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RESUMO

O bruxismo ¢ caracterizado pelo ato de ranger ou
apertar os dentes ¢ pode ocorrer tanto durante o
periodo noturno, bruxismo do sono (BS), como
durante o dia, bruxismo em vigilia (BV). Sua
etiologia apresenta-se de forma multifatorial e sua
atividade resulta no desequilibrio de diferentes
estruturas faciais. Este estudo teve como objetivo
realizar um levantamento bibliografico acerca do
bruxismo durante a infincia, a fim de analisar o
conhecimento disponivel na literatura referente ao
tema proposto. O procedimento metodologico
adotado conta como uma revisdo integrativa, em
que foi realizada através de uma busca nas bases de
dados LILACS, BBO, SciELO, NIH e Medline,
utilizando 0s descritores: “bruxism’’,
""childhood™", "“oral health™". A partir da leitura dos
estudos e utilizac¢ao dos critérios de inclusao, como:
estudos disponibilizados na integra, com ano de
publicagdo entre 2014 e 2024, nos idiomas
portugués, inglés e espanhol, foram selecionados
110 artigos. Além disso, como critérios de
exclusdo, foram retirados da busca pesquisas que
ndo se enquadravam no objetivo da revisdo, ano de
publicagdo inferior a 2014, ndo disponibilizados na
integra, teses, dissertagdes e outras revisdes de
literatura. Apds a leitura e avaliacdo final dos
estudos, foram incluidos 14 manuscritos a esta
pesquisa. A prevaléncia do bruxismo em criangas
pode variar de 3,5% a 40% do niimero de casos
registrados. Dentre as consequéncias dos impactos
negativos na qualidade de vida desses individuos
tém-se relatos de dificuldades para a manutengéo do
sono, dores, irritabilidade e dificuldade para ingerir
alguns alimentos e bebidas, resultando em efeitos
deletérios a qualidade de vida dos individuos
acometidos. Observou-se a existéncia de lacunas de
conhecimento e consequente necessidade de
realizacdo de mais pesquisas acerca do bruxismo
infantil, com o intuito de se elucidar os efeitos de
sua presenca na qualidade de vida das criangas,
auxiliando no direcionamento das abordagens na
clinica odontopediatrica.

Palavras-chave: Bruxismo, Infancia, Satide Bucal.
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1 INTRODUCAO

Definido como uma atividade ritmica e espasmodica produzida pela contragao dos musculos
que fazem parte do sistema mastigatorio, o bruxismo caracteriza-se pelo apertamento ou ranger dos
dentes, devido ao impulso produzido por esses musculos. Este pode ser diferenciado através de dois
ciclos circadianos distintos: o bruxismo que tem inicio durante o periodo noturno, conhecido como
bruxismo do sono (BS) e ao longo do periodo diurno, denominado bruxismo em vigilia (BV). Sua
etiologia apresenta-se de forma ainda indeterminada, visto que diversos fatores podem estar associados
ao seu desenvolvimento como: habitos bucais deletérios, disfun¢des temporomandibulares, presenga
de caries extensas, mas oclusdes, fatores emocionais e entre outros, que atuam no estimulo desses
movimentos (DE ALENCAR et al., 2017).

Dentre os sinais e sintomas, as facetas de desgastes em regides oclusais e/ou incisais,
hipersensibilidade dentinaria, fraturas e dores encontram-se entre as caracteristicas clinicas mais
frequentemente relatadas pelos pacientes ao procurarem auxilio profissional. No entanto, durante a
infancia esses desgastes podem surgir de forma mais severa, devido a caracteristicas estruturais e
funcionais dos tecidos dentarios ao longo da denticdo decidua, em comparacdo com os dentes
permanentes (GOMES et al., 2018).

Ao analisar pesquisas realizadas acerca do bruxismo infantil, sua prevaléncia pode variar entre
3,5% a 40%, nao apresentando predile¢do por género, apenas reduzindo o seu quantitativo ao passar
da idade. O bruxismo pode trazer graves consequéncias em criangas, visto que ndo se encontra apenas
relacionado ao desgaste dentario, mas também as alteracdes na alimentagdo e qualidade do sono desses
individuos, acarretando um grande impacto em seu desempenho escolar (SANDOVAL; FARINA et
al., 2016).

Disturbios bucais influenciam em diferentes dimensdes, sejam elas funcionais, psicologicas ou
mesmo sociais. Com isso, as limitagdes geradas resultam em impactos negativos na qualidade de
vida desses individuos, tendo em vista que, com a evolucao tecnoldgica e informacional, ¢ possivel
observar na populacdo infantil o seu desenvolvimento ao formular ideias e julgamentos sobre o seu
proprio bem-estar social (CARVALHO et al., 2015).

Dessa forma, ressalta-se a importancia do conhecimento acerca do impacto do bruxismo
infantil sobre a satde bucal e qualidade de vida dos individuos que possuem esse habito. Com isso,
levando em considerag@o a prevaléncia do bruxismo infantil e como este problema de satude pode vir
a repercutir na saude desses individuos, o presente estudo buscou conhecer sua etiologia,

epidemiologia, formas de diagndstico e suas repercussoes sobre a qualidade de vida da populacdo
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infantil, reunindo, assim, os principais aspectos estudados sobre esta temadtica por diferentes

pesquisadores, entre os anos de 2014 e 2024.

2 OBJETIVOS
2.1 OBJETIVO GERAL
Este estudo teve como objetivo realizar um levantamento bibliografico sobre o bruxismo na

infancia, a fim de analisar o conhecimento disponivel na literatura referente ao tema proposto.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS
2.2.1 Conhecer os fatores etiologicos do bruxismo na infancia;
2.2.2 Identificar a prevaléncia do bruxismo em criangas;
2.2.3 Analisar o impacto do bruxismo na satde bucal e qualidade de vida na infancia;

2.2.4 Compreender como sao realizados os diagndsticos do bruxismo em criangas.

3 METODOLOGIA
3.1 DESENHO DO ESTUDO

O presente estudo corresponde a uma Revisdo Integrativa da Literatura (RIL), método que
apresenta a finalidade de realizar uma ampla analise, identificando e sintetizando informagdes
encontradas na literatura acerca de um tema especifico, de forma sistematica e ordenada, como forma
de aprofundar o conhecimento sobre um determinado fendmeno tendo como base estudos anteriores
(SOUZA et al., 2010).

Este método de revisdo, ao realizar uma avaliacdo de estudos que se constituem de grande
impacto para a construgdo critica, possibilita uma melhoria das praticas clinicas e permite, da mesma
maneira, observar as lacunas presentes no conhecimento ja adquirido e assim impulsionar a formulagao
de novas pesquisas buscando o aperfeicoamento continuo do conhecimento cientifico. Por se tratar de
um método mais amplo de revisdo, permite a agregacdo tanto de estudos experimentais, como de
pesquisas quase experimentais, bem como a reunido de dados provenientes da literatura tedrica e
empirica, para o entendimento completo da tematica selecionada (SILVA et al., 2020).

Dentre as etapas para a constru¢do de uma revisao integrativa estd: (1) Elaboragdao do tema e
da pergunta norteadora que sera respondida pela pesquisa; (2) Busca de estudos através das bases de

dados, langando mao dos critérios de inclusdo e exclusdo previamente definidos; (3) Avaliacao critica
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dos estudos encontrados; (4) Analise sistematica dos estudos selecionados; (5) Exposicdo dos

resultados observados; (6) Conclusdo e sintese da revisao integrativa (SOUZA et al., 2010).

3.2 ETAPAS DO ESTUDO
3.2.1. Questao Norteadora
A pesquisa foi conduzida a partir do interesse em responder a pergunta norteadora: “'Qual o

impacto do bruxismo na saude bucal das criangas?"".

3.2.2. Coleta de Dados
3.2.2.1. Fontes de Busca de Dados

Para buscar os estudos que serviram de base para os objetivos desta RIL foram selecionados
através de uma busca eletronica nas bases de dados Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Satude (LILACS, via BVS) e Biblioteca Brasileira de Odontologia (BBO, via BVS), na
biblioteca Scientific Electronic Library Online (SciELO) e National Library of Medicine (NIH) pela
base de dados Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (Medline, via PubMed).

3.2.3. Definicao dos Critérios de Inclusido e Exclusao

Os critérios de inclusdo utilizados foram: estudos originais disponibilizados na integra pelas
bases de dados definidas, publicados nos idiomas inglés, portugués e espanhol, com tempo de
publicacdo referente ao intervalo de 2014 a 2024. Os estudos tratam-se de ensaios clinicos
randomizados e pesquisas de carater qualitativo e quantitativo.

Como critérios de exclusao foram retirados da busca: teses ou dissertagoes, estudos de revisao
da literatura, estudos de intervencdo, que ndo se enquadraram nos critérios de inclusdo listados, ou
repetidos. Artigos que ndo estavam relacionados ao objetivo da pesquisa e a pergunta norteadora, assim
como os resultantes que possuiam ano de publicacdo inferior a 2014, foram excluidos do estudo. Esta
metodologia seguiu as recomendacdes PRISMA (Principais Itens para Relatar Revisdes Sistematicas e

Metanalise).
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3.2.4. Estratégias de Busca nas Bases de Dados

Foi utilizado como estratégia de pesquisa nas bases de dados estudos com o ano de publicagao
referente aos ultimos 10 anos (2014- 2024), nos idiomas inglés, portugués e espanhol. Os descritores
escolhidos para realizar esta pesquisa, foram selecionados de acordo com os Descritores em Ciéncia
da Saude (DeCS) e Medical Subject Headings (MeSH/PubMed). Com isso, foi realizada uma busca
nas bases de dados BVS, PUBMED e SCIELO empregando os descritores ~'Bruxism'~ AND
""Childhood™ AND " Oral Health™". Combinados através dos operadores booleanos (QUADRO 1).

Primeiramente foram analisados os titulos e resumos dos estudos encontrados, com o intuito
de verificar se correspondiam com o objetivo deste trabalho e aos critérios previamente definidos de

inclusdo e exclusao.

Quadro 1: Estratégia de busca e artigos encontrados por base de dados. Fonte: Autoria propria.

NUMERO DE
BASE DE DADOS PALAVRAS CHAVES ARTIGOS ENCONTRADOS
MEDLINE, LILACS E Bruxism; Childhood,; 103
BBO, VIABVS Oral Health
SCIELO Bruxism; Childhood; 1
Oral Health

PUBMED Bruxism; Childhood; 6

Oral Health

4 RESULTADOS
Ao ser realizada a busca nas bases de dados PubMed (n= 6), Scielo (n=1) e BVs (n= 103)
utilizando os descritores pré-selecionados, identificou-se 110 publicacdes. A figura abaixo ilustra como

ocorreu a selegdo dos artigos utilizando-se a metodologia Preferred Reporting Items for Systematic

Reviews and Meta-Analyses (PRISMA) (Mother et al., 2009).

223

Revista Brasielira de Medicina de Exceléncia, Sao José dos Pinhais, v.2, n.3, 2024




Figura 1: Fluxograma PRISMA de selec@o dos estudos que construiram a amostra.

110 artigos identificados nas bases de dados

v A 4

84 artigos com 26 excluidos apos
titulos analisados aplicar os filtros com os

critérios de elegibilidade

A 4

\ 4

23 artigos selecionados 61 excluidos, pois os titulos ndo

pelo titulo respondiam a pergunta
l norteadora

17 artigos selecionados
pelo resumo

:

17 lidos na integra

\ 4

6 excluidos por duplicacédo e pelo
resumo

v

3 excluidos por contetido ndo
pertinente

A 4

14 incluidos na revisdo
integrativa

Fonte: Autoria propria

Inicialmente, ao serem aplicados os filtros com os critérios de elegibilidade nas bases de dados
foram excluidos 26 estudos, resultando em um total de 84 artigos. Em seguida, apds a etapa de
identificacdo, deu-se inicio a fase de andlise das publicacdes (leitura do titulo e resumo das
publicagdes), em que foram excluidos 61 artigos, pois ndo correspondiam a pergunta norteadora e por
serem duplicados. Posteriormente, para elegibilidade da pesquisa, 17 publicagdes seguiram para a
etapa de analise dos seus textos na integra. Apods a leitura e avaliagao final dos estudos, foram incluidos

14 manuscritos a esta pesquisa.

Quadro 2: Resumo dos artigos incluidos.

Titulo Autor/Ano Objetivo Metodologia Resultado Conclusio
Impact of dental | BOLSSON, et Investigar o Estudo de A prevaléncia | Esses resultados
bullying on al. 2023. impacto do carater do bruxismo sugerem uma
bruxism bullying nas transversal, associado ama | associagdo entre
associated with escolas entre associado a um qualidade do episodios de
poor sleep criancgas e estudo de coorte sono, foi bullying e
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quality among adolescentes realizado com observado em bruxismo
adolescents que possuem | uma amostra de 23,7% dos relacionados a
bruxismo criangas e casos de vitimas | ma qualidade
associado a ma | adolescentes do de bullying do sono em
qualidade do sul do Brasil. escolar. criangas e
sono. Foram adolescentes.
avaliados 429
individuos, com
idade média de
12,6 anos.
Bruxismo e CARVALHO, Avaliar a Estudo O modelo final | O bruxismo do
qualidade de et al. 2015. qualidade de observacional de regressao sono apresentou
vida em vida transversal revelou que a impacto
escolares de 11 relacionada a desenvolvido presenca de negativo na
a 14 anos saude bucal em com 594 bruxismo do qualidade de
escolares com o | escolares(11-14 | sono aumenta a vida dos
bruxismo do chance de ter escolares,
sono. municipio de maior impacto | principalmente
Teresina- PI. na qualidade de | nos dominios,
vida dos limitagdes
escolares. funcionais e
altera¢des no
bem-estar
social.
Qualidade de DA SILVA, et | Este estudo teve | Trata-se deum | A prevaléncia | O bruxismo do
vida al. 2017. como objetivo estudo do bruxismo do sono teve
relacionada a avaliar o observacional sono nas impacto
saude bucal de impacto do transversal com | criangas foi de negativo na
criangas com bruxismo do uma amostra 33,0%. O qualidade de
bruxismo do sono na composta por impacto vida
Sono qualidade de pais/responsave negativo na relacionada a
vida is de criangas qualidade de satde bucal das
relacionada a na faixa etaria vida criangas na
saude bucal de de 2 a 5 anos, relacionada a percepcao de
criancas, de atendidas na satde bucal da | pais/responsave
acordo com a Clinica crianga foi is.
percepgdo de Odontologica associado ao
seus Infantil da UFPI bruxismo do
pais/responsave sono.
is.

Risk factors DA SILVA, et Analisar a Estudo A associacdo A presenga de
associated with al. 2020. associagdo entre transversal entre o desgastes
probable sleep bruxismo do realizado com bruxismo do oclusais foi

bruxism of sono e 148 sono e a encontrado
children and caracteristicas participantes presenca de associado ao
teenagers with oclusais de com idades desgastes bruxismo do
cerebral palsy criangas e entre 2 e 14 oclusais foi sono em
adolescentes anos. estatisticamente | individuos com
com Paralisia significativa, paralisia
Cerebral. ocorrendo em cerebral.
64,8% dos
participantes.
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Sleep bruxism | DE ALENCAR, | O estudo teve o Estudo Nao houve Os resultados
and anxiety etal. 2017. objetivo de observacional | associagdo entre apontaram a
impacts in avaliar o retrospectivo, bruxismo e ansiedade como
quality of life impacto do em que foram todas as fator principal
related to oral bruxismo do selecionadas variaveis que interferiu
health of sono relatado | para a pesquisa, | sociodemografi | na qualidade de
Brazilian pelos pais na criangas com cas.Jaa vida.
children and qualidade de idade entre 3 a | ansiedade foia
their families vida e saude 7 anos com variavel
bucal das (n=34) e sem responsavel
criangas e de (n=32) pelo maior
suas familias. bruxismo. impacto na
qualidade de
vida de criangas
com bruxismo.
Evaluation of | GOMES, et al. Avaliar os Foi realizado A analise No presente
the association 2018. fatores um estudo multivariada estudo, o
of bruxism, associados ao | transversal, com | revelou que o bruxismo do
psychosocial bruxismo do 761 criangas de | bruxismo estava sono entre
and sono em idade pré- associado a ma criangas pré-
sociodemograp criangas pré- escolar, qualidade do escolares foi
hic factors in escolares com 5 associado ao sono ¢ desgaste associado ao
preschoolers anos de idade. relato de seus dos elementos desgaste
pais/responsave dentarios. dentario e a ma
is. qualidade do
sono. Em
contrapartida,
0s aspectos
psicossociais
ndo foram
associados ao
bruxismo.
Prevalence and | JAHANIMOG Investigar a Estudo O bruxismo foi Fatores pré-
Risk Factors of | HADAM, etal. | prevaléncia de transversal associado natais e pos-
Bruxism in a 2023. bruxismo em realizado com | significativame natais
Selected criangas 600 escolares nte a idade, desempenham
Population of iranianas de 6 a | de 6 a 12 anos, nascimento, um papel
Iranian 12 anos. através de um respiracao importante na
Children questionario bucal, obstrugdo | prevaléncia do
sobre condi¢des | nasal, habitos bruxismo. Por
sociodemografi | orais, alergias, isso, €
casea doengas importante
ocorréncia de | gastrointestinais | informar os pais
bruxismo. , sialorréia, roer | como forma de
unha, distarbio prevenir
do sono, possiveis
distarbio da complicagdes e
mandibula e realizar um
historico diagnostico.
familiar.
Temporomandi | MAGALHAES, Investigar a Foram Entre os A andlise de
bular disorder: etal. 2018. relacdo entre examinados 776 | individuos com regressao
otologic disfuncao individuos com a disfuncao, logistica
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implications temporomandib | idade igual ou 58,2% demonstrou
and its ular e os superior a 15 apresentaram associac,des
relationship to sintomas anos de areas pelo menos um fortes entre
sleep bruxism otologicos e urbanas da sintoma disfunc,ao
bruxismo. cidade de otologico e 52% | temporomandib
Recife (Brasil) apresentaram ular e sintomas
registrados nas bruxismo. Os otologicos e
Unidades de sintomas bruxismo
Saude da otologicos e o quando
Familia. bruxismo analisados
demonstraram | simultaneament
uma e,
probabilidade | independenteme
de 1,7 e 2 vezes | nte daidadee
maiores as do sexo do
chances de que paciente.
esses individuos
tenham
disfungao
temporomandib
ular,
respectivamente
Comparison of MERCAN Comparar a Estudo A ma qualidade Uma menor
the Oral Health- | BASPINAR, et qualidade de transversal do sono foi qualidade de
Related Quality al. 2023. vida incluindo 249 detectada 1,28 vida
of Life, Sleep relacionada a voluntarios vezes mais no relacionada a
Quality, and saude bucal, realizado em bruxismo do saude bucal e
Oral Health qualidade do uma clinica de | sono(BS)e 1,14 uma ma
Literacy in sono e medicina vezes maior no qualidade do
Sleep and alfabetizagdo familiar de um bruxismo sono seriam
Awake em saude bucal hospital acordado(BA). esperadas no
Bruxism: em pacientes terciario em O escore de presenca de SB
Results from com e sem Istambul, alfabetizagdo ou AB. No
Family possivel Turquia. em saude foi entanto, 0s
Medicine bruxismo do menor nos pacientes
Practice sono e grupos AB e SB | podem ndo estar
bruxismo em do que nos cientes disso, a
vigilia. pacientes sem menos que
bruxismo, mas | solicitados por
ndo foi um médico,
estatisticamente | independenteme
significativo. nte do nivel de
conhecimento
em saude bucal.
Prevalence of NAZZAL, H., Observar o Foram 199 pais com O estudo
anxiety, sleep et al. 2023. impacto das entrevistados criangas e revelou que as
bruxism and restri¢es pais de criangas adolescentes restri¢oes
temporomandib sociais durante | e adolescentes foram sociais
ular disorders a pandemia da do Catar, em observados, em | relacionadas a
during COVID- COVID-19, na | que foi utilizado que 29,9% pandemia
19 in Qatari vida de criancas | um questiondrio | apresentavam podem resultar
children and e adolescentes. para avaliar a sintomas de em niveis

adolescents: a

prevaléncia de

ansiedade, 5,7%

elevados de
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cross-sectional ansiedade, bruxismo e ansiedade e
study bruxismo e 23,1% DTM. fobia social
DTM, além de entre criangas e
mudancas nos adolescentes,
habitos que pode levar
alimentares e de a consequéncias
escovagao. dentarias
indesejaveis.
Prevalencia de SANDOVAL; Determinar a Estudo de A prevaléncia | Arealizacdo do
Bruxismo del FARINAetal. | prevaléncia do carater do bruxismo do | diagnéstico e do
Suefio en Niflos 2016. bruxismo do quantitativo, em sono foi de tratamento
y su Relacion sono em que foi 32%. precoce pode
con los Signos criangas, além | observado uma | Ocorrendo com ser capaz de
de Trastornos de observar sua | amostra de 369 | mais frequéncia | prevenir danos
Temporomandi associagdo com | estudantes com em criangas futuros a saude
bulares y las a presenca de idade entre 6 a com 6 anos do individuo.
Parafunciones estresses 14 anos. (38%), do que
Diurnas temporomandib com idade de
ulares e 14 anos (27%).
parafungdes
diurnas.
Association of | SOARES, et al. Verificar os Foi realizado O possivel Com base no
gender, oral 2020. habitos orais, um estudo bruxismo do relato, meninos
habits, and poor sintomas e transversal, sono foi com o habito de
sleep quality caracteristicas | envolvendo pais | relatado como | morder objetos,
with possible de algumas e escolares. leve para que apresentam
sleep bruxism criangas de 8 a Participaram 65,7%, dores de cabeca
in 10 anos que deste estudo moderado para | e ma qualidade
schoolchildren poderiam ser 1.554 pais de 25,3%, e grave do sono,
associados a0 | criangas entre 8 para 9% das obtiveram
possivel e 10 anos. criangas. maiores
bruxismo do chances de
sono. possuir
bruxismo do
sono grave.
Prevalence of | TRAEBERT, et Estimar a Estudo A prevaléncia O bruxismo
sleep bruxism al. 2020. prevaléncia do transversal de bruxismo do esteve
and association bruxismo do realizado em sono foi de associado a mas
with oral health Sono € sua escolas publicas | 22,0%.Escolare oclusoes,
conditions in associa¢do com | do municipio de s com ma principalmente
schoolchildren condigdes de Tubardo-SC, no | oclusdo, overjet aumento da
ina saude bucal em Brasil, com aumentado, sobressaliéncia
municipality in escolares. alunos de 10 a problemas e presenga de
Southern Brazil 15 anos. dentarios e calculo
calculo dentario.
apresentaram
prevaléncia
estatisticamente
maior e

independente de
9,0% e 19,0%,
respectivamente
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The prevalence | WETSELAAR, Avaliar a Foram Foi encontrada | O bruxismo do
of awake et al. 2021. prevaléncia do questionados uma sono ¢ uma
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Fonte: Autoria propria.

5 DISCUSSAO

Segundo a Organizagdo Mundial de Saude (OMS), o termo Qualidade de Vida pode ser definido
como a percepcao de um individuo acerca de sua condi¢do de vida em meio ao contexto em que se
encontra inserido na sociedade, observando os aspectos culturais, principios, modelos e anseios. Com
isso dispde-se de um conceito amplo e multidimensional, envolvendo fatores fisicos, psicologicos e
sociais do individuo, como também a compreensdo do estado de bem-estar. A partir desse estudo,
instrumentos foram desenvolvidos com o intuito de analisar a qualidade de vida associada a saude
bucal em criancas, como a Early Childhood Oral Health Impact Scale (ECOHIS). Essa ferramenta
analisa o impacto da presenga de distirbios bucais e suas implicagdes na qualidade de vida de criangas
durante a fase pré-escolar, tal como o bruxismo (DE ALENCAR et al., 2017).

A partir do Brazilian Early Childhood Oral Health Impact Scale (B-ECOHIS), que avalia a
percepcao dos pais/responsaveis sobre as condi¢des da saude bucal das criancas no Brasil, Da Silva et
al. (2017) realizaram um estudo na Clinica Odontolégica Infantil da Universidade Federal do Piaui
(UFPI), em que foi avaliado o impacto do bruxismo na qualidade de vida de pais/responsaveis e
criancas com idade entre 2 e 5 anos. A pesquisa apontou que 37,5% dos entrevistados relataram
apresentar alguma sintomatologia dolorosa, 33,0% dificuldade para ingerir alimentos e 24,9%
apresentaram queixas durante a ingestdo de liquidos. Além disso, foi analisado que 26,1% também
apresentavam dificuldades para ir a escola e 25% manifestavam sinais de irritagao.

Sendo assim, ¢ valido ressaltar que o bruxismo atinge ndo apenas as criangas, como também
gera impacto em toda a estrutura familiar dos envolvidos. Desse modo, Da Silva et al. (2017), em seus
estudos, demonstraram que 48,9% dos pais e responsaveis relataram se sentir culpados pela condicao
de seus filhos e 28,4% ausentaram-se em algum momento de seus oficios devido aos sintomas do
bruxismo em seus filhos. Corroborando com os resultados anteriormente analisados, De Alencar et al.

(2017), ao utilizar a B-ECOHIS associado a Trait-anxiety Scale (TAS), em pacientes com idade entre
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3 a7 anos, advindos do Departamento de Odontologia e Ortodontia Pediatrica da Universidade Federal
do Rio de Janeiro (UFRJ), retomam a questdo de que o bruxismo ndo encontra-se apenas associado a
qualidade de vida das criancas, mas também de suas familias. Isto porque, alguns pais/responsaveis
relataram sentir-se preocupados com a condi¢cdo de seus filhos.

Dentre as consequéncias do impacto do bruxismo na qualidade de vida das criancas, a
ansiedade, irritabilidade e hiperatividade apresentam-se como os principais aspectos relacionados a
condicdo observada nesses individuos em diferentes estudos analisados. Uma vez que, como abordado
por De Alencar et al. (2017), fatores emocionais, como estresse, ansiedade e outros tracos de
personalidade influenciam o ranger dos dentes em pacientes com bruxismo, visto que apresenta-se
como um mecanismo de liberagdo de estresse. Para Baspinar et al. (2023), o nimero de casos
registrados de bruxismo pode aumentar para 79% em grupos que apresentam ansiedade e 100% nos
casos associados a quadros de depressao.

Da Silva et al. (2017) e Soares et al. (2020), constataram que criangas com BS encontram-se
frequentemente associadas a presenca de episddios de pesadelos e sono agitado, que podem vir a
interferir negativamente na qualidade do sono. Foram detectados por esses estudos o fato de que a
manuten¢do de habitos como roer as unhas ou morder objetos podem ser encontrados como alguns dos
fatores associados a presenca do bruxismo em criangas. Os estudos sugerem que a manutencao desses
habitos deletérios produzidos ao longo do dia podem vir a estimular, conscientemente ou ndo, o
movimento mandibular durante a noite. Os resultados apresentam um aumento nos relatos de fadiga e
indisposi¢ao pela manha, impactando no aproveitamento escolar das criangas com bruxismo.

Ao verificar os impactos da estética provocados pelo bruxismo infantil e sua relagdo com o
meio social, Bolsson ef al. (2023), em pesquisa realizada na cidade de Santa Maria, no Sul do Brasil,
observaram que na populagdo infanto-juvenil episdédios de bruxismo e bullying no ambiente escolar
encontram-se associados. Foi possivel verificar nos resultados dessa pesquisa que, dentre os
individuos que possuiam bruxismo, 47,5% relataram ter sido vitima de bullying devido as
consequéncias do bruxismo em sua satude bucal. De acordo com Gomes et al. (2018), a forma como o
individuo lida com esses conflitos encontra-se diretamente relacionada com o seu traco de
personalidade e tais particularidades podem persistir na maioridade.

Jahanimoghadam et al. (2023) evidenciam que dentre os estudos realizados sobre esta
problematica poucos abordam as diferentes apresentagdes circadianas do bruxismo (BS e BV),

necessitando da ampliagdo de pesquisas mais aprofundadas, de modo que se obtenha maior abordagem
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de diferentes métodos de diagnosticos, padronizagdo de critérios que visem proporcionar avangos no
controle do bruxismo.

Além disso, conforme analisado por Nazzal et al. (2023), vale ressaltar a importancia do
tratamento multidisciplinar durante a fase infantil, como forma de alcangar um melhor
acompanhamento aos pacientes. Conforme visto, a condi¢do do bruxismo ndo se limita apenas a uma
condi¢do estomatoldgica, requerendo uma analise completa do paciente, a partir da realizagao de uma
anamnese precisa ¢ do olhar atento do profissional da odontologia.

Quanto a etiologia do bruxismo, devido a sua multifatorialidade, os estudos analisados buscam
elucidar os fatores que desencadeiam esta condi¢ao na infancia. No entanto, observou-se que sobre os
fatores de origem locais/oclusais ndo ha entre os autores um consenso sobre a sua associacdo com o0s
casos registrados de bruxismo. Para Wetselaar et al. (2021), por muito tempo acreditou-se que as
interferéncias oclusais apresentavam-se como um dos principais fatores iniciadores do bruxismo.
Porém, avaliando a relacao entre bruxismo, fatores oclusais e habitos orais em criangas ¢ adolescentes
de uma escola na cidade de Brasilia, Traebert et al. (2020) evidenciaram nao ser possivel estabelecer
relag@o causa e efeito entre as interferéncias oclusais e o bruxismo. Embora, no mesmo estudo, tenha
sido encontrada uma significativa associag@o entre a ocorréncia do bruxismo com a perda 6ssea por
doenga periodontal, torna-se imprescindivel o desenvolvimento de estudos mais especificos para
melhor avaliagdo do bruxismo do sono com os fatores de risco para a doenga periodontal, bem como
as relacoes oclusais e seu efeito sob a condi¢do de saude bucal das criangas.

Dessa forma, como afirmado por Sandoval e Fariia et al. (2016), fica patente a necessidade de
mais estudos, uma vez que os trabalhos analisados se apresentam de forma ainda incipiente para o
entendimento do potencial de interacdo entre a condi¢do de saude bucal e o bruxismo, com o intuito
de elucidar seus efeitos na qualidade de vida das criancas e auxiliar no direcionamento de seu
tratamento. Portanto, cabe ao Cirurgido Dentista apresentar-se apto para realizar a conscientizagao de

seus sinais e sintomas € com isso o seu diagnostico precoce, possibilitando um melhor progndstico.

6 CONCLUSAO

O bruxismo durante a infincia apresenta-se como um termo guarda-chuva'', possuindo
diversos fatores ligados a sua etiologia, como: fatores locais, sistémicos, ocupacionais, hereditarios e
psicoldgicos; Apresenta sua maior prevaléncia em escolares, variando entre 3,5 a 40,6%, diminuindo

sua frequéncia conforme o passar da idade; Apresenta impacto na qualidade de vida desses individuos,

231

Revista Brasielira de Medicina de Exceléncia, Sao José dos Pinhais, v.2, n.3, 2024




\

b

Revisia brasiieira

WICUIGITIU UC CACCICTIVIU

desenvolvendo quadros de dores, dificuldade para ingerir alimentos, bebidas e entre outros, que levam
a modificacdo de suas rotinas e de seu estado psicoemocional;

Os atendimentos odontoldgicos da crianga com bruxismo visam a preservagdo dos dentes € o
relaxamento das estruturas musculares, alinhado ao tratamento multidisciplinar deste individuo, visto

a presenca de diversos fatores que podem desencadear seu desenvolvimento ao longo da infancia.
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