o aumento 

da idade, ocorre uma melhor definição de bullying, incluindo o reconhecimento de suas 

formas indiretas. 

Constata-se que o bullying está associado a uma forma de se exercer um tipo de poder, 

no qual o autor da agressão se impõe perante outra pessoa considerada hipossuficiente, em 

razão de aspectos que caracterizem algum tipo de fragilidade da vítima (SEEHRA; 

NEWTON; DIBIASE, 2013), que pode ser de cunho social, cultural, étnico ou mesmo em 

face a alguém com algum tipo de anomalia, como no caso das pessoas com alterações dento-

faciais que afetam a estética. 

Os efeitos a curto e longo prazo do bullying podem ser muito alarmantes, de modo que 

as vítimas e os que praticam bullying podem ter impactos negativos nos aspectos físicos, 

mentais e sociais de suas vidas (CHAN et al., 2017). Os praticantes de bullying são relatados 

como praticantes de atividades antissociais, delitos e experiências de depressão (AL-BITAR 

et al.., 2013; BARASUOL et al.., 2017). Em contrapartida, indivíduos vitimados podem 

sofrer ansiedade, depressão, dificuldade de sono, baixa autoestima, incompetência social, má 

performance acadêmica, solidão e problemas somáticos (AL-BITAR et al., 2013).  

Em relação ao Cyberbullying, como o assédio as vítimas ocorre eletronicamente, a 

maneira e os horários nos quais elas são alvos, bem como a forma como lidam com a resposta, 

e a proximidade das relações entre vítimas e perpetradores, são singularmente diferentes em 

comparação com o bullying tradicional (SUZUKI et al.; 2012.) A vitimização por 

Cyberbullying tende a ocorrer mais tarde, por volta dos 14 anos, quando as crianças passam 

mais tempo em seus telefones celulares e sites de redes sociais (SUZUKI et al..; 2012; JHON 

et al.; 2018). 

Os agressores de Cyberbullying têm um grau de anonimato que não é possível no 

bullying tradicional, além disso a exposição e o constrangimento da vítima são em maior 
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escala (VAN GELL et al.; 2014). É possível vitimizar um colega dentro de sua própria casa 

ou em qualquer outro lugar, a qualquer hora do dia ou da noite, e se eles se retirarem do site, 

as mensagens muitas vezes se acumulam. Este cenário revela novos desafios para indivíduos, 

famílias, escolas, profissionais, pesquisadores e formuladores de políticas públicas 

(KOEALSKI et al.; 2007; SUZUKI et al.,2012; JHON et al.., 2018). 

Como se observa, essa prática ofensiva pode acarretar severos danos ao 

desenvolvimento social e pessoal das vítimas, na medida em que essas agressões podem 

atingir a integridade física e notadamente a psíquica, dando ensejo à ocorrência de obstáculos 

que poderão causar entraves à integração e ao convívio saudável com as demais pessoas, além 

de atrapalhar o seu desenvolvimento pessoal ao longo de sua vida. 

 

2.2 BULLYING E ALTERAÇÕES ORAIS 

 

O bullying em crianças e adolescentes é um fenômeno relativamente comum 

(SEEHRA; NEWTON; DIBIASE, 2011) e apresenta uma relação direta com a Odontologia, 

em função  da sua associação com as alterações bucais (SEEHRA; NEWTON; DIBIASE, 

2011; LEVANDOSKI; CARDOSO, 2013; SEEHRA; NEWTON; DIBIASE, 2013; LOPES et 

al.., 2014). 

Sabe-se que uma aparência dental desagradável pode estigmatizar uma pessoa, 

dificultar a realização profissional, incentivar os estereótipos negativos e, ainda, prejudicar a 

autoestima (GATTO, 2015). Observa-se na prática clínica diária que as crianças e a famílias 

procuram tratamentos dentários, exatamente por se preocuparem com a estética dos dentes. 

Alguns estudos investigaram os efeitos da aparência dentofacial na saúde psicossocial e 

verificaram  que má oclusão, fendas palatinas e anomalias dentárias têm impacto direto na 

qualidade de vida do indivíduo (DUCATI, 2015; LOPES et al., 2014; SEEHRA; NEWTON; 

DIBIASE, 2011). 

As crianças são mais propensas a sofrer com esse processo de intimidação em 

comparação aos adultos (SEEHRA; NEWTON; DIBIASE, 2011; SANTOS et al., 2014; 

GÁLVEZ-CUBAS et al., 2015). O bullying em crianças e adolescentes é um fenômeno 

multifatorial, sendo um dos motivos, as condições ruins de saúde bucal (GÁLVEZ-CUBAS et 

al., 2015). Al-Bitar et al.. (2013) verificaram a prevalência de bullying em crianças em 

relação a estética relacionada aparência bucal, com registro de aproximadamente 15%.  

Considerando as causas e motivos para a prática do bullying em crianças e 

adolescentes no Brasil, 51,2% dos estudantes que não sabem especificar os motivos pelos 
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quais sofrem  bullying, 18,6% associaram  a  aparência do corpo, seguida da aparência do 

rosto (16,2%), raça e cor (6,8%), orientação sexual (2,9%), religião (2,5%) e região de origem 

(1,7%) (SANTOS et al., 2014; BRASIL, 2016). 

A presença de múltiplas lesões de cárie dentária, com envolvimento da aparência 

física, podem causar bullying (AL-BITAR et al., 2013; BARASUOL et al.., 2017; GÁLVEZ-

CUBAS et al.., 2015). Além disso, lesões de cárie podem causar, dentro do âmbito escolar, 

consequências como baixo rendimento escolar e isolamento social (GÁLVEZ-CUBAS et al., 

2015). Esta informação chama atenção, principalmente, quando considera-se a alta 

prevalência de cárie não tratada em crianças e adolescentes, chegando a 48,2% no Brasil 

(ARDENGHI; PIOVESAN, 2013). Aparência dentária pode se tornar alvo de discriminação 

entre seus pares e, portanto, a presença da cárie dentária pode ser considerada um dos motivos 

para o bullying (BARASUOL et al., 2017). Neste contexto, a associação entre episódios de 

bullying por cárie dentária devem ser investigados, uma vez que este tipo de violência é um 

problema com consequências psicossociais graves (Pesquisa Nacional em Saúde em 

Escolares, IBGE, 2016). 

 O bullying também pode advir de estereótipos físicos, como a má oclusão, 

considerada um desvio no padrão estético de beleza e atualmente reportada como um 

problema de saúde pública (CAMPOSA et al., 2013), visto que apresenta alta prevalência e 

pode interferir negativamente na qualidade de vida, prejudicando a interação social e o bem-

estar psicológico dos indivíduos acometidos (CAMPOSA et al., 2013; GATTO, 2015; 

SCAPINI et al., 2013). O tratamento ortodôntico, embora tenha por objetivo corrigir e 

reabilitar a função oclusal, é frequentemente motivado por questões psicológicas dos 

pacientes (SEEHRA; NEWTON; DIBIASE, 2013). Dessa forma, os portadores dessa 

desordem possivelmente enfrentarão dificuldades na aceitação e no convívio social, devido as 

razões estéticas, o que, nos casos mais graves, resulta em limitações funcionais (CAMPOSA 

et al., 2013; SCAPINI et al., 2013).  

As fendas palatina e labial constituem outro grupo de alterações associadas ao 

bullying.. Apresentam uma frequência de 1:500 e 1:700 nascimentos, representando uma das 

anomalias faciais congênitas mais comuns A fissura mais encontrada costuma ser a 

labiopalatina completa e o gênero masculino o mais acometido (XAVIER; OLIVEIRA; 

BRITTO, 2015).  As pessoas que possuem essas alterações estão mais sujeitas aos entraves 

relacionados à formação educacional, ao pleno desenvolvimento e à integração social, 

podendo figurar como vítima de comportamento agressivo e discriminatório (DUCATI, 

2015). 
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É certo que essas malformações podem ser reabilitadas (SHARIF; CALLERY; 

TIERNEY, 2013). Todavia, mesmo após o reparo cirúrgico permanecem alterações de caráter 

estético e funcional, que estão relacionadas à aparência da face e à articulação da voz, 

respectivamente, caracterizando o indivíduo uma vítima em potencial à prática do bullying 

(DUCATI, 2015; NYBERG; HAVSTAM, 2016; STOCK). 

Mediante o exposto, pode-se perceber que a motivação para episódios de bullying 

pode, muitas vezes, advir de estereótipos dentofaciais, que são desvios de padrões de beleza 

(GATTO, 2015). Os profissionais de odontologia têm um papel fundamental na identificação 

e intervenção desses possíveis fatores causais do bullying, visando contribuir para a 

diminuição dessas agressões (DUCATI, 2015; LOPES et al., 2014; SEEHRA; NEWTON; 

DIBIASE, 2011). 
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3 OBJETIVOS 

 

3.1 Objetivo geral 

 

Realizar uma revisão sistemática que busque evidências científicas sobre a possível 

associação entre alterações bucais e a ocorrência de bullying e/ou cyberbullying em crianças e 

adolescentes. 

 

3.2 Objetivos específicos 

 

 Verificar as associações entre cárie dentária, má oclusão, fenda labial e/ou palatina e 

bullying e/ou cyberbullying em crianças e adolescentes;  

 Analisar se o bullying ocorre majoritariamente nos indivíduos com alterações bucais 

perceptíveis; 

 Caracterizar as alterações bucais associadas ao bullying. 

 Identificar as consequências do bullying associado às condições bucais. 

 Avaliar a qualidade metodológica dos estudos incluídos na revisão sistemática, com o 

intuito de nortear futuras pesquisas sobre o assunto. 
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4 METODOLOGIA 

 

4.1 Registro de Protocolo 

Esta revisão sistemática foi realizada de acordo com as diretrizes do PRISMA 

(Principais Itens para Relatar Revisões Sistemáticas de Meta-análises) (MOHER et al., 2009) 

e encontra-se registrada junto ao International prospective register of systematic reviews 

(PROSPERO), sob o protocolo CRD42019128464. (ANEXO 1) 

 

4.2 Critérios de Elegibilidade 

Trata-se de uma revisão sistemática de estudos observacionais, longitudinais, que 

objetivou responder a pergunta: Existe associação entre alterações bucais e bullying e/ou 

cyberbullying em crianças e adolescentes? A mesma foi elaborada a partir da PECO: P 

(crianças e adolescentes), E (alterações bucais, cárie, fenda lábia, fenda palatina e lábio 

palatina, má oclusão e tratamento ortodôntico), C (crianças e adolescentes sem alterações 

bucais) e O (bullying e/ou cyberbullying). Foram incluídos apenas estudos observacionais, do 

tipo transversal. Não houve restrições impostas em relação ao idioma ou data de publicação. 

Foram excluídos estudos com sujeitos adultos ou idosos, estudos de revisão de 

literatura, cartas de editores, opinião de especialistas, estudos que não utilizam questionário 

direcionado para avaliação de bullying, ensaios clínicos, estudos laboratoriais, estudos com 

animais, relatos de caso, séries de caso, estudos onde não foi possível extrair os dados. 

 

4.3 Fontes de Informação 

Até abril de 2019, as buscas foram atualizadas nas bases eletrônicas PUBMED 

(http://www.pubmed.gov), Scopus (https://www/scopus.com),  LILACS/BBO 

(http://www.bireme.com), Web of Science (http://www.isiknowledge.com) e nas bases de 

dados da literatura cinzenta: Open Grey, OpenTesis, Banco de Teses e Dissertações da 

CAPES (Coordenação de Aperfeiçoamento de Pessoal de Nível Superior), complementada 

por uma busca manual na lista de referência dos estudos incluídos. As referências encontradas 

foram exportadas para o programa de gerenciamento de referências Mendeley (Reference 

Management Software & Researcher Network), que foi usado para organizar a lista de 

estudos. As referências duplicadas foram removidas. 

 

4.4 Estratégia de Busca 

http://www.pubmed.gov/
https://www/scopus.com
http://www.bireme.com/
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A estratégia de busca foi utilizada com os operadores booleanos: AND, OR e 

AND/NOT, e foi adaptada de acordo com as características de cada base, conforme 

apresentado nos quadros 01, 02 e 03. 

 

Quadro 01: Bases e estratégias de busca adaptadas para cárie dentária e 

bullying/cyberbullying 

BASE SEARCH STRATEGY 

PubMed  

(http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pub

med) 

Palavras-chave usadas: ((Children OR Child OR Kid OR infant OR 

youngster OR kiddy) AND (“dental decay‟‟ OR “caries, dental‟‟ OR 

“carious dentin‟‟) AND (bullying OR cyberbullying) AND (oral health-

related quality of life)) 

Chave gerada:  ("child"[MeSH Terms] OR "child"[All Fields] OR 

"children"[All Fields]) OR ("child"[MeSH Terms] OR "child"[All 

Fields]) OR Kid[All Fields] OR ("infant"[MeSH Terms] OR "infant"[All 

Fields]) OR youngsters[All Fields] OR kiddy[All Fields] AND ("dental 

caries"[MeSH Terms] OR ("dental"[All Fields] AND "caries"[All 

Fields]) OR "dental caries"[All Fields] OR ("caries"[All Fields] AND 

"dental"[All Fields]) OR "caries, dental"[All Fields]) OR ("dental 

caries"[MeSH Terms] OR ("dental"[All Fields] AND "caries"[All 

Fields]) OR "dental caries"[All Fields] OR ("carious"[All Fields] AND 

"dentin"[All Fields]) OR "carious dentin"[All Fields]) AND 

("bullying"[MeSH Terms] OR "bullying"[All Fields]) OR 

("cyberbullying"[MeSH Terms] OR "cyberbullying"[All Fields]) AND 

(("mouth"[MeSH Terms] OR "mouth"[All Fields] OR "oral"[All Fields]) 

AND ("quality of life"[MeSH Terms] OR ("quality"[All Fields] AND 

"life"[All Fields]) OR "quality of life"[All Fields] OR ("health"[All 

Fields] AND "related"[All Fields] AND "quality"[All Fields] AND 

"life"[All Fields]) OR "health related quality of life"[All Fields])) 

Web of Science  

(http://webofknowledge.com/) 

(((Children OR Child OR Kid OR infant OR youngster OR kiddy) AND 

(„‟dental decay‟‟ OR „‟caries, dental‟‟ OR „‟carious dentin‟‟) AND 

(bullying OR cyberbullying AND  (oral health-related quality of life))))) 

Scopus  

(http://www.scopus.com/) 

(children  OR  child  OR  kid  OR  infant  OR  youngster  OR  kiddy  

AND  ''dental decay''  OR  ''caries,  dental''  OR  ''carious dentin''  AND  

bullying  OR  bullying) – Não deu certo. 

( bullying  AND  dental  AND caries AND  oral health-related quality of 

life))) 

Lilacs  

(http://lilacs.bvsalud.org/) 

(tw:(bullying)) AND (tw:( cyberbullying)) OR (tw:(dental carie)) AND 

(tw:(children)) OR (tw:(youngster)  AND   tw:(oral health-related quality 

of life))) 
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Quadro 02: Bases e estratégias de busca adaptadas para fenda e bullying/cyberbullying 

  

 

Open gray Europe 

(http://www.opengrey.eu/) 

((Children OR Child OR Kid OR infant OR youngster OR kiddy) AND 

(“dental decay‟‟ OR “caries, dental‟‟ OR “carious dentin‟‟) AND 

(bullying OR cyberbullying AND :(oral health-related quality of life))) 

Open Thesis 

(http://www.openthesis.org/) 

((Children OR Child OR Kid OR infant OR youngster OR kiddy) AND 

(“dental decay‟‟ OR “caries, dental‟‟ OR “carious dentin‟‟) AND 

(bullying OR cyberbullying AND :(oral health-related quality of life))) 

Banco de Tese Capes 

(http://catalogodeteses.capes.gov.

br/catalogo-teses/) 

((Children OR Child OR Kid OR infant OR youngster OR kiddy) AND 

(“dental decay‟‟ OR “caries, dental‟‟ OR “carious dentin‟‟) AND 

(bullying OR cyberbullying AND :(oral health-related quality of life))) 

BASE SEARCH STRATEGY 

PubMed  

(http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pub

med) 

((Children OR Child OR Kid OR infant OR youngster OR kiddy OR  

Adolescent) AND (Cleft Lips OR Harelips OR  Cleft Palates) AND 

(Bullying OR cyberbullying) AND  (oral health-related quality of life)) 

Chave gerada :  ("child"[MeSH Terms] OR "child"[All Fields] OR 

"children"[All Fields]) OR ("child"[MeSH Terms] OR "child"[All 

Fields]) OR Kid[All Fields] OR ("infant"[MeSH Terms] OR 

"infant"[All Fields]) OR youngsters[All Fields] OR kiddy[All Fields] 

OR ("adolescent"[MeSH Terms] OR "adolescent"[All Fields]) AND 

("cleft lip"[MeSH Terms] OR ("cleft"[All Fields] AND "lip"[All 

Fields]) OR "cleft lip"[All Fields] OR ("cleft"[All Fields] AND 

"lips"[All Fields]) OR "cleft lips"[All Fields]) OR ("cleft lip"[MeSH 

Terms] OR ("cleft"[All Fields] AND "lip"[All Fields]) OR "cleft 

lip"[All Fields] OR "harelip"[All Fields]) OR ("cleft palate"[MeSH 

Terms] OR ("cleft"[All Fields] AND "palate"[All Fields]) OR "cleft 

palate"[All Fields] OR ("cleft"[All Fields] AND "palates"[All Fields]) 

OR "cleft palates"[All Fields]) AND ("bullying"[MeSH Terms] OR 

"bullying"[All Fields]) OR ("cyberbullying"[MeSH Terms] OR 

"cyberbullying"[All Fields]) AND (("mouth"[MeSH Terms] OR 

"mouth"[All Fields] OR "oral"[All Fields]) AND ("quality of 

life"[MeSH Terms] OR ("quality"[All Fields] AND "life"[All Fields]) 

OR "quality of life"[All Fields] OR ("health"[All Fields] AND 

"related"[All Fields] AND "quality"[All Fields] AND "life"[All 

Fields]) OR "health related quality of life"[All Fields])) 

Web of Science  

(http://webofknowledge.com/) 

(((((((Children OR Child) OR Kid) OR infant) OR youngster) OR 

kiddo) AND (Cleft Lips OR harelip)) AND (Bullying OR 

cyberbullying))  AND oral health-related quality of life)) 
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Quadro 03: Bases e estratégias de busca adaptadas para má oclusão e ortodontia e 

bullying/cyberbullying  

Scopus  

(http://www.scopus.com/) 

TITLE-ABS-KEY ( ( ( children  OR  child  OR  kid  OR  infant  OR  

youngster  OR  kiddy )  AND  ( cleft  AND lips  OR  harelips )  AND  

( bullying  OR  bullying )  AND oral health-related quality of life)) 

Lilacs  

(http://lilacs.bvsalud.org/) 

(tw:(((Children OR Child OR Kid OR infant OR youngster OR kiddy) 

AND (Cleft Lips OR Harelips) AND (Bullying OR cyberbullying) 

AND oral health-related quality of life)) 

Open gray Europe 

(http://www.opengrey.eu/) 

((Children OR Child OR Kid OR infant OR youngster OR kiddy) AND 

(Cleft Lips OR Harelips) AND (Bullying OR cyberbullying) AND  oral 

health-related quality of life)) 

Open Thesis 

(http://www.openthesis.org/) 

((Children OR Child OR Kid OR infant OR youngster OR kiddy) AND 

(Cleft Lips OR Harelips) AND (Bullying OR cyberbullying) AND  oral 

health-related quality of life)) 

Banco de Tese Capes 

http://catalogodeteses.capes.gov.b

r/catalogo-teses/#!/ 

((Children OR Child OR Kid OR infant OR youngster OR kiddy) AND 

(Cleft Lips OR Harelips) AND (Bullying OR cyberbullying) AND  oral 

health-related quality of life)) 

BASE SEARCH STRATEGY 

PubMed  

(http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pub

med) 

Palavras chave usadas:  

((children  OR  child  OR  youngster)  AND  (malocclusions  OR  

crossbites  OR  orthodontic)  AND  (bullying  OR  cyberbullying ) 

AND  (oral health-related quality of life)) 

(("child"[MeSH Terms] OR "child"[All Fields] OR "children"[All 

Fields]) OR ("child"[MeSH Terms] OR "child"[All Fields]) OR 

youngster[All Fields]) AND (("malocclusion"[MeSH Terms] OR 

"malocclusion"[All Fields] OR "malocclusions"[All Fields]) OR 

("malocclusion"[MeSH Terms] OR "malocclusion"[All Fields] OR 

"crossbites"[All Fields]) OR orthodontic[All Fields]) AND 

(("bullying"[MeSH Terms] OR "bullying"[All Fields]) OR 

("bullying"[MeSH Terms] OR "bullying"[All Fields] OR 

"cyberbullying"[All Fields])) 

Web of Science  

(http://webofknowledge.com/) 

(((Malocclusions OR Orthodontic) AND (Bullying OR cyberbullying  

AND  (oral health-related quality of life)) 

Scopus  

(http://www.scopus.com/) 

TITLE-ABS-KEY (children  OR  child  OR  youngster  AND  

malocclusions  OR  crossbites  OR  orthodontic  AND  bullying  OR  

cyberbullying ) AND  (oral health-related quality of life)) 
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4.5 Seleção dos estudos 

 

Os resultados das buscas nas bases de dados foram exportados para o programa de 

gerenciamento de referências Mendeley (Reference Management Software & Researcher 

Network), para em um primeiro momento serem identificadas possíveis duplicatas. Após essa 

etapa, foi gerada uma lista com todos os estudos encontrados, que foram lidos e analisados 

por dois pesquisadores devidamente calibrados (KDSP e YSL)  O processo de calibração deu-

se a partir da leitura de 20% dos estudos pelos dois pesquisadores, sendo avaliada a 

concordância interobservador a partir do cálculo do coeficiente Kappa de Cohen, cujo valor 

foi  considerado satisfatório (k 1). A seleção dos estudos foi realizada pelos dois 

pesquisadores de forma independente e envolveu as seguintes etapas: 

1. Avaliação de títulos dos estudos identificados com base de dados, usando a 

estratégia de busca no item 5.4. 

2. Os trabalhos com títulos que pareceram corresponder aos objetivos deste estudo 

foram pré-selecionados para análise dos resumos. 

3. Os trabalhos com resumos que indicavam preencher os critérios de elegibilidade 

foram selecionados para análise do texto completo.  

Lilacs  

(http://lilacs.bvsalud.org/) 

Busca avançada: (tw:(children  )) OR (tw:(yongster)) AND (tw:( 

malocclusions   )) OR (tw:(crossbites  )) OR (tw:(orthodontic  )) 

AND (tw:(bullying)) OR (tw:( cyberbullying)) 

Busca normal:  children  OR  child  OR  youngster  AND  

malocclusions  OR  crossbites  OR  orthodontic  AND  bullying  OR  

cyberbullying  AND  (oral health-related quality of life)) 

Open gray Europe 

(http://www.opengrey.eu/) 

malocclusions  OR   orthodontic  AND  bullying  OR  cyberbullying 

AND  (oral health-related quality of life)) 

Open Tesis 

(http://www.openthesis.org/) 

Primeiro com esse:  

malocclusions  AND  bullying  OR  cyberbullying 

Depois: 

orthodontic  AND  bullying  OR  cyberbullying 

 

Banco de Tese Capes 

http://catalogodeteses.capes.gov.b

r/catalogo-teses/#!/ 

(children  OR  child  OR  youngster  AND  malocclusions  OR  

crossbites  OR  orthodontic  AND  bullying  OR  cyberbullying ) 

AND  (oral health-related quality of life)) 

AND  (oral health-related quality of life)) 
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4. Após a leitura dos textos completos, os documentos que preencheram os critérios de 

elegibilidade foram incluídos na revisão. 

5. Os casos discordantes entre os dois pesquisadores foram reavaliados para 

verificação da possibilidade de inclusão no estudo por um terceiro revisor (EMMBC).  

 6. Informações sobre identificação dos artigos completos que não se enquadraram 

nesses critérios, bem como o motivo de exclusão foram disponibilizadas em uma tabela 

suplementar (APÊNDICE 1).  

 

4.6 Extração de Dados  

 

          A extração dos dados foi realizada por dois pesquisadores (KDSP e YSL). Foram 

extraídas informações relativas ao ano, tipo de estudo, país, idioma, período de coleta de 

dados, local de realização do estudo, idade/faixa etária, tamanho da amostra, como a 

exposição e desfecho foram mensurados, tipo de análise estatística, consequências causadas 

pelo bullying, caracterização do bullying, associação entre o bullying e o agravo bucal, 

prevalência do bullying e quais medidas de efeito utilizadas.  

 

4.7 Avaliação de Qualidade e Riscos de Viés 

  

A avaliação da qualidade metodológica e o risco de viés dos estudos foram verificados 

através da lista de diretrizes descritas por FOWKES e FULTON (1991). Essa lista de 

avaliação da qualidade permite a classificação de estudos transversais, de coorte, ensaios 

clínicos e estudos de caso-controle. Contém perguntas sobre o desenho do estudo, amostra, 

grupo controle, qualidade da avaliação e resultados, integridade e distorção das influências. 

Ao aplicar os critérios de avaliação do guia foi tomada uma decisão sobre a qualidade 

metodológica utilizada nos estudos, se satisfatória ou não, para produzir informações úteis. 

Foi realizado o registro de atribuição de “maior” (++) ou “menor” (+) problema e "nenhum 

problema" (0). Foi registrado “NA”, para itens onde a pergunta da lista de verificação não era 

aplicável. Este instrumento avalia a ocorrência de vieses nos seguintes aspectos: viéis: os 

resultados são erroneamente enviesados em uma certa direção? Isso pode não necessariamente 
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negar valor de um estudo, desde que a direção e magnitude do viés sejam conhecidos. 

Confundir: há algum confundimento sério ou outras influências distorcidas? Muitas vezes 

estes não podem ser adequadamente contabilizados na análise e podem ter um efeito 

substancial sobre os resultados. Chance: é provável que os resultados tenham ocorrido 

chance? A resposta depende principalmente da avaliação do conteúdo estatístico.  

Em relação a amostra foram aplicadas as seguintes considerações: “Procedência da 

amostra”: quando não informada (++); informações parciais (+); quando bem descritas (0). 

“Método de amostragem” (em artigos que objetivaram verificar a relação entre o diagnóstico 

da condição bucal e a presença de bullying ou cyberbullying): foi realizado o cálculo amostral 

(0); descrição deficiente da amostra (+); não fez o cálculo amostral (++); utilizou-se „NA‟ 

para dados secundários. "Tamanho da amostra": foi realizado o cálculo amostral para 

verificação do tamanho ideal da amostra (0), para estudos sem o cálculo da amostra, 160 

pacientes foram considerados como o tamanho ideal da amostra de acordo com Hunt et al.., 

2006, amostra > 160 (+); amostra < 160 (++) para fenda. Para má oclusão quanto ao tamanho 

da amostra: foi realizado o cálculo amostral para verificação do tamanho ideal da amostra (0), 

para estudos sem o cálculo da amostra, 300 pacientes foram considerados como o tamanho 

ideal da amostra de acordo com SEEHRA et al.. (2011), amostra > 300 (+);  amostra < 300 

(++). Também foram levados em consideração a realização previa de um estudo piloto e a 

realização de cálculo amostral. 

 Para os “Critérios de Inclusão/Exclusão”: descreveu os critérios de inclusão e exclusão 

(0); descreveu somente critérios de inclusão ou de exclusão (+); não informa quais critérios 

inclusão/exclusão foram utilizados na pesquisa (++). Para verificar o “Controle de qualidade” 

utilizou-se: em estudos que não foram realizados com treinamento e calibração dos 

examinadores  (++), caso realizado somente com treinamento ou com a calibração (+) e foi 

realizado o treinamento e a calibração (0). Para “Fatores de confundimento” foram 
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considerados os seguintes critérios: (++) quando a pesquisa não fez menção ao fator 

considerado (fenda labial ou palatina), (+) quando utilizou somente na discussão e (0) quando 

usado como fator de exclusão e de confundimento da análise estatística ou na discussão do 

artigo. 

Após a avaliação detalhada dos métodos e resultados, os estudos foram analisados 

quanto à possibilidade de distorção das influências. Por fim, para resumir a avaliação crítica e 

determinar o valor do estudo, três perguntas sobre cada categoria foram respondidas “Viés”, 

“Confundimento” e “Chance”. Se essas três perguntas resumidas foram respondidas com 

“Não”, então o estudo apresenta maior propensão a apresentar baixo risco de viés. Nesta 

revisão foram considerados os seguintes parâmetros para avaliação do risco de viés: baixo 

risco de viés quando as três perguntas tinham como resposta „‟Não‟‟, alto risco de viés 

quando de 1 a 2 perguntas tinham como resposta „‟Não‟‟ e quando todas as respostas eram 

„‟Sim‟‟. 

 

 

4.8 Análise dos dados Estatísticas e Síntese dos dados 

 

 Foi realizada análise qualitativa dos resultados e meta-análise utilizando o software 

Review Manager (Copenhague: O Centro Cochrane Nórdico, The Cochrane Collaboration, 

2014.), versão 5.3. A heterogeneidade foi avaliada a partir da estatística I
2
.  Foi realizada 

meta-análise utilizando um modelo de efeito fixo para os casos onde a heterogeneidade (I
2
) 

foi próxima a zero. Para as demais situações, adotou-se um modelo de efeitos randômicos. 

Razões de chances (OR) e diferenças de médias padronizadas (SMD) foram calculadas, com 

nível de significância de 95%.   
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5. RESULTADOS 

 

5.1 Estudos Selecionados 

            Foram encontrados 286 registros, dos quais 20 estudos foram excluídos por serem 

duplicados e 245 foram eliminados com base na análise de títulos e resumos. Vinte e dois 

artigos foram submetidos para leitura do texto completo, dos quais apenas 9 cumpriram os 

critérios de elegibilidade e foram incluídos no estudo (Figura 1), sendo 1 artigo relacionado à 

cárie dentária (Figura 2), 2 artigos sobre fenda labial e/ou palatina (Figura 3) e 4 à má oclusão 

(Figura 4). 

 

5.2 Características dos estudos 

           Um resumo das principais características dos estudos elegíveis pode ser visto na Tabela 

1. Tiveram como amostra um total de 3993 participantes, entre crianças e adolescentes nos 

estudos avaliados. A proporção homem/mulher foi de 2029 meninas e 1964 meninos. Com 

idades variando de 6 a 21 anos. Todos os estudos elegíveis foram do tipo transversal. Os 

estudos incluídos foram realizados no Brasil, Irlanda do Norte, Inglaterra, Jordânia, Nova 

Zelândia e Peru, e publicados entre 2006 e 2018. A maioria dos estudos avaliou o bullying do 

tipo verbal, identificado pelo auto relato dos participantes ou por relato dos pais e 

responsáveis. Somente um estudo, Chan et al., 2017, avaliou cyberbullying, por meio de 

postagens no Twitter. A prevalência de bullying entre os estudos variou de 12,8% até 58,5%. 

53 Análise descritiva  

           Em relação à cárie dentária, um estudo avaliou cárie e PUFA (Presence of severely 

decayed teeth with visible pulpal involvement,ulceration caused by dislocated tooth 

fragments, fistula or abscess) encontrou uma prevalência de bullying de 27% e associação 

significativa entre essas duas condições, para dentes cariados (p=0,006) e PUFA (p = 0,002) 

(BARASOUL et al., 2017). Dois estudos investigaram a associação entre fenda labial e/ou 

palatina e bullying, encontrando resultados significativos. Os trabalhos que estudaram fenda 

encontraram prevalência de 35,4% e 45,4% de bullying (CARREIRA , 2015, HUNT et al., 

2006), sendo encontrado no estudo de CARREIRA, 2015 p < 0,001 e para HUNT et al., 2006 

OR= 5,8, quanto aos tipos de fenda, a fenda labial, palatina e fenda labiopalatina, foram 

estudadas e não houve diferença estatística significativa quanto ao tipo de fenda específica e 
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bullying.  Em relação à má oclusão foram encontrados 4 estudos que avaliaram má oclusão, 

com os seguintes resultados, para CHAN et al., 2017 prevalência de cyberbullying de 58,5%, 

este estudo usou postagens do Twitter, onde através de chaves de buscar formadas pelos 

autores, foram identificados postagens com relação a bullying e a condição bucal de má 

oclusão e uso de aparelho ortodôntico. No trabalho de BARBISAN et al., 2017 encontrou-se 

prevalência de 47,3% e associação para má oclusão classe II, mordida aberta anterior e 

sobremordida (p<0,001). No estudo de SEEHRA et al., 2011 obteve-se prevalência de 12,8% 

e associação com relação incisiva (p= 0,041), overjet aumentado (p = 0.001), overbite 

aumentado (p=0,023). No estudo de QUITO-RABANAL et al.., 2018 não foi encontrada 

associação entre má oclusão e o desfecho bullying (p = 0,295).   

           Três estudos avaliaram a associação entre bullying e qualidade de vida relacionada a 

saúde bucal. SEEHRA et al. (2013) identificaram prevalência de 22% de bullying e 

associação estatisticamente significativa com as limitações funcionais (p=0,021), impacto 

emocional (p=0,008), impacto social (p=0,008) e saúde bucal em geral (p= 0,02). Em estudo 

anterior, SEEHRA et al., 2011 já havia demonstrado associação significativa para impacto 

emocional (p< 0,001). No estudo de AL-OMARI et al. (2014) foi encontrada uma prevalência 

de bullying de 41,2% e sua associação com os sintomas bucais (p<0,001), impacto funcional 

(p<0,001), impacto emocional  (p<0,001), impacto social  (p<0.,001).   

A maioria dos estudos apresentou consequências negativas relacionadas ao bullying e 

cyberbullying, como por exemplo, resistência para ir à escola, mudança de escola, abandono 

escolar, baixa autoestima, mau funcionamento psicológico, problemas comportamentais, 

timidez, irritação, preocupação com a estética, sorriso reprimido, insegurança, ansiedade, 

baixa autoestima, impacto negativo na qualidade de vida, e redução no desempenho 

acadêmico. (SEEHRA et al.., 2011; SEEHRA et al.., 2013; BARASOUL et al., 2017; CHAN 

et al.., 2017; QUITO-RABANAL et al., 2018; CARREIRA, 2015; HUNT et al., 

2006;BARBISAN et al., 2017). 

5.4 Risco de viés e qualidade metodológica  

Após a avaliação do risco de viés e qualidade metodológica preconizada por 

FOWKES e FULTON (1991), cinco artigos foram considerados com  baixo risco de viés: 

BARASOUL et al., 2017, HUNT et al..,2006, AL-OMARI et al. .,2014, QUITO-RABANAL 

et al. 2018 e SEEHRA et al., 2011. Os demais estudos foram classificados com alto risco de 
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viés: CARREIRA et al. 2015; SEEHRA et al., 2013; BARBISAN et al., 2017; e CHAN et al., 

2017. A principal deficiência de estudos consistiu no método de amostragem, tamanho da 

amostra e critérios de inclusão e exclusão (Figura 5).  

 

5.5 Meta-análise 

 

Realizou-se meta-análise considerando a prevalência das variáveis fenda 

labial/palatina e qualidade de vida. A meta-análise com os estudos realizados com fenda 

labial/palatina (CARREIRA, 2015, HUNT et al., 2006) revelou associação entre ter fenda e 

sofrer bullying (OR = 4.78; 95% IC: 3.39-6.76) (Figura 6). Em relação a associação do 

bullying com a qualidade de vida relacionada à saúde bucal (OHRQoL) (AL-OMARI et al.., 

2014 ; SEEHRA et al., 2011) não houve associação entre o impacto na qualidade de vida e 

sofrer bullying (SMD = 0.48; 95% IC: -0.25-1.22) (Figura 7). O estudo de SEEHRA et al. 

(2013) não foi incluído na meta-análise com os estudos de OHRQoL, por se tratar de um 

recorte da amostra proveniente do estudo de SHEERA et al. (2011), sendo inviável sua 

inclusão para meta-análise. Não foi possível realizar meta-análise com os estudos de má-

oclusão, por terem dados estatísticos e delineamento de estudos heterogêneos, tornando-se 

incompatíveis para a realização da meta-análise.  Como o resultado de cárie apresentou 

somente um estudo incluído, também não foi possível realizar meta-análise. 
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Figura 01 :Processo de seleção do estudo: Fluxograma PRISMA de quatro fases da revisão, 

mostrando o número de estudos identificados, selecionados, elegíveis e incluídos: cárie 

dentária e bullying/cyberbullying) 
 

 

 

 

Figura 02 :Processo de seleção do estudo: Fluxograma PRISMA de quatro fases da revisão, 

mostrando o número de estudos identificados, selecionados, elegíveis e incluídos: Fenda e 

bullying/cyberbullying) 
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Figura 03 :Processo de seleção do estudo: Fluxograma PRISMA de quatro fases da revisão, 

mostrando o número de estudos identificados, selecionados, elegíveis e incluídos: Má oclusão 

e ortodontia e bullying/cyberbullying) 

 

 

  

 

Figura 4:     Processo de seleção do estudo: Fluxograma PRISMA de quatro fases da revisão, 

mostrando o número de estudos identificados, selecionados, elegíveis e incluídos (Total) 
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Figura 5:     Avaliação da qualidade metodológica dos estudos utilizando a escala Fowkes e 

Fulton, 1991. 

 

 

 

 

Legenda: NA (não se aplica); 0   (sem problemas);  +   (menores problemas); ++  (maiores 

problemas). 
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Figura 6:     Forest plot de meta-análise comparando a presença de bullying e fenda labial 

e/ou palatina, em crianças e adolescentes. 
 

 

 

 

 

Figura 7:     Forest plot de meta-análise da ocorrência de bullying e qualidade de vida 

relacionada à saúde bucal (OHRQoL), em crianças e adolescentes. 
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6 DISCUSSÃO 

 

            Esta revisão avaliou as evidências científicas sobre a associação entre alterações 

bucais e o desfecho bullying ou cyberbullying. Todos os estudos selecionados foram escritos 

em língua inglesa e portuguesa e publicados entre 2006 e 2018. Em termos de localização 

geográfica, os estudos foram de diferentes partes do mundo: América Latina, América do 

Norte, Europa e África, sem viés de localização.  ,Essas informações reforçam que o bullying 

e o cyberbullying acontecem em diferentes países e culturas. Forem selecionados nove 

estudos, um associando a presença de bullying e cárie dentária não tratada, dois estudos 

relacionando bullying e fenda labial e/ou palatina 

O bullying associado às alterações bucais é mais frequente no sexo feminino 

(GARDELLA et al.., 2019), sendo o bullying verbal o mais comum e com crescente 

ocorrência no decorrer da idade. O que pode ser explicado por uma tendência existente entre 

as agressoras do sexo feminino, em formarem grupos que insultam suas similares e as 

excluem de brincadeiras e atividades. Tais achados foram igualmente identificados em outros 

artigos (PATTON et al., 2019, OLIVEIRA et al., 2015 AL-OMARI; IK et al., 2014). Essas 

informações podem ser úteis para execução de programas de prevenção, protocolos clínicos e 

práticas de cuidado para grupos mais vulneráveis, como no caso das meninas. A aparência 

física, corporal e facial está diretamente ligada a essa exclusão, uma vez que a criança fora  de 

um „‟padrão de normalidade‟‟, passa a ser alvo da agressão (GARDELLA et al.. 2019; 

PATTON et al.., 2019; CROTHERS et al.., 2018).  

             Em relação as caraterísticas odontológicas específicas percebeu-se associação 

significativa entre cárie dentária e bullying (p = 0,006 ). Isto pode ser explicado porque a cárie 

dentária quando não tratada pode trazer incontáveis danos aos pacientes, como a presença de 

halitose, alterações na estética facial, tornando crianças e adolescentes alvo do bullying 

(BARASOUL  et al. ,2017; GÁLVEZ-CUBAS et al., 2015).  

          Com relação à associação entre bullying e fenda, os estudos avaliaram as fendas do 

tipo, labial, palatina e labiopalatina, e não foram encontradas diferenças significativas entre os 

diferentes tipos de   fenda. Para os autores isso ocorrer pois, independentemente do tipo de 

fenda, as consequências causadas por essa condição causam repercussões negativas que 

afetam esteticamente, funcionalmente e foneticamente a vida desses indivíduos, mesmo que 

após o reparo cirúrgico. (CARREIRA et al.., 2015; HUNT et al. 2006).  
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            Dos artigos que analisaram a associação entre má oclusão e bullying, somente o estudo 

de QINTO-RABANAL et al.. (2018) não conseguiu encontrar esta associação. Nesse estudo a 

má oclusão foi diagnosticada considerando a classificação de Angle´s, que  se baseia na 

relação molar, o que pode justificar esse resultado, uma vez que alterações na região de dentes 

anteriores é mais perceptível esteticamente. Sabe-se que o bullying tem como uma de suas 

causas fatores associados à estética corporal e facial (AL-BITAR et al., 2013; AL-OMARI et 

al., 2014). Os estudos que consideraram overjet aumentado, mordida aberta, dentes 

anteriorizados, dentre outras características mais perceptíveis visualmente, apresentaram mais 

sensibilidade para encontrar a associação entre má oclusão e as agressões e assédios causados 

pelo bullying (SEEHRA, NEWTON, DIBIASE, 2011; SEEHRA, NEWTON, DIBIASE, 

2012; AL-BITAR et al., 2013; AL-OMARI et al., 2014). 

          Quanto a associação entre as alterações bucais e o cyberbullying, o único estudo 

encontrado foi o de CHAN et al. (2017). No entanto, não apresenta força científica de 

associação entre as condições bucais e o cyberbullying, devido às suas limitações 

metodológicas, como a falta de cálculo amostral, a seleção da amostra, os critérios e inclusão 

e exclusão que não foram definidos, o que deixa em aberto o vasto campo de pesquisa para 

mais estudos dentro deste tema, com metodologia mais assertiva. 

         Apesar da meta-análise não ter evidenciado associação entre a qualidade de vida 

relacionada à saúde bucal e o bullying, os estudos apresentaram associação estatisticamente 

significativa em diferentes indicadores. Seehra et al. (2013) encontraram associação 

estatisticamente significativa para limitações funcionais (p=0,021), impacto emocional 

(p=0,008), impacto social (p=0,008) e saúde bucal em geral (p=0,02). No estudo de AL-

OMARI et al. (2014) os sintomas bucais (p <0,001), o impacto funcional (p<0.,001), o 

impacto emocional (p<0,001), o impacto social  (p<0,001), Total CPQ  (p<0,001) foram 

associados ao bullying. Em SEEHRA et al., 2011 demonstraram associação significativa para 

impacto emocional CPQ  (p< 0,001). O que mostrando o impacto negativo sofrido por essas 

crianças e adolescentes, quando submetidos a essa agressão. 

            Alguns dos estudos incluídos na revisão apontaram consequências negativas causadas 

pelo bullying associado as alterações bucais, que foram desde evitar sorrir, ter resistência de ir 

à escola, querem mudar de escola ou faltar aula, baixo desempenho acadêmico e baixo 

rendimento escolar até depressão e ansiedade. Essas e outras características mostram o quão 

negativamente marcante essa violência sofrida pode ser, estudos mostram que essas 

consequências do bullying sofridas na infância e adolescência marcaram a criança por toda a 
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sua vida (GARDELLA et al.. 2019; PATTON et al.., 2019; CROTHERS et al.., 2018; CHAN 

et al.., 2017; AL-OMARI et al. 2015).  

O bullying e o cyberbullying estão associados como uma das principais causas de 

suicídio entre crianças e adolescente (ALMEIDA et al. 2019). Esses indivíduos são seres com 

capacidades limitadas para a resolução de problemas e com dificuldades de exteriorizar seus 

sentimentos. Tal fato aumenta o risco da ideação de suicídio frente ao estresse (BORTMAN et 

al. 2018). No Brasil, a taxa de suicídio entre crianças de 10 a 14 anos aumentou em 40%, 

demonstrando uma evolução de 0,9 para 1,1 por 1000 crianças e adolescentes, entre os anos 

de 2000 a 2010 (Preventing suicide – A resource for media professional update 2017).  

             Outro importante problema relacionado ao fenômeno bullying e cyberbullying são os 

massacres escolares vindo de ex-alunos, que afirmam ter sofrido bullying de seus pares em 

âmbito escolar e retornam para vingar-se (FERREIRA & NEVES, 2017, 2017). Frente a essas 

consequências tão negativas e destrutivas é preciso melhorar a abordagem e visão sobre essa 

temática.  

            Esse estudo traz a identificação de alterações bucais que estão contribuindo para o 

bullying e o cyberbullying em crianças e adolescentes. Estabelece suas principais 

características, faixa etária predominante, prevalência, consequências, tipos de agressão mais 

praticadas entre outros aspectos, auxiliando na ampliação de conhecimentos sobre o assunto,. 

Compreender o impacto que as alterações bucais, nesse contexto, trazem uma visão ampliada 

de como o tratamento das alterações bucais ganham um grau a mais de importância, do que 

somente a resolução da condição em si, reforçando o impacto que essas alterações possuem na 

interação social, comportamento em grupo, autoestima, e no comportamento do bullying. 
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7 CONCLUSÃO 

 

Crianças e adolescentes com lesões de cárie dentária não tratadas, fenda labial ou 

palatina, má oclusão sofrem mais bullying do que indivíduos sem essas condições, com 

associação significativa entre fenda labial ou palatina e bullying. Ademais, uma melhor 

padronização na metodologia de estudos que envolvem cyberbullying se faz necessário para 

uma melhor evidência científica. 
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Estudo in vitro 

Perception of parents and caregivers regarding the impact of malocclusion on adolescents’ quality of life: a cross-sectional study 
Lucas Guimarães Abreu, Camilo Aquino Melgaço, Mauro Henrique Abreu, Elizabeth Maria Bastos Lages, Saul Martins Paiva 
Dental Press J Orthod. 2016 Nov-Dec; 21(6): 74–81. doi: 10.1590/2177-6709.21.6.074-081.oar 

Não avalia cárie nem Bullying 

Building Capacity in the Sikh Asian Indian Community to Lead Participatory Oral Health Projects Rucha Kavathe, Nadia Islam, Jennifer 
Zanowiak, Laura Wyatt, Hardayal Singh, Mary E. Northridge Prog Community Health Partnersh. Author manuscript; available in PMC 2018 
Apr 13. Published in final edited form as: Prog Community Health Partnersh. 2018; 12(1): 3–14. doi: 10.1353/cpr.2018.0001 

Não avalia nem bullying nem cárie. 

Saliva diagnostics – Current views and directions Karolina Elżbieta Kaczor-Urbanowicz, Carmen Martin Carreras-Presas, Katri Aro, Michael Tu, 
Franklin Garcia-Godoy, David TW Wong Exp Biol Med (Maywood) 2017 Mar; 242(5): 459–472. Published online 2016 Dec 8. doi: 
10.1177/1535370216681550 

Não avalia cárie nem Bullying 

Association of orthodontic treatment needs and oral health-related quality of life in Saudi children seeking orthodontic treatment 
Ali H Hassan, Mona HA Hassan, Amal I Linjawi Patient Prefer Adherence. 2014; 8: 1571–1579. Published online 2014 Nov 13. doi: 
10.2147/PPA.S7195 

Não avalia cárie nem Bullying 



56 
 

International Guidelines for the Management and Treatment of Morquio A Syndrome Christian J Hendriksz, Kenneth I Berger, Roberto 
Giugliani, Paul Harmatz, Christoph Kampmann, William G Mackenzie, Julian Raiman, Martha Solano Villarreal, Ravi Savarirayan Am J Med 
Genet A. 2015 Jan; 167(1): 11–25. Published online 2014 Oct 24. doi: 10.1002/ajmg.a.3683 

Não avalia cárie nem Bullying 

Externalizing behavior is prospectively associated with intake of added sugar and sodium among low socioeconomic status preschoolers in a 
sex-specific manner Erica C. Jansen, Alison L. Miller, Julie C. Lumeng, Niko Kaciroti, Holly E. Brophy Herb, Mildred A. Horodynski, Dawn 
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