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RESUMO

A fluoretagdo da agua de abastecimento publico tem sido considerada como um método econdmico e de grande abrangéncia
populacional para o controle da doenca carie. Entretanto, a efetividade desse método depende da manutengio de niveis adequa-
dos de fluoretos e da continuidade da implantacio dessa medida. Este estudo teve como objetivo avaliar a concentracio de flior
presente na adgua de abastecimento do municipio de Cachoeira do Sul — RS, por um periodo de 12 meses. As amostras foram
coletadas mensalmente em 8 diferentes pontos da cidade, os quais representavam a populagao abastecida, e também na estac¢ao
de tratamento (ETA). O método utilizado na analise das amostras foi o Eletrométrico, eletrodo ion-especifico, sendo que a cada
avaliacio o aparelho foi calibrado. Os resultados demonstraram que houve uma oscila¢io na concentragio de flior que variou
de 0,40 a 1,00 ppmF/L durante o periodo avaliado. A média da concentrac¢ido de fliior entre todas as amostras foi 0,66 ppmF/L e
a mediana foi 0,68 ppmF/L. Das 104 amostras coletadas, 66 (63,4%) apresentaram a concentracio de flior adequada (entre 0,6
¢ 0,9 ppmF/L) e 38 (36,6%) apresentaram niveis inadequados. Neste estudo podemos concluir que houve uma oscila¢do do teor
de fluoretos na agua de abastecimento do municipio de Cachoeira do Sul, o que pode interferir nos beneficios esperados pela

fluoretagdo da agua de abastecimento na populagio estudada.
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INTRODUCAO

A utilizacao do flior tem sido um
dos grandes responsaveis para o éxito do
controle da carie dentaria, uma vez que
este interfere diretamente no processo de
desmineralizaciao e remineralizacao
quando em concentracdes adequadas dis-
poniveis constantemente no meio bucal
(CURY, 1995).

Entretanto, para que o fliior exer-
ca um efeito na reducio da prevaléncia
de carie a sua utilizagdo precisa ter uma
abrangéncia coletiva e apresentar uma
boa relac¢io custo-beneficio, fato que foi
conseguido por meio da fluoretacio das
aguas de abastecimento publico (TEN
CATE, 1999; EMMERICH; FREIRE,
2003). A adigao de fluoretos na agua de
abastecimento tem sido considerada uma
medida econdémica, de baixo custo aos
municipios e que apresenta uma correla-
¢do positiva com o desenvolvimento soci-
al das populacdes, além de estar relacio-
nada a reduc¢io da prevaléncia de carie

dentaria (PERES et al., 2003; PERES;
FERNANDES; PERES, 2004). Entre-
tanto, para que essa medida se torne efe-
tiva e segura deve ser mantida a concen-
tracdo 6tima de flior, que varia entre 0,7
e lppm/F (JOBSON et al., 2000).

Diversos estudos comprovam que pes-
soas que residem em locais onde ha agua
de abastecimento fluoretada apresentam
melhores indicadores de satide bucal
quando comparadas as que vivem em lo-
cais onde niao ha fluoretagdo na agua
(CURY, 1995; O'MULLANE et al., 1996;
JONES; WORTHINGTON, 2000; TRE-
ASURE et al., 2002). Dados semelhan-
tes tém sido relatados em estudos reali-
zados no Brasil, demonstrando redugoes
significativas nos indices CPOD (média
de dentes permanentes cariados, perdi-
dos e obturados) na populagdo com aces-
so a fluoretagdo da agua de abastecimen-
to (MOIMAZ et al., 1995; CORREA
PRETTO, 2000; MAIA et al., 2003; SB
Brasil 2003).

Apesar do conhecido beneficio do
fliior no controle da carie dentaria, este
pode provocar efeitos toxicos agudos e
crénicos no organismo humano quando
utilizado em concentragdes, quantidades
e freqiiéncias inadequadas (CURY,
2001). Um dos efeitos cronicos de gran-
de relevancia é a fluorose dentaria, ca-
racterizada por uma altera¢do do esmal-
te do dente durante o periodo de forma-
¢ao do germe dentario, mais precisamen-
te durante as fases de aposi¢io e minera-
liza¢do (REGEZI; SCIUBBA, 1991). Essa
anomalia pode ocorrer no momento em
que houver um minimo de alteragao da
concentracio ideal do ion flior na agua
de abastecimento ingerida pela popula-
¢do (BURT; KEELS; HELLER, 2000).

A manutencao do flior na agua de
abastecimento é de extrema importéincia
para a redu¢do dos indices de carie den-
taria, assim como o controle dos niveis
adequados da concentracio desse ion dis-
ponivel a populagdo por meio da agua de
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abastecimento, assim evitando casos de
intoxica¢do cronica (CURY, 2001). O
controle mensal das concentracoes de
flior geralmente é realizado pelo préoprio
o6rgido que fornece o abastecimento de
agua e pela vigilancia sanitaria. Porém,
a formagao de grupos de heterocontrole
deve ser também responsabilidade de
Universidades, conselhos regionais de
satde, prefeituras e secretarias munici-
pais de saiide para que possa ser exigido
um maior controle nos teores de flior
disponibilizado a populagao.

Tendo em vista a importancia da ma-
nutencio de uma concentra¢io ideal de
flior na agua, este estudo se propods a
avaliar a concentragao de fliior em amos-
tras coletadas da agua de abastecimento
publico do municipio de Cachoeira do
Sul/RS, por um periodo de 12 meses.

METODOLOGIA
Este estudo transversal foi realiza-
do no municipio de Cachoeira do Sul,
localizado na regiao central do estado do
Rio Grande do Sul que possui uma drea
urbana de 3.735 Km distribuida em 37
bairros. Possui uma populagdo estima-
da em 89.395 habitantes pelo CENSO
2005. Estima-se que a cobertura da po-
pulacido que possui agua tratada seja de
97,42%. A Companhia Riograndense de
Saneamento (CORSAN) forneceu para
este estudo um mapa do municipio iden-
tificando os locais de abrangéncia do
abastecimento publico, assim como a lo-
calizacdo dos trés reservatérios de dgua
tratada além do reservatério localizado
junto a tnica Estacdo de Tratamento da
agua (ETA) existente no municipio. Sis-
tematicamente sio realizadas pela COR-
SAN coletas de amostras de forma alea-
téria em pontos do municipio e também
do ponto de saida da agua tratada na
ETA, que sdo avaliadas pela equipe téc-
nica quanto aos niveis de fluoretacio da
agua pelo método Colorimétrico. O sal
utilizado é o flior de silicato de sédio.
A portaria N° 1.469 de 29/12/00 do
Ministério da Satide determina que a
cada 10.000 habitantes deve ser realiza-
da uma coleta e que estas devem ser rea-
lizadas mensalmente (FUNASA, 2003).
Tendo essa portaria como referéncia fo-
ram determinados por meio de sorteio
entre os bairros, de forma aleatéria, 9
pontos de coleta no municipio. Nos bair-
ros sorteados foram escolhidos como lo-
cais de coleta as Unidades de Satide e os
pontos mais proximos aos reservatorios
de dgua tratada. As coletas em cada um
dos pontos foram realizadas mensalmente
por um periodo de 12 meses, tendo inicio
no més de abril de 2005. As amostras fo-

ram colhidas diretamente das torneiras
externas aos estabelecimentos, em fras-
cos plasticos de 80mL estéreis. Os fras-
cos foram etiquetados e identificados por
meio de niimeros referentes a cada pon-
to, porém a legenda da relacido entre a
numeracio e o ponto de coleta néo esta-
va presente durante a etapa laboratori-
al. Ao final do estudo foram realizadas
104 coletas e analises. O nimero de ana-
lises ndo correspondeu ao de coletas de-
vido ao fato de que em alguns pontos de
coleta nem sempre era possivel o acesso
ao local.

As amostras de agua foram analisa-
das no Laboratério de Analises Quimi-
cas Industriais e Ambientais da Univer-
sidade Federal de Santa Maria, no qual
foi realizada a medi¢do da concentragio
de fluoreto presente nas mesmas.

A concentracio de flior em mV (mili-
voltagem)—e posterior conversao em ppm
— foi avaliada pelo método eletrométri-
co. A calibracdo do aparelho foi realiza-
da a cada dia de analise.

Os dados obtidos durante os 12 me-
ses de analise foram digitados no softwa-
re Microsoft Excel e analisados no paco-
te estatistico SPSS (versao 8.0).

A variavel concentragdo de flior na
agua de abastecimento do municipio foi
descrita em ppm, sendo apresentado o
maior e o menor valor, a média e a medi-
ana e os quartis 25 e 75. As concentra-
¢oes de flior encontradas foram agrupa-
das em duas categorias:

Inadequada: abaixo (< 0,6 ppm) e
acima (0,9 ppm) do valor aceitavel, e;
Adequada (entre 0,6 € 0,9 ppm)

RESULTADOS

O menor e o maior valor encon-
trados durante as analises, foram de 0,40
ppmF/L e 1,00 ppmF/L, respectivamen-
te. A média da concentracio de flaor de
todas as amostras durante o periodo es-
tudado foi 0,66 ppmF/L e a mediana foi
0,68 ppmF/L. O quartil 25 foi 0,42 ppmF/
L e o quartil 75 foi 0,82 ppmF/L.

Quanto a categorizag¢ido dos resul-
tados seguindo as recomendagées da Por-
taria 10/99, a analise dos dados demons-
trou que 38,9% das amostras apresenta-
ram niveis de flior inferiores a 0,6 ppm
ou acima de 0,9 ppm (inadequados) e
61,1% das amostras apresentaram niveis
de flior entre 0,6 € 0,9 ppm (adequados).

DISCUSSAO

O flior adicionado a agua de abaste-
cimento piblico vem sendo utilizado
como uma medida eficaz, segura, econd-
mica e simples na prevengio e no contro-
le da carie dentaria, sendo considerado

elemento estratégico nos programas de
promocao de satide bucal (SCHNEIDER
FILHO et al., 1992; HOROWITZ, 2001;
BURT, 2002).

Varios estudos foram realizados
avaliando a presenca e a concentracgio
do fliior na dgua de abastecimento nos
diferentes estados e em diferentes cida-
des em nosso pais. Os resultados obtidos
geralmente apresentam concentragdes
inadequadas de fliior, havendo oscilagdes
nos diferentes periodos de tempo e nos
diferentes pontos de uma mesma locali-
dade (SPADARO et al., 1990; MODES-
TO et al., 1999; CARVALHO; MORITA;
2002; MAIA et al., 2003; LUND et al.,
2004).

As amostras foram analisadas pelo
método Eletrométrico. Atualmente esse
método é considerado superior aos de-
mais, por ser mais rapido e mais preciso.
Sendo assim, ja foi utilizado em diversos
estudos para verificar a concentragéo de
flior presente na agua (SPADARO et al.,
1990; MODESTO et al., 1999; MAIA et
al., 2003; LUND et al., 2004).

A analise dos dados obtidos nas
medi¢des de concentracio de flior das
amostras do presente estudo possibilitou
determinar como menor valor 0,40
ppmF/L, e 0o maior 1,00 ppmF/L, resul-
tado aproximado aos dos estudos de Fer-
reira et al. (1999), Modesto et al. (1999)
e Maia et al. (2003).

A concentracio de fliior encontra-
da nas amostras demonstraram que das
104 coletas, 66 (63,4%) apresentaram a
concentracao de flior adequada e 38
(36,6%) inadequada, expondo a popula-
¢do a riscos, bem como nao benefician-
do-a satisfatoriamente em relagao ao pro-
cesso doenca carie. Segundo Buzalaf et
al. (2002), diversos estudos tém discuti-
do as causas da variabilidade da concen-
tracdo de flior na agua. Os fatores cita-
dos sdo: tamanho da populagdo abaste-
cida, tipo de composto de flior empre-
gado, tipo e numero de fontes de capta-
¢ao de agua, tamanho da rede, esta¢des
do ano, equipamentos problematicos e o
tipo de método utilizado para avaliagao.

Tendo em vista que 36,6% das
amostras analisadas no periodo de 12
meses apresentaram-se inadequadas su-
gere-se que ha a necessidade de avaliar
as causas das variagoes observadas, para
que desta forma se possa permitir que a
populacdo analisada receba os benefici-
os da fluoretagdao da agua de abasteci-
mento.

CONCLUSOES
Com base neste levantamento de da-
dos é possivel concluir que:
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- foram encontradas flutuacées na
concentracio de flior da agua de abas-
tecimento do municipio de Cachoeira do
Sul — RS, a cada més coletado;

- no periodo avaliado houve uma os-
cila¢ao de 0,40 a 1,00 ppmF/L nas amos-
tras coletadas;

- das 104 amostras analisadas 66
(63,4%) apresentaram concentracgio de
flior adequada e 38 (36,6%) das amos-
tras demonstraram valores inadequados.

ABSTRACT

The fluoridation of the public wa-
ter supply has been demonstrated to be
one of the most successful measures in
public health history. However, the
effectiveness of this method depends on
the maintenance of adequated levels of
fluoride and its continuity. This study
evaluated fluoride levels in the public
water supply in Cachoeira do Sul - RS,
for a period of 12 months. The sam-
ples had been collected monthly in di-
fferent points of the city and in public
water treatment stations. Fluoride
analysis used an electrometric method.
The results demonstrated an oscillati-
on in the fluoride concentration and it
varied from 0,40 to 1,00 ppmF/L. The
fluoride concentration medium was
0,66ppmF/L and the median was 0,66
ppmF/L. Of the 104 collected samples,
66 (63,4%) presented adequated fluo-
ride concentration (between 0,6 and 0,9
ppmF/L) and 38 (36,6%) inadequated
levels. Fluoride concentration oscilla-
tion in the public water supply of Ca-
choeira do Sul was observed, and this
fluctuation can intervene in the bene-
fits of fluoridation.

KEYWORDS
Fluoride. Fluoridation. Dental fluo-
rosis. Water consumption.
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