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RESUMO

A adolescéncia se caracteriza como a fase de transicdo entre a infancia e a idade adulta
perpassada por mudancas biopsicossociais. A escola pode ser considerada como local de
referéncia para o pleno desenvolvimento global do adolescente, todavia, o bullying escolar pode
colocar em xeque esse ideério, sendo este um fendmeno marcado por comportamentos
agressivos permeado por certas caracteristicas especiais, numa relacdo de poder assimétrica e
repetitiva. Destarte, esse trabalho tem o objetivo de empreender uma revisao integrativa de
literatura acerca das repercussdes do bullying no cotidiano e na satde mental de adolescentes e
as possiveis contribuicdes em Terapia Ocupacional. Trata-se de uma pesquisa qualitativa,
realizada por meio de revisao integrativa, organizada em duas dimensdes, nas quais foi utilizada
a regra da exaustividade e categorizacdo, de maneira que os resultados foram apresentados por
meio de mapas mentais. Os resultados apontam repercussdes na salde mental e cotidiano, que
envolve sintomas de internalizacdo, ideacédo suicida, tentativa de suicidio, insonia, absenteismo
escolar e evasdo escolar. As possiveis intervencfes da Terapia Ocupacional estdo embasadas
em Abordagem em Multiplas Camadas, de forma universal, seletiva e indicada, envolvendo os
estudantes, o corpo escolar e a familia. A conclusdo do estudo aponta para o fato de que o
bullying pode comprometer o cotidiano dos adolescentes de tal maneira, podendo repercutir
indefinidamente na constituicdo da satde mental e vida diaria dos adolescentes envolvidos. A
Terapia Ocupacional, emerge como um dispositivo passivel de intervencao diante do fenémeno,
contribuindo na prevencgdo, promocéo e bem estar em satde mental.

Palavras-chave: Bullying; Saude mental; Adolescéncia; Terapia Ocupacional.



ABSTRACT

Adolescence is characterized as the transitional phase between childhood and adulthood
permeated by biopsychosocial changes. The school can be considered by parents and educators
as a place of reference for the full global development of adolescents, however, school bullying
can put this idea in check. This being a phenomenon marked by aggressive behavior permeated
by certain special characteristics, in an asymmetrical and repetitive power relationship. Thus,
this work aims to undertake an integrative literature review about the repercussions of bullying
on the daily life and mental health of adolescents and the possible contributions to Occupational
Therapy. This is a qualitative research, carried out through a systematic literature review,
organized into two dimensions, in which the exhaustiveness and categorization rule was used,
so that the results were presented through mental maps, to facilitate the process of the study
preview. The results point to repercussions on mental health and daily life, which involves
symptoms of internalization, suicidal ideation, suicide attempt, insomnia, school absenteeism
and school dropout. The possible interventions of Occupational Therapy are based on a
multilayered approach, in a universal, selective and indicated way, involving students, the
school staff and the family. The study's conclusion points to the fact that bullying can
compromise the daily lives of adolescents in such a way, that it can have an indefinite impact
on the constitution of mental health and daily life of the adolescents involved. Occupational
Therapy emerges as a device capable of intervention in the face of the phenomenon,
contributing to prevention, promotion and well-being in mental health.

Keywords: Bullying; Mental health; Adolescence; Occupational therapy.
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1 INTRODUCAO

A adolescéncia pode ser reconhecida como a fase de transicdo no desenvolvimento
humano situada entre a infancia e a idade adulta, e que envolve grandes mudancas fisicas,
cognitivas e psicossociais (PAPALIA, 2013), de forma, que para o pleno desenvolvimento
cognitivo, emocional, sexual e psicoldgico se efetive é necessario que o jovem transite em
ambientes confortaveis que transmitam seguranca, apoio e protecdo (P1IGOZI; MACHADO,
2015). Dentre estes ambientes, a escola pode ser considerada como um espago onde o estudante
permanece por longos periodos de seu desenvolvimento global. Frente ao exposto, cabe
compreender a escola como o espacgo de maior referéncia para o cotidiano do adolescente, além
da sua prépria moradia, devendo ser percebido como um local seguro, prazeroso e no qual ele
pode se conhecer, conhecer ao seu préximo e a sociedade em que vive, projetando como deseja
atuar no mundo (STELKO-PEREIRA, 2010).

Uma das situacdes que pde em xeque o ideario preditivo do ambiente escolar como um
segmento de apoio e suporte é a existéncia do bullying. Esse fendmeno é definido como um
comportamento agressivo com certas caracteristicas especiais, com uma relacdo de poder
assimétrica e alguma repetitividade (OLWEUS, 2013). O bullying tem diferentes tipos, sendo
classificado em fisico, verbal, relacional e o virtual (BERGER, 2007). O papel de participante
no bullying escolar pode ser identificado como: vitima, agressor, observador ou testemunha e
vitima agressora (SCHULTZ et al., 2012). Assim, este evento pode ser considerado como um
estressor situacional, o qual pode resultar em desafios significativos de salde mental para todas
as pessoas envolvidas (AOTA, 2013). Partindo dessa reflexdo, em Terapia Ocupacional a satde
mental tem sido vista como parte integrante do dominio de préatica da profissdao desde seus
primérdios (MEYER, 1922 apud AOTA, 2016).

Takatori (2001), ao estudar o cotidiano aponta que este faz parte da vida dos sujeitos e,
este se origina a partir da sua vida diaria, como partes inter-relacionadas e constitutivas entre
si, de modo que as mudancas subjetivas e objetivas, que ocorrem com 0 sujeito ao longo da sua
vida, atravessam o cotidiano. Assim sendo, o bullying estando presente no cotidiano escolar
dos adolescentes, pode ser um fendbmeno com repercussGes na salde mental desses
adolescentes, justificando assim a emergéncia desses estudos para ampliar os saberes em
Terapia Ocupacional. Destarte, o objetivo deste trabalho centrou-se no estudo das repercussoes
do bullying na satde mental e cotidiano escolar de adolescentes e as possiveis contribuicoes

em Terapia Ocupacional, por meio de reviséo integrativa.
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2 REFERENCIAL TEORICO
2.1 “ADOLESCER”, ESSE VERBO EXISTE?

Aborrecente, geracdo teen, adolescer, adolescente, enfim que etapa da vida € essa? A
Organizacdo Mundial da Saude — OMS, circunscreve a adolescéncia a segunda década da vida
(de 10 a 19 anos) e considera que a juventude se estende dos 15 aos 24 anos (BRASIL, 2007).
De acordo com o Art. 2° do Estatuto da Crianca e do Adolescente, da lei n° 8.069, de 13 de
julho de 1990, considera adolescente aquela pessoa entre os doze e dezoito anos de idade
(BRASIL, 1990).

Na cultura ocidental contemporanea, ha um consenso acerca do inicio da adolescéncia
no qual é introduzido pela puberdade, caracterizada, principalmente, pela aceleracdo e
desaceleracdo do crescimento fisico, mudanca da composicdo corporal, eclosdo hormonal e
evolucdo da maturacdo sexual, sendo ela um parametro universal (BRASIL, 2019). Todavia, a
adolescéncia requer uma consideracdo ndo sé de idade, mas também de influéncias sécio-
historicas. Dessa forma, Santrock (2014), define adolescéncia como o periodo de transicao entre
a infancia e a idade adulta que envolve mudancas bioldgicas, cognitivas e socioemocionais.
Sendo caracterizado como um momento crucial na vida do ser humano, que demanda niveis de
liberdade adequada, com a seguranga de normas que lhe possam ir ajudando a adaptar-se as
suas necessidades ou a modifica-las, sem entrar em conflitos graves consigo mesmo, com seu
ambiente e com a sociedade (ABERASTURY; KNOBEL, 1981).

Em sintese, a adolescéncia pode ser concebida como um processo singular,
caracterizada por influéncias socioculturais que vao se concretizando por meio de
reformulacGes constantes de carater social, sexual e de género, ideoldgico e vocacional
(BRASIL, p. 8).

2.2 A ESCOLA COMO PRAXIS

Segundo Stelko — Pereira (p.47), a escola tem sido considerada como fundamental para
0 pleno desenvolvimento do sujeito, devendo ser um dos contextos sociais que estimule as
habilidades intelectuais, as habilidades sociais e a absor¢do critica dos conhecimentos
produzidos em nossa sociedade. De acordo com a UNESCO (2019), a violéncia escolar envolve
elementos como a violéncia fisica que pode incluir os castigos fisicos, a violéncia psicologica
que inclui o abuso verbal, a violéncia sexual que em seu escopo pode incluir o estupro e o

assédio, e mais recentemente o bullying por meio digital, que pode ser denominado de
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cyberbullying. Em alguns contextos, os adultos veem os castigos fisicos, as brigas e o bullying
como uma parte normal da disciplina ou do crescimento, ignorando seu impacto negativo deste

fendmeno na educacdo, salde e bem-estar das criancas e adolescentes.

Matos e Carvalhosa (2001), apontam que 0s jovens passam a maior parte do seu tempo
na escola, logo a escola tem de ser considerada um cenario chave para intervencdes destinadas
a promover o bem-estar dos alunos. Nesse sentido, Rocha (2007), relata que a educagédo é um
dos campos de intervencdo da Terapia Ocupacional, caracterizado fundamentalmente pela
interdisciplinaridade e o seu objeto € o sujeito coletivo, ou seja, os educadores, 0s estudantes
com ou sem deficiéncia, os equipamentos escolares, os familiares e a comunidade. Conforme
Neto (2005) preconiza, existem estudos sobre a influéncia do ambiente escolar e dos sistemas
educacionais sobre o desenvolvimento académico do jovem, mas € necessario também que tais

influéncias sejam observadas pela Gtica da salde.
2.3 0 FENOMENO DO BULLYING ESCOLAR
2.3.1 Definindo o bullying

Dan Olweus (1994), define o bullying como: “Um aluno esta sendo intimidado ou vitimado
quando ele é exposto, repetidamente e ao longo do tempo, a a¢cdes negativas por parte de um ou
mais alunos.” Para esse autor o fendmeno do bullying possui trés elementos caracteristicos: a
intencionalidade, a repetitividade e o desequilibrio de poder. No que se refere a preponderancia
do fendmeno, a pesquisa de opinido do U-Report/SRSG-VAC realizada em 2016 pela UNICEF,
a qual responderam 100 mil jovens de 18 paises, dois tercos deles relataram ter sido vitimas de
bullying (UNESCO, p.9).

2.3.2 Bullying, papéis desempenhados e repercussdes na salde mental

Além da definicdo de bullying é importante saber os diferentes tipos e quais 0s possiveis
locais de ocorréncia. O bullying se manifesta de varias maneiras, podendo ser direto ou indireto,
no caso do bullying direto, este consiste em ataques diretos contra a vitima e, tanto pode ser
fisico — expressado por intermédio de atos direcionados ao corpo da vitima (espancamento,
roubo, agresséo), quanto verbal sendo expressado por meio de xingamentos, ofensas verbais,
ameacas e gritos (TRINDADE; MENEZES, 2013). Conforme sugerem o0s autores Pearce e
Thompson (1998), os meninos se envolvem no bullying direto, em cerca de quatro vezes mais

do que as meninas.
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Conforme a AOTA (p.1), o outro tipo de bullying é o indireto, o qual pode ser
caracterizado por uma ou mais formas de agressao relacional, por exemplo: excluséo de pares,
espalhar boatos, manipular amizades para ferir a vitima, sendo utilizado com maior frequéncia
por meninas (PEARCE; THOMPSON, p.528). Vaillancourt (2005), relata que no ataque direto,
a vitima vé o agressor, no ataque indireto a vitima é ferida, mas nao sabe a quem culpar. O

bullying indireto torna os ataques féceis e a deteccéo dificil e a autodefesa impossivel.

Ainda, ampliando a narrativa sobre esse fendmeno ¢ possivel depreender que o bullying
também pode incluir o cyberbullying, que se constitui no ataque pessoal por meio de
tecnologias interativas (SCHULTZ, p. 249), permitindo que 0s agressores permanecam
anbnimos, podendo atingir a vitima a qualquer hora e em qualgquer dia com mensagens e
imagens que podem ser rapidamente visualizadas por uma vasta audiéncia. Pesquisas
conduzidas nos paises industrializados sugerem que a proporcao de criangas e adolescentes
afetados pelo cyberbullying varia de 5% a 21%, sendo as meninas as mais propensas a sofrer
com essa forma de bullying (UNESCO, p. 15), ainda na mesma pagina a referida organizacéo
aponta que os locais de ocorréncia do bullying escolar, com maior frequéncia séo em locais
como: banheiros, vestiarios, corredores e areas recreativas, onde criancas e adolescentes sdo
vistos ou supervisionados com menos frequéncia por professores e outros funcionarios da

escola.

No Brasil, como forma de reduzir os estigmas dos participantes do bullying, a
ABRAPIA (2005) e Neto (2005) adotaram os seguintes termos: autor de bullying (agressor),
alvo de bullying (vitima), alvo/autor de bullying (agressor vitima) e testemunha de bullying.
Para Pearce e Thompson (p. 528), o autor do bullying tende a se envolver em uma gama de
comportamentos antissociais e agressivos, tem boa autoestima, € agressivo com qualquer
pessoa, possui controle de impulso deficiente, vé a violéncia de forma positiva, ndo possui
empatia e hd o desejo de dominar. Se 0s agressores sao meninos, é provavel que sejam
fisicamente mais fortes do que os meninos em geral, e as vitimas em particular (OLWEUS, p.
1176).

Em contraposicdo, as vitimas sdo mais ansiosas e inseguras que 0s outros alunos em
geral, alem disso, costumam ser cautelosas, sensiveis e silenciosas. Sofrem de baixa autoestima,
tém uma visdo negativa de si mesmas e de sua situacdo; muitas vezes se sentem fracassadas e

estUpidas, envergonhadas e pouco atraentes. Segundo Pearce e Thompson (p. 530), o simples
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testemunho de atos de bullying ja é suficiente para causar descontentamento com a escola e

causar comprometimento do desenvolvimento académico e social.

As testemunhas ndo tém envolvimento direto na agdo do bullying, mas podem
desempenhar um papel importante, seja como testemunha ativa ou passiva. De acordo com
Ristum (2010), a testemunha passiva nao se envolve por ter medo de ser a préxima vitima ou
por achar que aquilo ndo Ihe diz respeito. Ja a testemunha ativa pode desempenhar dois papéis:
respondendo positivamente, por exemplo, rindo, participando ou observando passivamente em
vez de intervir para ajudar a vitima ou ajudando a vitima (SWEARER, 2011). A caracterizacdo
desses papéis evidencia o fato de que todos sdo importantes na composicdo do cenario do
bullying, como se trata de um fenémeno relacional, ndo € plausivel compreendé-lo estudando

0s papeis separadamente (RISTUM, p. 104).

Ao refletir sobre os papéis desempenhados na ocorréncia do bullying, é possivel
conjecturar sobre como 0s papéis ocupacionais desses sujeitos podem estar truncados e
afetados, podendo repercutir no seu cotidiano de maneira desastrosa. Tendo em vista que 0s
papéis desempenhados pelos sujeitos, no seu cotidiano, sdo determinantes da subjetividade
humana, organizando o comportamento do sujeito, o qual contribui para a sua identidade
pessoal, e estes envolvem também obrigacdes e posicdes que esses sujeitos podem ocupar na
estrutura e grupos sociais, bem como definir como se relacionam a partir destes, de modo a
responder as expectativas de determinados comportamentos e papéis sociais, além da
performance propria de cada papel ou funcdo desempenhada no grupo social (BRANHOLM;
FUGL-MEYER, 1994).

2.3.3 Contribuigdes da Terapia Ocupacional

Considerando que, em Terapia Ocupacional, as ocupag@es sdo tidas como identitarias e
vinculadas ao senso de competéncia de cada pessoa, grupo ou populacdo e, que estas tém um
significado especial e valor para as pessoas que as vivenciam; e que as ocupagoes se referem as
atividades diarias das pessoas, grupos, familias ou em comunidade para ocupar o tempo e, trazer
significado e proposito as suas proprias existéncias. (WFOT, 2012). Acrescentando que a
Estrutura da Pratica de Terapia Ocupacional: dominio e processo 3% edicao (WFOT, 2015),
determina que as ocupacOes sdo divididas em: Atividades de Vida Diaria (AVDs), Atividade
Instrumentais de Vida Diaria (AIVDs), Descanso e Sono, Educacdo, Trabalho, Brincar, Lazer
e Participacao Social. Partindo desse conceito, conforme assevera o documento da AOTA (p.

1), cabe ponderar se as criancas e 0s adolescentes que vivenciam o bullying podem ser
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desafiadas ou manipuladas inadequadamente nas seguintes dimensdes ocupacionais: descanso

e sono, educacdo, trabalho, brincar, lazer e participacdo social.

Corroborando com a afirmacdo supracitada, no Sistema COFFITO/CREFITO, a
resolugédo n° 500, de 26 de dezembro de 2018, no Art. 7° aborda a atuacdo do terapeuta
ocupacional no contexto escolar, no qual visa 0 desempenho ocupacional do estudante, nos
diversos espacos de aprendizagem e, dentre as suas ac0es esta a contribuicdo para a redugédo do
bullying ou contra qualquer tipo de preconceito quanto a diversidade (COFFITO, 2014).
Assim, Catalano et al. (2002), afirmam que o terapeuta ocupacional pode desempenhar um
papel importante na prevencdo do bullying e na promogédo de interaces positivas com 0s
alunos. A participacdo em ocupaces agradaveis, o ensino de estratégias de enfrentamento e o
fomento de amizades podem servir como “amortecedores” importantes na prevengao de

bullying e problemas de salide mental.

Por outro lado, Salles e Matsukura (2013) afirmam que acontecimentos marcantes da
vida estdo impressos no cotidiano, as transformacgdes ocorridas com o sujeito, assim como a
continuidade de sua historia de vida, acontecem no cotidiano. Takatori (2001), corrobora ao
apontar que para o terapeuta ocupacional o cotidiano é entendido como uma sucessdo de
acontecimentos vividos que incluem espacos sociais, tempos diversos, pessoas e objetos

variados.

Concluindo, cada pessoa vive o cotidiano de forma particular e Unica, construido
conforme a singularidade do sujeito e da realidade vivida pelo contexto social. Onde a
construcdo da vida cotidiana pode se apresentar como um instrumento na atencdo em Terapia
Ocupacional, assim como na finalidade a ser alcangada em Terapia Ocupacional (SALLES;
MATSUKURA, p. 266). Assim, a vida cotidiana pode ser entendida como o centro real da
praxis, onde se realiza 0 movimento de producéo e de reproducdo das relac@es sociais, onde se

da a producéo do ser humano, no curso do seu desenvolvimento historico (GALHEIGO, 2003).

3 JUSTIFICATIVA

O guantitativo modesto de referéncias tedricas sobre o bullying na literatura da Terapia
Ocupacional brasileira foi 0 ponto de partida para a essa busca investigativa, requerendo por
parte dos pesquisadores do campo da satude mental a acumulacgdo de esfor¢os, no sentido de

ampliar tais contribui¢Bes, agregando novas perspectivas e producdes a literatura nacional.
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Assim, esse trabalho se reveste de importancia ao apontar que a Terapia Ocupacional, como
ciéncia que estuda a ocupacdo humana e, interpreta o cotidiano e a praxis dos adolescentes no
ambiente escolar pode, desse modo, observar e contribuir para a compreensdo dos
engendramentos na pratica do bullying, os quais podem permear o dia a dia de muitos
adolescentes, cercando de hostilidade, comportamentos cruéis e violentos, geradores de
sofrimento. Destarte, ao investigar o cotidiano dos adolescentes é preciso conhecer os locais
onde ele esta inserido, de modo a compreender os elementos que compde esses diferentes
cenarios, o que lhes acontece nestes locais e, quais sao as repercussdes desses eventos na salde
mental de todos os envolvidos, isto &, quais sdo os papéis desempenhados por agressores,
agredidos e quem presencia o fenémeno do bullying e suas implicages.

4 OBJETIVOS
4.1 OBJETIVO GERAL

e Empreender uma revisdo integrativa de literatura acerca das repercussdes do bullying
no cotidiano e na saude mental escolar de adolescentes e as possiveis contribui¢cbes em

Terapia Ocupacional.
4.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Analisar publica¢fes acerca do bullying no cotidiano escolar;

e Analisar possiveis contribuicdes em Terapia Ocupacional para o enfrentamento do
bullying e suas repercussdes na satide mental de adolescentes;

e Contribuir para a ampliacdo do debate acerca das repercussdes do bullying escolar na

salde mental de adolescentes em Terapia Ocupacional.

5 MATERIAL E METODOS
5.1 CARACTERIZACAO DO ESTUDO

Esta pesquisa qualitativa constitui-se por meio de uma revisdo integrativa de literatura,
organizada com a finalidade de sintetizar e obter resultados de pesquisas de investigacdo
cientifica sobre uma tematica, ordenada e abrangente (ORCOLE; MELO; ALCOFORADO,
2014). Esse tipo de revisao contempla as etapas de: identificacdo do tema e selecdo da questédo
de pesquisa, estabelecimento dos critérios de incluso e exclusao, identificacdo dos estudos pré-
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selecionados e selecionados, categorizacdo dos estudos selecionados, anélise e interpretacéo
dos resultados em conjunto com a apresentacdo da revisdo/sintese do conhecimento
(BOTELHO; CUNHA; MACEDO, 2011).

5.2 DESENVOLVIMENTO DA PERGUNTA DE PESQUISA

A pergunta de pesquisa, “Seria possivel analisar as repercussdes do bullying (CO)
escolar na saude mental (I) de adolescentes (P), por meio de uma revisdo integrativa, na
perspectiva da Terapia Ocupacional?” foi desenvolvida de acordo com a estrutura “Population,
Intervention, Comparison, Outcome” (PICO) contida nos Itens de Relatorios Preferidos para as

diretrizes de Revisdo Sistematica e Protocolos de Metanalise (PRISMA-P, 2015).

5.3 CRITERIOS DE ELEGIBILIDADE

Os critérios de elegibilidade consideraram a regra da exaustividade de Bardin (2011),
nesse sentido foi estabelecido um corte temporal de 2001 a 2021, para validar os artigos
recuperados na busca; o critério de busca levou em consideracdo categorias analiticas que
deveriam constar como palavras-chave no artigo: bullying, adolescéncia, saude mental e

Terapia Ocupacional, nos idiomas portugués, inglés e espanhol.
5.3.1 Critérios de incluséo

Para ambos os periodos foram considerados, artigos, que estivessem disponiveis nas
bases de dados MEDLINE, a saber: PubMed, SciELO e Lilacs, na integra de forma digital, em
lingua inglesa, portuguesa ou espanhola, publicados em periddicos nacionais e internacionais,
no periodo de 2001 a 2021, sendo selecionados para a revisao somente 0s que correspondiam
ao periodo de 2009 a 2021 e que abordassem a tematica da pesquisa: bullying escolar e satde
mental dos adolescentes e bullying escolar sob a perspectiva da Terapia Ocupacional, tendo
obedecido a leitura em profundidade.

5.3.2 Critérios de exclusédo

Foram excluidos os artigos que ndo obedeceram aos critérios de elegibilidade
estabelecidos, que estivessem duplicados e que ndo abordassem em suas amostras, a tematica

da pesquisa.
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5.4 DESENHO DO ESTUDO
O mapa mental apresentado a seguir, na figura 1, retrata o desenho desse estudo.

Figura 01: Mapa mental referente ao desenho do estudo.

DIMENSAO 1

As repercussdes do bullying escolar

na salide mental dos adolescentes .
LILACS, SciELO, MEDLINE

Fluxograma dos resultados
encontrados nas bases de dados

Planilha dos estudos
selecionados

Mapa mental Mapa mental
referente a referente a =
categoria 1 categoria 3 DEISED

Mapa mental
referente a
categoria 2

Fonte: Préprio autor, DTOL, 2021.
5.5 ETAPAS DA REVISAO INTEGRATIVA

A presente investigacdo foi empreendida em duas dimensoes:

1- As repercussdes do bullying escolar na saide mental dos adolescentes.
2- Bullying e possiveis contribui¢cbes em Terapia Ocupacional.

5.5.1 Fontes de informacao, estratégia de busca e processo seletivo

A montagem do processo de coleta do material, foi organizada em dois momentos, o
primeiro se deu a partir do rastreio dos estudos realizados nas subsequentes bases de dados, a
saber Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE) via PubMed,
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Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e Scientific Eletronic
Library Online (SciELO). A selecdo do material ocorreu em marco de 2021 com recorte
temporal de 20 anos. Para a escolha dos descritores, utilizou-se o vocabulario estruturado e
multilingue — DeCS (Descritores em Ciéncias da Salde) no formato descritor exato. A
estratégia de busca transcorreu a partir da inclusdo das palavras chave: “mental health”,
“adolescent”, “bullying”, “acoso escolar”, “occupational therapy”, “school bullying”. Sendo
combinadas de diferentes formas utilizando-se o0 operador booleano AND. Num segundo
momento, embora a pesquisadora tenha recorrido as bases de dados mencionadas
anteriormente, foi encontrado somente um artigo, recorrendo dessa forma ao critério da busca

cruzada para a continuidade do estudo.

A partir de entdo, a selecdo dos estudos ocorreu primariamente com a leitura dos titulos,
sendo selecionados 0s que eram sugestivos ou que contivessem alguma das palavras chave. Por
conseguinte, ocorreu a leitura dos resumos e palavras chave, para identificacdo da relevancia
do material para a pesquisa. Para essa etapa foi utilizado o aplicativo disponivel na rede mundial
de computadores denominado “Rayyan®”, o qual ¢ destinado para revisdes sistematicas, que
possibilita praticidade e agilidade nessa etapa da revisdo (OUZZANI et al., 2016). No ultimo
momento desse procedimento seletivo, foram lidos os artigos na integra, sendo selecionados
aqueles cujas palavras chave/titulo/resumo demarcasse a profundidade nas tematicas requeridas

com base nos critérios de elegibilidade estabelecidos.
5.5.2 Coleta de dados

Nessa etapa os dados foram analisados e dispostos em um editor de planilhas, Microsoft
Excel, sendo extraidas as informacdes tais como: os titulos, os autores, o ano de publicacdo, a
populacéo, idade média dos participantes, 0s objetivos, as palavras chave e 0s excertos textuais
mais representativos. Desse modo os artigos foram analisados, processados e categorizados

considerando a regra da exaustividade e de cruzamentos bibliograficos.
5.6 ANALISE E INTERPRETACAO DOS RESULTADOS
5.6.1 Categorias representacionais

De acordo com Bardin (1977), a categorizacdo é um procedimento de classificacdo de
elementos que compdem um conjunto, por diferenciacdo e posteriormente, por reagrupamento

segundo o género, com os critérios previamente estabelecidos.
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5.6.2 Mapas mentais como ferramenta de apresentacdo dos materiais

selecionados

Os autores Triboli (2004) e Hermam (2005), apresentam o conceito de mapa mental,
desenvolvido por Tony Buzan, na década de 70, como uma ferramenta de organizacao de ideias
por meio de palavras chave centralizadas e que se ramificam para favorecer o aprendizado e
melhorar a produtividade expressiva, “mapeando sua mente”. Os mapas mentais auxiliam a
inteligéncia ampliando a capacidade de raciocinar sistematicamente. Dessa forma, 0 mapa
mental foi escolhido como ferramenta para a apresentacdo dos resultados, de modo que viessem
a facilitar a exposicdo das informacdes contidas em cada categoria deste trabalho, tendo em
vista que a categorizagdo evidencia um caminho de ordenacdo da realidade investigada, na
intencdo de apreendé-la conceitualmente (MINAYO, 1998 apud DE ZOUZA JUNIOR et al.,
2010).

6 RESULTADOS E DISCUSSAO
Conforme descrito, na metodologia, o processo de busca transcorreu em duas dimensoes.

Primeira dimensdo investigativa:

6.1 Etapa 1 — As repercussdes do bullying escolar na satde mental dos adolescentes

Na primeira etapa do estudo foi identificado um total de 1049 artigos, sendo 956 na
PubMed, 69 na LILACS e 24 no SciELO. Foram excluidos 572 trabalhos por ndo estarem
disponiveis na integra e 30 por duplicidade, ficando entdo 446 para a etapa de selecéo de titulos,
onde 251 foram descartados, tendo um saldo de 195 trabalhos que foram selecionados para
leitura dos resumos e palavras chave, no qual 147 ndo se encaixavam nos critérios pré-
estabelecidos. Quarenta e oito foram selecionados para leitura no formato de texto completo,
sendo excluidos 31. Dessa forma, a amostra final foi composta por 18 artigos que atendiam aos
critérios de elegibilidade, sendo analisados em profundidade. Ao utilizar o critério da

pertinéncia tematica foram selecionados 9 trabalhos para construgcdo das categorias de analise.

A Figura 02 apresenta as informac0es referentes a cada etapa de obtencdo de dados, de
acordo com as recomendacdes da ferramenta Preferred Reporting Items for Systematic Reviews
and Meta-Analyses (PRISMA) (MOHER et al., 2009).

Figura 02 - Fluxograma PRISMA dos artigos — encontrados nas bases de dados
PubMed/MEDLINE, LILACS e SciELO.
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Fonte: Préprio autor, DTOL, 2021.

Dando continuidade ao processo de compreensdo do desenho investigativo, o apéndice
01, traz uma sintese dos estudos selecionados para esta revisdo, constando titulo em idioma
original, autor e ano, sujeitos/magnitude, e palavras chave, estando organizados em ordem
crescente mediante o0 ano de publicacdo, onde os estudos foram codificados com numeros
romanos em ordem crescente. Facilitando assim a visualizacdo dos estudos e respectivos

autores ao longo da discusséo.

Apbs a extracdo dos dados, os resultados foram organizados e codificados, por meio da
interpretacdo dos resultados dos estudos selecionados originando trés categorias tematicas,
sendo a primeira: Prevaléncia de envolvimento no bullying escolar; A segunda: Tipos de
bullying; E a terceira: Repercussfes na saude mental. As quais foram organizadas considerando

a perspectiva dos mapas mentais, conforme Triboli (2004) e Hermam (2005).

Figura 03 — Mapa mental referente a categoria de andlise 1 - Prevaléncia de

envolvimento.

Sexo masculino

Menores que 13

anos
Vitima
Cor de pele preta
ou parda
Apressores Escola privada

Idade entre 14 e 15
anos

Sexo Masculino




22

Fonte: Préprio autor, DTOL, 2021.

No Artigo VII, estudo realizado com 109.104 escolares brasileiros do 9° ano do ensino
fundamental de escolas publicas e privadas revelou que o envolvimento em situacdes de
bullying como agressor foi referido por 20,8% dos participantes. Permanecendo as seguintes
variaveis: sexo masculino, menor que 16 anos e estudantes de escola privada. O artigo VI
revelou que a prevaléncia de bullying foi de 7,2%, com maior risco de bullying em escolares
do sexo masculino, menores que 13 anos. Percentual analogo a um estudo realizado com 19.660
adolescentes, com prevaléncia de 7,8% de envolvimento no bullying, tendo associagdo com
escolares menores que 13 anos, sexo masculino e alunos de escola privada (MELLO et al,
2016). Em Continente et al (2012) no artigo 1V, ao realizarem sua pesquisa em Barcelona com
3.089 alunos do ensino médio obteve o resultado de que 7,1% dos meninos relataram ser
vitimas, 11,2% agressores e 3,3% foram classificados como vitimas/agressoras. No que se
concerne as meninas esses percentuais foram 4,7%, 5,2% e 1,7%, respectivamente. O estudo
do artigo XV realizado no Nepal aponta que cerca de metade dos participantes sofreram
bullying escolar sendo esse percentual de 50,7%, com prevaléncia de envolvimento para o sexo
masculino correspondendo a 55,7%. O artigo Il evidencia que 23% dos jovens relataram ter
sofrido bullying fisico, 42% bullying verbal, 31% bullying social e 10% relataram ter sofrido
bullying eletrénico pelo menos uma ou duas vezes nas Ultimas quatro semanas. Ja os resultados
do artigo XVII demonstram que a prevaléncia de bullying durante trés meses em alunos do
ensino médio foi de 8,4% bullying fisico, 31,2% bullying social, 11,9% verbal e 2,7% para

bullying sexual.

Os autores Schneider et al. (2012), no artigo Il aponta que 15,8% dos alunos relataram
cyberbullying e 25,9% relataram bullying escolar nos Gltimos 12 meses. No qual houve uma
sobreposicdo do cyberbullying e do bullying, onde 59,7% das vitimas de cyberbullying também
foram vitimas de bullying escolar; 36,3% das vitimas de bullying escolar também foram vitimas
de cyberbullying. Sendo a vitimizacdo maior entre jovens de identificacdo ndo heterossexual.
Corroborando com o estudo de Wang et al. (2019) no qual 19,3% dos participantes relataram
ter se envolvido em cyberbullying e 22,7% em bullying tradicional. Houve uma sobreposicéo,
onde 48,7% dos participantes envolvidos em cyberbullying haviam experimentado o bullying
tradicional, enquanto 41,5% dos envolvidos com o bullying tradicional haviam experimentado

o cyberbullying.

Os resultados mostram que o bullying foi identificado tendo maior prevaléncia em

meninos do que em meninas, independentemente do papel de participacdo no fenémeno. Esse
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fato pode ser justificado por exigéncias de natureza cultural, tais como a necessidade de
transmissdo de uma imagem de masculinidade, dominacéo e poder, que estimulam os meninos
a praticar e sofrer mais bullying (SILVA et al, 2018). Voltando ao processo analitico cabe
ressaltar que, as diferentes formas de coleta de dados realizada pelos pesquisadores dos estudos
selecionados, podem justificar a variacdo na prevaléncia de vitimas e agressores entre 0s
estudos. Seja pelos questionarios utilizados, diferentes caracteristicas da amostra (nimero,
idade, género, etc.), periodo e frequéncia considerados para a pratica do bullying, alem dos tipos
de bullying considerados (verbal, fisico, psicolégico, sexual, material e virtual) (PIGOZI;
MACHADO, 2015) e a omissdo dos fatos por agressores e vitimas (FONTAINE;
REVEILLERE, 2004).

Figura 04 — Mapa mental referente a categoria de andlise 2 -Tipos de Bullying.

ACHNEIDER et al, 2012.
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LEMSTRA et al, 2012 NGO et al, 2021. corpo”.

Sexual "
Conversas que desprezam a
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Tipos de bUIIYing boatos sobre mim".

Fisico

. "Bater, chutar ou espancar”.
Social

"Alguém desrespeita e se
recusa a ouvir a minha opinido

Fonte: Préprio autor, DTOL, 2021.

De acordo com o artigo XVII, o tipo de bullying mais evidenciado entre os participantes
foi o social tendo como comportamento mais comum: “Alguém desrespeita e se recusa a ouvir
minha opinido”, Seguido de Agressao verbal: “Conversas que desprezam a mim, minha familia,
zombam, ou imitam meu comportamento”. “Bater, chutar, ou espancar” foram o0s
comportamentos de agresséo fisica mais comum. Por ultimo, "Toca uma parte sensivel do meu
corpo”, foi o ato mais comum experimentado pelos estudantes referentes ao bullying sexual.
Corroborando com os dados obtidos no artigo I11 o qual revela que a vitimizagédo verbal e social

teve maior predominio, consecutivamente o bullying fisico e eletrdnico.

No que se refere ao cyberbullying ou bullying eletrénico, o artigo 1l revela que ha uma
sobreposicdo referente ao bullying tradicional, onde a maior dominancia é do bullying
tradicional, todavia tais vitimas tambem sdo acometidas pelo cyberbullying. No que se refere
ao cyberbullying o estudo de Desmet (2021) revela que os tipos mais frequentemente relatados
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foram “coisas que magoaram sobre mim foram enviadas em particular para outras pessoas”
(14,1%); “Ser socialmente excluido” (11,4%); “Coisas dolorosas sobre mim foram enviadas
publicamente para outras pessoas” (8,9%); “Coisas que magoaram foram enviadas para mim

em particular via texto” (8,7%);

Na pesquisa realizada por Bandeira (2009), o tipo de bullying mais utilizado foi o tipo
verbal, com a utilizagdo de apelido, insulto ou deboche, seguido por mentiras ou fofocas. O
estudo ainda evidencia a diferenca entre o sexo feminino e masculino, no qual os meninos
tendem a utilizar mais a forma direta do bullying, empurrdes, chutes e socos e as meninas as

formas indiretas, como agressdo verbal, insultos, mentiras e fofocas.

Em sintese e, diante de tais resultados é possivel depreender que o tipo de bullying mais
comum entre os estudos foi o verbal no qual inclui xingamentos, ofensas verbais, ameacas e
gritos (TRINDADE; MENEZES, 2013). A utilizacdo de apelidos, muitas vezes pejorativos ou
que se refiram a determinada caracteristica fisica ou fragilidade das vitimas, pode explicar o
predominio do tipo verbal (MOURA; CRUZ; QUEVEDO, 2011). Esses dados corroboram
com os estudos de Bandeira (2009) e Berger (2007), os quais apontam que o tipo verbal vem
sendo o mais utilizado durante a adolescéncia, tanto por meninas quanto por meninos. Sendo o
bullying fisico mais comum durante a infancia, que vai perdendo espago para o verbal tendo

em vista 0 aumento da capacidade verbal que € adquirida durante a adolescéncia.

Figura 05 — Mapa mental referente a categoria de analise 3 — Repercussfes na saude

mental.
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Em conformidade com o Relatério Mundial da Satude da OMS (2002), a sade mental é
tdo importante como a saude fisica para o bem-estar dos individuos, das sociedades e dos paises.
Os textos estudados neste trabalho revelam que a saide mental dos adolescentes envolvidos no
bullying escolar independentemente do papel desempenhado é afetada por absenteismo escolar,
evasdo escolar, ideacdo suicida, tentativa de suicidio e insdnia. Tanto alvos, quanto os autores
e testemunhas enfrentam repercussées fisicas e emocionais de curto e longo prazo, as quais

podem causar dificuldades académicas, sociais, emocionais e legais (NETO, 2005).

Sequnda dimensdao investigativa:

6.2 Etapa 2 — Bullying e as possiveis contribuicdes em Terapia Ocupacional

No inicio da segunda etapa do estudo e, obedecendo aos critérios estabelecidos
metodologicamente, foi identificado somente 1 artigo que correspondia a tematica requerida,
sendo este da base de dados LILACS, sendo analisado em profundidade. Ao analisar as fontes
bibliogréficas e consultado as mesmas, foram detectados estudos em jornais de Terapia
Ocupacional. Desta forma, na perspectiva metodologica ocorreu 0 enviesamento investigativo
cruzando os dados obtidos na plataforma LILACS com a base bibliografica do artigo
encontrado. Nesse sentido utilizou-se o critério da busca cruzada para a continuidade do estudo.
Obtendo-se entdo um total de 18 artigos, do qual 14 foram excluidos por titulos/ palavras chave/

resumos, totalizando somente 4 artigos como amostra final, conforme o apéndice 02.

Apos a extragdo dos dados, os resultados foram organizados e codificados, por meio da
interpretacdo dos resultados dos estudos selecionados originando duas categorias teméticas: A
primeira: Barreiras que obstaculizam a atuacdo do terapeuta ocupacional; A segunda: Terapia

Ocupacional e o papel na prevencédo do bullying.

Figura 6 — Mapa mental referente a categoria de andlise 1 - Barreiras que impedem a

atuacao.
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"Nao me sinto treinado nisso, entao seria um
impedimento..."

"Os funciondrios da escola nao sabem qual o
papel da Terapia Ocupacional.. "

"Pode haver um papel, mas nao
acho que seja prioridade.

Fonte: Préprio autor, DTOL, 2021.

Dentre os estudos selecionados para construcdo dessa categoria, dois demonstraram
barreiras para a atuacdo do profissional de Terapia Ocupacional diante do fenémeno do
bullying. Como aponta o artigo 1V que traz razfes pelas quais 0s Terapeutas Ocupacionais ndo
assumiram um papel apesar de estarem cientes das contribui¢cdes da profissao, sendo elas: A
sensacdo de nao ter conhecimento especifico e apoio da equipe escolar, sendo expresso através
dos fragmentos textuais “Nao me sinto muito treinado nisso, entdo seriam um impedimento™,
“Os funcionarios da escola ndo sabem qual o papel da Terapia Ocupacional”. **Muitos deles
veem terapeutas ocupacionais trabalhando apenas em habilidades motoras finas, entdo se 0s
alunos estdo sofrendo bullying provavelmente ndo estamos sendo notificados”. “As pessoas
presumem que a Terapia Ocupacional é mais fisica, olhando para a caligrafia, cognicéo e todas
essas coisas gerais na sala de aula, e ndo veem nosso escopo de pratica ramificando-se no

componente de satide mental”.

Essa descoberta assemelha-se com o estudo de Bolton e Plattner (2019), que traz que de
acordo com a Estrutura de Pratica da Terapia Ocupacional, a participacdo em atividades
educacionais académicas, atividades educacionais ndo académicas, atividades extracurriculares
e atividades pré-vocacionais e vocacionais fazem parte do escopo de prética do terapeuta
ocupacional. Todavia, 0s terapeutas ocupacionais sdo mais requeridos por questdes de
coordenacdo motora fina e caligrafia. Além desse fator, os outros profissionais que fazem parte

do corpo escolar, permanecem confusos ou inseguros quanto ao papel do terapeuta ocupacional.
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Essa visdo acaba por restringir a atuagdo mediante os casos de bullying, assim como contribuem
para a perda de posicdo da profissio no campo da salde mental no ambiente escolar
(GUTMAN, 2011).

O artigo 111, no seu estudo explana que terapeutas ocupacionais ndo veem o fenémeno
do bullying como papel potencial da profissao “Pode haver um papel, mas ndo acho que seja
prioridade para os Terapeutas Ocupacionais ou que sejamos mais adequados”. Assim como a
falta de literatura especifica, recursos, agendas lotadas e grande nimero de casos. A pesquisa
confirma que a falta recursos escolares, é possivelmente decorrente de uma compreensao pouco
clara do papel e da amplitude de um terapeuta ocupacional por membros da equipe escolar e de
salde (HUANG et al., 2011).

Figura 07 — Mapa mental referente a categoria de analise 2 - Contribuic¢des da TO.
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Sistema de abordagem em multiplas camadas.

Fonte: Préprio autor, DTOL, 2021.

Como uma profiss@o que visa promover a participagdo por meio da ocupacao, a Terapia
Ocupacional pode desempenhar um papel significativo no combate as repercussoes causadas
pelo bullying escolar (PEREIRA, 2010), a qual as possiveis intervencdes incluem de acordo
com os estudos | , 1l e Ill, acBes em casa, na escola com programas de prevencao, atencao
individual e coletiva de grupos, sistema de recompensa positiva para toda escola, atividades no
playground, assim como intervengdes destinadas a abordar as barreiras ao desempenho
ocupacional, habilidades sociais e impactos ambientais. Sendo expressado através do seguinte
fragmento: “Acho que uma abordagem em trés camadas permitiria o trabalho direto e indireto
e, portanto, é uma boa abordagem. Isso permitiria um trabalho muito mais especifico em relagédo
as necessidades individuais da crianca; enquanto, a0 mesmo tempo, aumenta a conscientizacao
em toda a cultura escolar” (D’ELIA; BROOKS, 2017).
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Em referéncia ao paragrafo supracitado, o artigo 1V traz em seu estudo o Multi-Tier
System of Supports — MTSS, como possibilidade de intervencdo. A qual é uma abordagem que
permite que as escolas estabelecam estruturas e praticas para fornecer a todos os alunos o
suporte de que precisam para ter sucesso na sala de aula. As abordagens MTSS incluem
intervencOes baseadas na escola em diferentes niveis de suporte para atender o conjunto de
aprendizagem dos alunos, salde mental e necessidades emocionais/comportamentais
(AVERILL; RINALDI, 2011). Como exemplo do MTSS tem-se 0 Response-to-Intervention —
RTI e o Positive Behavior Intervention and Suports — PBIS. Sendo eles dividido em trés niveis:
O nivel um (universal), oferece suporte para todos os alunos; Nivel dois (seletivo), prevencéo
seletiva, é dado apoio adicional aqueles que tém necessidades maiores que no nivel anterior;
Nivel trés (indicado), as intervencdes sdo indicadas, oferece suporte mais intenso e adequado
as necessidades de cada individuo (BRADSHAW; DEBNAM; JOHNSON, 2015).

Conforme Averill e Rinaldi (p.91), o modelo PBIS, vem sendo utilizado de modo que
segue uma abordagem de prevencdo em multicamadas, promovendo mudangas no nivel do
ambiente escolar como meio para prevenir de forma sistematica e consistente os problemas de
comportamentos do aluno a fim de promover um ambiente escolar positivo. Ainda de acordo
com os autores as estratégias utilizadas nesse modelo abrangem toda a equipe escolar em todo
0 seu contexto, fazendo uso de teorias comportamentais, de aprendizagem social,
organizacional e de desenvolvimento positivo. Ainda no artigo IV, o estudo traz falas dos
participantes da pesquisa aos quais sugerem intervencdes voltadas para a prevencao do bullying
para cada nivel: Nivel 1 — “Habilidades sociais nas quais vocé pode falar sobre empatia, como
as coisas que vocé diz pode impactar outras pessoas ao seu redor, como seu comportamento faz
as outras pessoas se sentirem e por que elas podem reagir a vocé de uma maneira particular.
Nivel 2 — “Se pudermos organizar pequenos grupos durante a hora do almogo, especialmente
durante o inverno, quando eles estiverem dentro de casa, onde estamos conversando com as
criancas e encorajando as criangas a se misturarem. Nivel 3 — “As criangas estdo sofrendo
bullying, mas ndo entendem bem o que isso significa. Quando algo estiver errado, ensine-0s

sobre com quem deve falar e ndo ignore.
7 CONCLUSAO

Esse trabalho investigou em duas etapas os artigos cientificos acerca do bullying,
trazendo evidéncias sobre as repercussoes deste fenbmeno na vida escolar, na saide mental e
no cotidiano de adolescentes, e as possiveis contribui¢fes da Terapia Ocupacional. Foi possivel,

desse modo, verificar que o bullying é um fenbmeno de ocorréncia comum em Varios paises,
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com grande percentual de envolvimento nos diferentes papéis. Sendo identificado com maior
prevaléncia em meninos, tendo mais envolvimento no tipo fisico e verbal no sexo feminino. Na
tangente das repercussdes em saide mental e cotidiano do adolescente envolvido no fenémeno,
verificou-se sentimentos de internalizacdo, ideacdo suicida, tentativa de suicidio, absenteismo

escolar, evasdo escolar e insonia.

Em sintese, depreende-se que as possiveis intervencOes utilizadas por Terapeutas
Ocupacionais, diante do fenébmeno do bullying escolar, estdo voltadas para as Abordagens em
Multiplas Camadas, sobretudo na literatura de lingua inglesa, abrangendo ac¢des que vao desde
as universais até as seletivas, com atuacGes no corpo escolar, no proprio ambiente e com as

familias dos estudantes envolvidos.

Assim, os resultados apontam para o fato de que as contribuicbes da Terapia
Ocupacional estdo enderecadas para as repercussdes causadas pelo bullying na sadde mental
dos adolescentes, sendo estruturadas em agdes preventivas, universais e individuais. Verificou-
se também a existéncia de barreiras que comprometem essa atuacdo, as quais estdo voltadas
para 0 ndo reconhecimento da atuacao desse profissional, nesse ambiente diante do fenémeno

do bullying.

Por derradeiro, percebe-se a importancia de estudos em Terapia Ocupacional voltados,
para a saude mental do adolescente vitimado pelas vérias situa¢es ocasionadas pelo bullying
escolar, como ferramenta potente de prevencao de agravos e garantia ao direito de ir e vir, bem

como ao bem estar desses adolescentes.
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Apéndice 01 — Distribuicéo dos estudos selecionados de acordo com o titulo, autores/ano,
sujeitos/magnitude, objetivo geral e palavras-chave na primeira etapa.

in Adolescents

ARTIGO TITULO DO AUTORES | SUJEITOS/ PALAVRAS OBJEIVO GERAL
ARTIGO EM E ANO MAGNITUDE CHAVE
IDIOMA
ORIGINAL

| Mental and | Lien et al, | 235.37 alunos. | Ndo se | Descrever a prevaléncia
somatic health | 2009 aplica. de bullying, problemas de
complaints salde mental e queixas
associated  with psiquicas em 10° e 12°
school  bullying alunos das séries e
between 10th and analisar a associagdo
12th grade entre bullying, problemas
students;  results de satde mental e queixas
from Cross musculares e
sectional  studies esqueléticas.
in Oslo, Norway

I Cyberbullying, Schneider et | 20.406 alunos | N&o se | Documentar a
School Bullying, | al., 2012 do 9°ao 12° ano. | aplica. prevaléncia de
and Psychological cyberbullying e de
Distress: A vitimizacdo de bullying
Regional Census escolar e as suas
of High School associacoes com
Students sofrimentos psiquicos.

Il Risk  Indicators | Lemstra et | 4.197 alunos | Indicadores | Determinar 0S
and Outcomes | al., 2012 entre 5° e 8 | de risco; | indicadores de  risco
Associated  with série. bullying; ajustados e ndo ajustados
Bullying in Youth Adolescente | associados ao bullying
Aged 9-15 Years S. fisico.

v Bullying among | Garcia- 235.37 alunos | Saude  dos | Identificar os fatores
schoolchildren: Continente do ensino médio | adolescentes | associados aos
Differences Xetal., 2013 | (13 — 18 anos). ; Bullying | comportamentos de
between victims escolar; bullying entre
and aggressors Saude adolescentes, analisando

mental; vitimas, agressores e
Sobrepeso; vitimas/agressores
Consumo de | separadamente.
substancias.

\% Bullying e fatores | Malta et al., | 109.104 Violéncia. Estimar a prevaléncia de
associados em | 2014 adolescentes Bullying. bullying, sob a
adolescentes Adolescente | perspectiva da vitima, em
brasileiros: analise s.  Escolas. | escolares brasileiros e
da Pesquisa Saude analisar sua associagéo
nacional de Salde mental. com variaveis individuais
do escolar Familia e de contexto familiar.
(PeNSE 2012).

VI Cyber and | Bannink et | 235.37 alunos | N&o se aplica | Examinar se a
Traditional al., 2014 do 1° ano do vitimizacgdo tradicional e
Bullying ensino médio. cyber bullying estavam
Victimization as a associadas a problemas
Risk Factor for de salde mental do
Mental Health adolescente e ideacdo
Problems and suicida em dois anos de
Suicidal Ideation acompanhamento.
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Vil AssociacOes entre | Oliveira et | 109.104 N&o se aplica | Estimar a prevaléncia de
pratica de bullying | al., 2015 estudantes do 9° bullying, sob a
e variaveis ano do ensino perspectiva do agressor,
individuais e de fundamental. em escolares brasileiros e
contexto na analisar sua associagdo
perspectiva  dos com variaveis individuais
agressores. e de contexto.

VIl Correlates of | Cénat et al., | 8.194 alunos | Ndo se aplica | Documentar
bullying in | 2015 com idade entre cyberbullying, bullying
Quebec high 14-20 anos. homofabico e bullying na
school  students: escola ou em outro lugar
the vulnerability e seus correlatos entre
of sexual-minority alunos heterossexuais e
naly de minorias sexuais do

ensino médio em Quebec
(Canada).

IX Bullying e fatores | Mello et al., | 19.660 Violéncia. Estimar a prevaléncia de
associados em | 2016 adolescentes. Bullying. bullying, sob a
adolescentes  da Adolescente | perspectiva da vitima, em
regido sudeste S. escolares da Regido
segundo a Sudeste e analisar sua
pesquisa nacional associagdo com variaveis
de saude do individuais e de contexto
escolar. familiar.

X The relationship | AlBuhairan Escola, Avaliar a relagéo entre a
of bullying and | etal., 2016 9.073 alunos. Bullying, exposicdo ao bullying /
physical violence Adolescente | PV e a salde mental de
to mental health S, adolescentes e 0
and academic Desempenho | desempenho académico
performance: A Académico, | de adolescentes em KSA.
cross-sectional Depressao;
study among Ansiedade;
adolescents in Saude
Kingdom of Saudi Mental,

Avrabia.

XI Cumulative Evans et al., | 8.000 alunos do | Intimidacdo; | Investigar como as
Bullying 2018 ensino Vitimizacéo; | experiéncias cumulativas
Experiences, fundamental e | Perpetragdo; | como vitima e agressor de
Adolescent médio. Comportame | bullying ao longo de 5
Behavioral  and nto de | anos, e experiéncias
Mental  Health, espectador; cumulativas de
and Academic Adolescénci | comportamento de
Achievement: a. espectador ao longo de 2
Uma Integrative anos  impactaram  a
Model of agressdo dos alunos, os
Perpetration, sintomas de
Victimization, and internalizacéo, 0
Bystander desempenho académico,
Behavior a autoestima e o otimismo

futuro.

Xl Does bullying | Shayo et al., | 235.37 adolesc | Adolescente | Explorar a prevaléncia
predict  suicidal | 2019 entes. s; Pais de | nacional de bullying
behaviors among baixa renda; | escolar e sua associa¢do
in-school Bullying com comportamentos
adolescents? A escolar; suicidas entre
crosssectional Comportame | adolescentes na escola.
finding from ntos
Tanzania as uma suicidas;
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example of a low-
income country

X111 Mental health | Le et al, | 1.167 alunos | Adolescente | Examinar  associagdes
problems both | 2019 com idade de |s; Bullying; | reciprocas entre sintomas
precede and 11-16 anos. Depressdo; depressivos em criancas,
follow  bullying Saude sofrimento  psicoldgico,
among mental; ideacdo suicida e
adolescents  and Sofrimento experiéncias de
the effects differ psiquico; vitimizacdo por bullying.
by gender: a cross- Vitimizacéo;
lagged panel
nalysis of school-
based longitudinal
data in Vietnam.

XV Overlap of | Wang et al., | 2.028 estudantes | Bullying Investigar a prevaléncia e
traditional 2019 do ensino | combinado; | correlagcBes entre perfis
bullying and médio. Cyberbullyin | de bullying tradicional,
cyberbullying and g; cyberbullying e bullying
correlates of prevaléncia; | combinado entre
bullying among Fatores de | estudantes do ensino
Taiwanese risco; médio de Taiwan.
adolescents: a Bullying
crosssectional tradicional.
study

XV Correlates of | Neupane et | 6.529 alunos da | N&o se | Avaliar a prevaléncia e 0s
bullying al., 2020 7% a 112 série. aplica. fatores associados ao
victimization comportamento de
among school bullying entre estudantes
adolescents in adolescentes no Nepal.
Nepal:  Findings
from 2015 Global
School-Based
Student  Health
Survey Nepal

XVI Patterns of | Zhang et al., | 20.722 Vitimizacdo | Examinar padrdes de
Bullying 2020 estudantes  do | por bullying, | envolvimento em
Victimization and ensino médio. Andlise de | diferentes  tipos  de
Associations with classe vitimizagdo por bullying
Mental Health latente; entre adolescentes
Problems in Problemas chineses e avaliar as
Chinese de salide | associacOes entre
Adolescents: A mental; vitimizagdo por bullying
Latent Class Adolescente | e saide mental.

Analysis S.

XVII Bullying ONG et al., N&o se aplica | Examinar a taxa de 3
experience in | 2021 712 alunos do meses de experiéncia de
urban adolescents: ensino médio. bullying, identificar
Prevalence  and fatores associados e

correlations  with
healthrelated
quality of life and
psychological
issues

medir as relagbes entre a
experiéncia de bullying
com a qualidade de vida
relacionada a salde e
diferentes problemas
mentais entre alunos de
escolas secundarias em
Hanoi.
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XVIII

The Moderating
Role of Parenting
Dimensions in the
Association
between
Traditional or
Cyberbullying
Victimization and
Mental Health
among
Adolescents  of
Different  Sexual
Orientation

DeSmet et
al., 2021

1.037
adolescentes.

Suporte  a
autonomia;
cyberbullyin
g; saude
mental;
paternidade;
controle
psicolégico;

Investigar se as
dimensdes parentais
moderaram as
associacbes entre a

vitimizag8o do bullying e
problemas de salde
mental entre adolescentes
heterossexuais e LGBQ.

Fonte: Proprio autor, DTOL,2021.

Apéndice 02 — Distribuicéo dos estudos selecionados de acordo com o titulo, autores/ano,

sujeitos/magnitude, objetivo geral e palavras-chave na segunda etapa.

ARTIGO TITULO EM AUTORES | SUJEITOS/ PALAVRAS OBJETIVO GERAL
IDIOMA E MAGNITUDE CHAVE
ORIGINAL ANO

| Think twice, play | Schwencke N&o se aplica Né&o se | Compreender a defini¢do
nice: Occupational | etal., 2013 aplica. de bullying, como a
Therapy tool to exclusdo social e o
reduce social bullying impactaram os
bullying in a alunos, as perspectivas de
school setting alunos e professores

sobre a gravidade do
bullying, as
caracteristicas dos
agressores e das vitimas e
a eficacia dos programas
anti-bullying em toda a
escola.

1 Prevalencia y | Martinez et | 101 criangas | Crianca; Determinar a prevaléncia
factores de riesgo | al., 2014 entre 8 e 12 | Abuso e os fatores de risco para
de ser victima de anos. infantil; ser vitima de bullying em
acoso escolar Intimidacdo | escolares de 8 a 12 anos
de acoso uma escolar. de uma escola publica.
nifios de 8 a 12
afios uma de edad
uma escuela
publica.

1l Bullying D’Eliaetal., | 28  terapeutas | N&do se | Conhecer O papel atual e
prevention: A | 2017 ocupacionais. aplica. potencial que 0S
Survey of School- terapeutas ocupacionais
based desempenham nas
Occupational intervenc0es de bullying.
Therapists

v Addressing Njelesani et | 8 Terapeutas | Pesquisa Explorar como 0S
School  Bullying | al, 2020 Ocupacionais. qualitativa; Terapeutas Ocupacionais
with a Multi-tiered Terapia estdo lidando com o
System of Support Ocupacional | bullying escolar com uma
Approach ; Servico de | abordagem de Sistema de

saude apoio Multicamadas.
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mental;
Assédio
moral.

Fonte: Préprio autor, DTOL, 2021.



