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Abstract

The aim of the present study was to determine
the prevalence and severity of dental fluorosis
in all schoolchildren (ages 4 to 18 years, n = 259)
from the town of Santa Tereza, Rio Grande do
Sul, Brazil, and to investigate associated factors.
Data were obtained through a questionnaire
and by means of clinical tests. Dean’s index was
used to determine fluorosis occurrence. Preva-
lence of fluorosis was 63.7%. The predominant
category was very mild (43.6%), followed by
mild (12.0%), moderate (7.7%), borderline (7.3%),
and severe (0.4%). Approximately 85.0% of the
schoolchildren currently have, or have had, ac-
cess to other topical sources of fluoride. Signifi-
cant associations were found between place of
residence and previous or ongoing fluoride mouth
rinsing and prevalence and severity of fluorosis
(p < 0.05). There was also a significant associa-
tion between dental fluorosis and parents’ level
of schooling, frequency of brushing teeth, fluo-
ride rinsing, and use of fluoride gel (p < 0.05).
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Introducéo

Na Odontologia, reconhece-se que, quando uti-
lizado em niveis ideais, o fldor tem efeitos alta-
mente positivos na prevencao e controle das
cdries dentdrias 1.

Sabe-se, porém, que quando ingerido cro-
nicamente e em doses excessivas, durante o
periodo de formacao dos dentes, o halogénio
pode levar ao aparecimento de uma anomalia
de desenvolvimento que afeta a estética do es-
malte dos dentes sob a forma de manchas co-
nhecidas como fluorose dentdria 2.

No Brasil, existem registros de fluorose en-
démica em Pereira Barreto, Cosmoépolis, Icém,
Sdo Jodao do Pau d’Alho - Sao Paulo; em Cocal
do Sul - Santa Catarina 3; e em Santa Tereza —
Rio Grande do Sul 4.

Dados do relatério anual do Sistema de Vi-
gilancia Sanitdria dos Teores de Flior de 1997
mostraram que, em 28 municipios do Estado
do Rio Grande do Sul, a presenca de flior natu-
ral encontra-se acima de 0,59ppm (Divisao de
Vigilancia da Qualidade da Agua para Consu-
mo Humano, 1998).

A existéncia de concentragdes naturais de
fldor acima do aceitdvel para o consumo em
dois pocos artesianos do Municipio de Santa
Tereza (até 1,6ppmF — Relatério Anual do Fldor:
ano base 1997, Divisdo de Vigilancia da Quali-
dade da Agua para Consumo, 1998), aliada a
uma prevaléncia de 68,7% de fluorose dentdria



em sua populacao escolar 4, justificou a reali-
zacao de um estudo atualizado para verificar a
prevaléncia e a severidade da fluorose dentdria
nessa populagdo, como também para investi-
gar fatores associados a essa patologia.

Materiais e métodos

Foi realizado um estudo descritivo transversal
com todos os 259 escolares do municipio, sen-
do 52,0% do sexo masculino e 48,0% do femi-
nino, com idade compreendida entre 4 e 18
anos, tendo como pré-requisito residirem em
Santa Tereza desde o nascimento. Os dados fo-
ram coletados por meio de um questiondrio es-
truturado e de um exame clinico; para a deter-
minacdo da prevaléncia e da severidade da fluo-
rose dentdria, utilizou-se o indice de Dean 5.

Foram considerados com fluorose os esco-
lares que apresentaram pelo menos o grau “2”
— muito leve.

Os exames foram realizados por uma exa-
minadora calibrada, nas escolas, em uma sala
de aula, sobre uma mesa, sob luz natural, com
auxilio de espelhos bucais planos e gazes este-
rilizadas. A calibracdo foi intra-examinador,
utilizando-se o teste kappa, cujo valor foi 0,82
—boa concordancia 5. Os dados foram proces-
sados e analisados pelo programa SPSS 10.0.

A possivel associacdo entre a presenca e a
severidade de fluorose dentdria e as varidveis
pesquisadas foi realizada pelo teste estatistico
qui-quadrado (nivel de significancia 5%).

0 estudo foi aprovado pelo Comité de Etica
em Pesquisa em Seres Humanos e Animais, da
Universidade Luterana do Brasil, Rio Grande
do Sul.

Resultados

A prevaléncia de fluorose encontrada foi de
63,7% (Tabela 1). Todos os tipos de fluorose
dentdria estiveram presentes, predominando
o grau muito leve (43,6%), seguido pelo grau
leve (12,0%), moderado (7,7%), questiondvel
(7,3%) e severo (0,4%). Considerando apenas
os graus de fluorose que determinam compro-
metimento estético (leve, moderado e severo),
o percentual de escolares afetados foi de 20,1%
(Tabela 2).

Todos os escolares relataram escovar seus
dentes com dentifricio e escova. Com relacdao
ao bochecho fluoretado, 43,2% deles ja o ha-
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Tabela 1

Prevaléncia da fluorose dentéria, segundo a idade dos escolares.

Santa Tereza, Rio Grande do Sul, Brasil, 2001.

Idade Prevaléncia de fluorose Total

Auséncia Presenca

n % n % n %
4 1 50,0 1 50,0 2 100,0
5 8 61,5 5 38,5 13 100,0
6 10 50,0 10 50,0 20 100,0
7 8 33,3 16 66,7 24 100,0
8 4 30,7 9 69,3 13 100,0
9 9 31,0 20 69,0 29 100,0
10 5 22,7 17 77,3 22 100,0
" 4 16,7 20 83,3 24 100,0
12 8 36,4 14 63,6 22 100,0
13 9 29,0 22 71,0 31 100,0
14 10 41,7 14 58,3 24 100,0
15-18 18 51,4 14 48,6 35 100,0
Total 94 36,3 165 63,7 259 100,0

viam feito no passado e 44,4% o estao fazendo,
uma vez por semana. Além disso, 0,4% dos es-
colares afirmou estar recebendo aplicagdes t6-
picas de fldor gel e 84,6% jd o fizeram no pas-
sado.

Foi encontrada associagdo significativa en-
tre o local de moradia dos escolares, o contato
atual ou passado com os bochechos fluoreta-
dos e presenca/severidade de fluorose denta-
ria (p < 0,05), bem como entre nivel de escola-
ridade dos pais dos escolares, freqiiéncia de es-
covacdo dos dentes, acesso a bochechos fluo-
retados e a presenca de fluorose.

Discussao

No presente estudo, a fluorose foi detectada
em 63,7% dos escolares. Essa prevaléncia é um
pouco mais baixa do que a encontrada em ou-
tros estudos brasileiros, que relataram o apare-
cimento de fluorose endémica 6.

Com relacdo ao grau de severidade, todos
os tipos de fluorose dentdria estiveram presen-
tes na populacgdo examinada, predominando o
grau muito leve e o leve, o que estd de acordo
com Cangussu et al. 7 e Cypriano et al. 8.

Para Oliveira et al. 9 e Brandao et al. 10, os
estudos transversais sobre fluorose dentdria no
Brasil relatam uma prevaléncia da patologia
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Tabela 2

Distribui¢do de escolares, segundo a idade e os graus de fluorose dentéria. Santa Tereza, Rio Grande do Sul, Brasil, 2001.

Idade Fluorose ausente Fluorose presente Total
0 - normal 1 - questionavel 2 - muito leve 3 -leve 4 — moderada 5 - severa
n % n % n % n % n % n % n %

4 1 04 - - - - - - 1 04 - - 2 08
5 4 1,5 4 1,5 5 2,0 - - - - - - 13 5,0
6 8 3.1 2 0.8 9 34 - - 1 0,4 - - 20 7,7
7 8 3,1 - - 10 3,9 4 1,5 2 0,8 - - 24 9,3
8 4 1,5 - - 6 2,3 3 1,2 - - - - 13 5,0
9 9 3,5 - - 17 6,5 1 0,4 2 0,8 - - 29 11,2
10 4 1,5 1 0,4 10 3,9 5 1.9 2 0,8 - - 22 8,5
11 4 1,6 - - 11 4,3 6 2,3 3 1.1 - - 24 9,3
12 7 2,7 1 0,4 7 2,7 3 1,2 3 1.1 1 0,4 22 8,5
13 7 2,7 2 0,8 15 57 5 1,9 2 0,8 - - 31 11,9
14 7 2,7 3 11 11 4,3 2 0,8 1 0,4 - - 24 9,3
15-18 12 4,7 6 2,3 12 4,6 2 0,8 3 1.1 - - 35 13,5
Total 75 29,0 19 73 13 43,6 31 12,0 20 7.7 1 04 259 100,0

em zonas urbanizadas abaixo de 30,0% para ci-
dades com até 0,8ppmF na dgua de consumo.
Uma prevaléncia acima desse percentual tem
sido atribuida ao efeito combinado de produ-
tos dentdrios e fluoretos em dguas de abasteci-
mento.

Neste estudo, observou-se uma associagao
significativa entre grau de instrucdo dos pais,
dos escolares e a fluorose dentdria destes. Esse
resultado corrobora o de Maltz & Silva 11, que
também encontraram relagdo entre nivel edu-
cacional dos pais e presenca de fluorose em es-
colares de Porto Alegre, Rio Grande do Sul.

A freqiiéncia de escovacao dentdria, os bo-
chechos fluoretados, que aconteciam ou j4 ha-
viam acontecido em mais da metade dos esco-
lares, e a utilizacdo do flior gel, podem ter cau-
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sado uma exposicado excessiva a formas tépicas
de utilizacao do fldor, uma vez que eles esta-
vam associados com a presenca da fluorose.

Ainda que o fldor na 4gua de abastecimen-
to publico seja considerado uma medida ne-
cessdria para o controle de cdrie dentdria, os
achados no presente estudo corroboram os re-
latos da literatura de que a difusdo macica do
uso do fldor, nas diversas formas de utilizacao,
tem contribuido para o aumento da prevalén-
cia de fluorose 9.

Ressalta-se que, pelos objetivos e caracte-
risticas desta pesquisa, as associacdes encon-
tradas devem ser vistas com cautela, embora
salientem aspectos importantes relacionados
ao uso combinado de fluoretos.



Resumo

O objetivo deste estudo foi determinar a prevaléncia e
a severidade da fluorose dentdria em todos os 259 es-
colares de 4 a 18 anos de idade do Municipio de Santa
Tereza, Rio Grande do Sul, Brasil, e investigar possiveis
fatores associados. Os dados foram coletados por meio
de um questiondrio e de um exame clinico. Para a de-
terminagdo da fluorose, foi utilizado o indice de Dean.
A prevaléncia de fluorose foi de 63,7%. O grau predo-
minante foi o muito leve (43,6%), seguido pelo grau le-
ve (12,0%), moderado (7,7%), questiondvel (7,3%) e se-
vero (0,4%). Cerca de 85,0% dos escolares apresenta-
ram acesso atual ou passado a formas topicas de utili-
zagdo do fliior. Associagoes significativas foram encon-
tradas entre local de moradia, prdtica atual ou passa-
da de bochechos fluoretados e a prevaléncialseverida-
de de fluorose, como também entre a prevaléncia de
fluorose e o nivel de escolaridade dos pais dos escola-
res, freqiiéncia de escovagdo, acesso a bochechos fluo-
retados e uso do fliior gel (p < 0,05).

Fluorose Dentdria; Sdude Bucal; Satide Escolar; Preva-
léencia
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