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Esta é uma pesquisa-extensao, quantitativa e descritiva, realizada entre outubro de 2017 a setembro de 2018,
com o objetivo de avaliar a concentragdo de fliior pelos principios do heterocontrole, nas aguas de
abastecimento publico do municipio de Cascavel - PR. Considerou-se para a coleta de amostras seis Unidades
Basicas de Sadde, considerando algumas préximas e outras distantes das esta¢des de tratamento, com coletas
mensais e em duplicata. As médias de temperaturas maximas se situaram em torno de 19.5°C; sendo assim,
os teores de fluoretos na dgua deveriam ficar entre 0,65 e 0,94 ppm. Foram analisadas 144 amostras, sendo
que 46 (31,9%) amostras estavam acima do limite 0,94 ppm e 6 (4,2%) amostras estavam abaixo do limite
de 0,65 ppm. Nos meses de abril e junho, houve o maior nimero de amostras com teores acima do limite 0,94
ppm F, e os meses de julho e agosto apresentaram os valores minimos. Apesar da maioria (63,9%) das
amostras estarem dentro dos padrdes, ha necessidade de se realizar o heterocontrole para subsidiar a cidade
e a Companhia de Saneamento do Parana.

Descritores: Fluoretagio; Flior; Vigildncia em Satide Publica.

This is a quantitative and descriptive research-extension, carried out between October 2017 and September
2018, with the objective of evaluating the fluoride concentration by the principles of heterocontrol, in the
public water supply of the municipality of Cascavel, in the state of Parana. Six Basic Health Units were
considered for the collection of samples, considering some close and others distant from the treatment
stations, with monthly and duplicate collections. The average maximum temperatures were around 19.5 ° C;
therefore, the fluoride content in the water should be between 0.65 and 0.94 ppm. 144 samples were
analyzed, of which 46 (31.9%) samples were above the 0.94 ppm limit and 6 (4.2%) samples were below the
0.65 ppm limit. In the months of April and June, there was the largest number of samples with levels above
the limit 0.94 ppm F, and the months of July and August presented the minimum values. Despite the majority
(63.9%) of the samples being within the standards, there is a need to perform heterocontrol to subsidize the
city and the Companhia de Saneamento do Parana.

Descriptors: Fluoridation; Fluorine; Public Health Surveillance.

Esta es una investigacidn-extensidn cuantitativa y descriptiva, realizada entre octubre de 2017 y septiembre
de 2018, con el objetivo de evaluar la concentracién de flior por los principios de heterocontrol, en los
suministros publicos de agua del municipio de Cascavel - PR. Se consideraron seis Unidades Basicas de Salud
para la toma de muestras, considerando algunas cercanas y otras lejanas a las plantas de tratamiento, con
tomas mensuales y por duplicado. Las temperaturas maximas medias se situaron en torno a los 19,5°C; por
lo tanto, el contenido de fluoruro en el agua deberia estar entre 0,65 y 0,94 ppm. Se analizaron un total de
144 muestras; 46 (31,9%) muestras estaban por encima del limite de 0,94 ppmy 6 (4,2%) muestras estaban
por debajo del limite de 0,65 ppm. En los meses de abril y junio se registré el mayor nimero de muestras con
contenidos superiores al limite de 0,94 ppm F, y los meses de julio y agosto presentaron los valores minimos.
A pesar de que la mayoria (63,9%) de las muestras estaban dentro de las normas, es necesario realizar el
heterocontrol para subsidiar a la ciudad y a la Companhia de Saneamento do Parand.

Descriptores: Fluoruracion; Flaor; Vigilancia en Salud Publica.
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INTRODUCAO

em-se verificado os beneficios do fltior para o controle da carie dentaria. Numa revisao

sistematica realizada pelo Oral Health Group da Cochrane, observa-se o beneficio do

flaor adicionado a 4gua de abastecimento publico na redugdo de caries, tanto na denti¢do
decidua quanto permanentel.

No Brasil, a fluoretagao teve inicio em 1954 na cidade de Baixo Guandu - ES, e, desde entao,
a cobertura da fluoretacdo das aguas vem aumentando, elevando-se a taxa de cobertura de
67,7% (2000) para 76,3% (2008), uma das mais altas coberturas entre os 10 paises mais
populosos do planeta2. Apesar dos avancos, os estados brasileiros com menores indices
socioecondmicos sdo 0s que possuem também reduzidos percentuais de cobertura da
fluoretacao de aguas3.

Controlar o processo da fluoretacdo visando a manutencao de adequados indices de flior
¢ tdo importante quanto a continuidade da medida, sendo importantissimo garantir
continuidade e teores adequados de fluoretos nas dguas, por meio do controle operacional nas
estacdes de tratamento de agua, realizado pelas empresas responsaveis pelo processo da
fluoretagao®.

Somado a este controle operacional nas estagdes de tratamento de agua, deve ser
implantado o heterocontrole, que significa a vigilancia sanitaria das concentracdes de flaor
realizado por qualquer 6rgao ou instituicdo, publica ou privada, que ndo seja a empresa
responsavel pelo tratamento e adigdo do fldor na agua, ja que é um bem ou servigo que implica
risco ou representa fator de protecdo para a saude publica2.

A Lei N2 6.0505% o Decreto Federal N2 76.8726 e a Portaria GM/MS N2 6357 sdo os
instrumentos legais ainda em vigor que determinam a obrigatoriedade de fluoretar a 4gua em
todo o pais, nos sistemas publicos de abastecimento dotados de Estacdo de Tratamento de
Aguas (ETA).

As concentragdes ideais de fluoretos na dgua sdo determinadas de acordo com as médias
das temperaturas maximas anuais de cada regiao, ficando o limite de fluoreto estabelecido
entre 0,6 a 1,7 ppm pela Portaria GM/MS N2 6357. Atualmente, a Portaria n? 2.914/20118
determina que a concentra¢cdo maxima permitida de fluoreto na agua nao deve ultrapassar 1,5
ppm. Esse teor de fllor ndo seria recomendado para nenhuma regiao do pais, conforme o
Centro Colaborador do Ministério da Saude em Vigilancia da Saude Bucal® (CECOL), que propds
um critério para a classificagdo das aguas segundo o teor de fluoretos e de acordo com a
variagao da temperatura da regiao, ficando o menor teor de fltior nas aguas em 0,45 ppm e o
maior teor em 0,94 ppm. Neste documento, houve um detalhamento relacionado as dimensoes
do beneficio do controle da carie dentaria, bem como do risco de fluorose dentaria causada pela
fluoretacdo da agua de abastecimento, indo além das categorias dicotémicas “adequada/
inadequada”.

Em estudol0 realizado com base na média das temperaturas maximas diarias registradas,
realizado nas capitais brasileiras para o ano de 2008, foi possivel calcular os valores de
concentracgdo 6tima de fluoreto, conforme a formula recomendada na Portaria GM/MS N2 6357,
e verificar que a variacdo dos teores de fluoreto na 4gua de abastecimento ficaria em torno de
0,6 ppm (para Boa Vista - RR) e 0,8 ppm (em Curitiba - PR).

A concentrac¢do de fluoreto é um parametro relevante para avaliacao da qualidade nas
aguas de consumo, seja pela possibilidade de controle da carie dentaria, quando presente em
niveis adequados, seja pelo potencial de provocar fluorose dentaria, quando em niveis elevados.
Estabelecer niveis de seguran¢a para o fluoreto em aguas de consumo é uma medida
imprescindivel de protecao a saide humana®.

O heterocontrole deve servir como ferramenta para garantir a eficacia e a seguranca da
fluoretacdo, e seus resultados devem ser encaminhados aos setores responsaveis pelo
fornecimento de agua para consumo humano no municipio para que, se necessarias, medidas
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sejam adotadas, pois ha estudos que mostram resultados do heterocontrole com variagdes
significativas na concentragdo de fluoreto, em algumas localidades brasileiras11-14,

Diante da importancia da fluoretacdo para a saude publica e da importancia do
monitoramento das concentragdes adequadas de fluoreto na agua de abastecimento publico,
este trabalho teve por objetivo avaliar a concentracdo de fldor pelos principios do
heterocontrole, nas aguas de abastecimento publico do municipio de Cascavel - PR.

METODO

Esta é uma pesquisa-extensdo, quantitativa e descritiva, que realizou heterocontrole do
flior por amostragem de regides ligadas as Estagdes de Tratamento de Agua (ETA), realizada
na cidade de Cascavel - PR. Também, utilizou-se informa¢des da Companhia de Saneamento do
Parana (SANEPAR) para conhecer a rede de distribui¢do de dgua do municipio, por meio das
ETA e suas abrangéncias espaciais no municipio; e o site Atlas da Agéncia Nacional de Aguas
(http://atlas.ana.gov.br/Atlas/forms/Home.aspx ), que contém o croqui de todas as redes de
abastecimento das cidades brasileiras.

Para a definicdo dos pontos de amostragem para coleta da 4gua durante a execugao do
estudo, foi utilizado o Guia de Amostragem para Vigilancia da Concentra¢do do Fluoreto na
Agua de Abastecimento Publico elaborado pelo CECOL?S.

A rede de abastecimento de 4gua tratada da Companhia de Saneamento do Parana
(SANEPAR) esta disponivel para 100% da populacdo urbana de Cascavel.

O municipio de Cascavel dispde de trés ETA com reservatérios de aplicagdo de fldor, de
modo que ficaram determinadas como pontos de coleta,seis Unidades Basicas de Satude (UBS),
mais proximas e mais distantes das trés estacdes de tratamento das aguas. As UBS ficaram
definidas como pontos de coleta, devida sua distribui¢do geografica, de maneira que abrangesse
todas as regides da cidade. A coleta foi realizada mensalmente durante o periodo de um ano, de
outubro de 2017 a setembro de 2018. As amostras foram coletadas diretamente de torneiras,
no ponto de entrada da rede, em frascos de polietileno de 50 ml, previamente enxaguados com
a dgua da torneira, identificados e etiquetados.

As amostras coletadas foram analisadas, em duplicata, no laboratério de bioquimica do
Curso de Odontologia da Universidade Estadual do Oeste do Parana (UNIOESTE), utilizando-se
um analisador de ions acoplado a um eletrodo medidor de ion fluoreto da marca Analyser®
modelo 18AF, tendo como valor referencial a média das duas leituras.

Previamente as analises, o aparelho foi calibrado em solu¢des padrdes de 0,1 ppm Fe 1
ppm F. Estas solu¢des foram criadas a partir da solugao padrao 100 ppm de fluoreto Analyser®.
Para a calibracdo, o eletrodo foi parcialmente imerso, até a estabilizacdo da leitura para os
parametros das solu¢des de 0,1 ppm e 1 ppm. As amostras coletadas foram preparadas e a elas
foram adicionadas a solucao ajustadora de forga ionica TISSAB III Analyser®.

O valor da média de temperatura maxima do municipio foi utilizado como parametro para
a analise da concentracao de fluoreto na agua de abastecimento, sendo que esta informacao foi
solicitada, via e-mail (faleconosco@simepar.br), junto ao Sistema Meteorolégico do Parana -
SIMEPAR. Para o municipio pesquisado, no periodo de outubro de 2017 a setembro de 2018, as
médias de temperaturas maximas se situaram em torno de 19,5 °C.

Conforme o Centro Colaborador do Ministério da Saide em Vigilancia da Saide Bucal
(CECOL)?, para as localidades onde as médias das temperaturas maximas anuais se situam
abaixo de 26,3°C, a melhor combinac¢do beneficio-risco ocorre na faixa de 0,65 ppm F a 0,94
ppm F (Quadro 1), sendo este o parametro adotado para este estudo.
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Quadro 1. Critérios propostos pelo Centro Colaborador do Ministério da Saude em Vigilancia
da Saude Bucal da Universidade de Sdo Paulo, 2011859.

Teor de fliior na agua (ppm) Beneficio (controle da carie) Risco (produzir fluorose)

0,00 a 0,44 Insignificante Insignificante

0,45 a 0,54 Minimo Baixo

0,55a 0,64 Moderado Baixo

0,65 a 0,94 Maximo Baixo
0,95a1,24 Maximo Moderado
1,25a1,44 Questionavel Alto

1,45 ou mais Maleficio Muito alto

Considerando as médias de temperaturas maximas e a melhor combinag¢ao beneficio-
risco, proposta pela CECOL, os resultados das andlises foram digitados em uma planilha do
Microsoft Excel. A estatistica descritiva (média, minimo, maximo, desvio padrao, coeficiente de
variacao e amplitude) foi realizada com o auxilio do software Bioestat® 5.0.

Conforme mencionado anteriormente, trata-se de um projeto de extensdo e pesquisa
universitaria e ndo envolve seres humanos. Dessa forma, o projeto péde ser executado apds
consulta ao Comité de Etica, que informou nio haver necessidade de avaliacdo (Conforme
Resolugao 466/12).

RESULTADOS

Coletou-se 72 amostras em duplicata, ou 144 analises. Pode-se observar que 46 (31,94%)
amostras estavam acima do limite 0,94 ppm F e 6 (4,16%) amostras estavam abaixo do limite
de 0,65 ppm (Tabela 1).

A faixa de concentracdo de fluoreto entre 0,65 a 0,94 ppm F, que é considerada a de
melhor combinac¢do beneficio-risco, foi constatada em 63,9% do total de amostras coletadas.
Entre os pontos de coleta, a Unidade Morumbi foi a que apresentou o maior nimero de
amostras (83,3%) com concentra¢dao de fluoreto entre 0,65 e 0,94 ppm F, entretanto, dois
pontos de coleta apresentaram metade (50%) de suas amostras fora deste padrado (Tabelal).

Tabela 1. Concentragao de fluoreto de acordo com critério técnico do Centro Colaborador do
Ministério da Saude em Vigilancia da Saude Bucal (CECOL) por localidades. Cascavel - PR, 2019.

Local da coleta UBS Los UBS UBSXIVde USFParque USF Parque USF Total
Angeles Floresta Novembro Sdo Paulo Verde Morumbi

Flior na agua (em ppm) N2 % N9 % N2 % N¢ % N¢ % Ne % Ne %
0,00 a 0,44 0 0 0 0 0 0 0 0 4 16,7 0 0 4 2,8
0,45a 0,54 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0,55a 0,64 0 0 2 84 0 0 0 0 0 0 0 0 2 1,4
0,65a0,94 * 17 70,8 18 75 12 50 13 54,1 12 50 20 833 92 639
0,95a1,24 7 292 4 166 12 50 11 459 8 33,3 4 16,7 46 319
1,25a1,44 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
1,45 ou mais 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Total de amostras 24 100 24 100 24 100 24 100 24 100 24 100 144 100

Nota: * Melhor combinagdo beneficio-risco.

0 maior coeficiente de variacao ocorreu na UBS Parque Verde com 26,96%, apresentando
o valor minimo de 0,43 ppm F e o valor maximo de 1,14 ppm F, seguido da UBS Parque Sao
Paulo, que apresentou o coeficiente de variacao de 14,87% com o valor minimo de 0,66 ppm F
e o valor maximo de 1,15 ppm F (Tabela 2).

No Grafico 1 foi possivel observar, entre os meses de abril e junho, 0 maior nimero de
amostras com teores acima do limite 0,94 ppm F. Com relacdao ao valor minimo, este foi
observado durante dois meses consecutivos (julho/agosto), em um dos pontos de coleta
(Unidade Parque Verde), sendo que no més seguinte (setembro), o teor de fltior voltou para o
padrao 0,65 a 0,94 ppm F.
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Tabela 2. Medidas de tendéncia central e dispersdo das concentragdes de fllior por localidade.
Cascavel, PR - 2019.

UBS de coleta Média ppm Desvio Padrao Coeficiente Variacdo Valor Minimo  Valor Maximo Amplitude
Los Angeles 0,82 0,13 15,2% 0,65 1,10 0,45
Floresta 0,83 0,12 16,1% 0,61 1,07 0,46
XIV de Novembro 0,94 0,10 11,3% 0,70 1,05 0,35
Parque Sao Paulo 0,92 0,13 14,8% 0,66 1,15 0,49
Parque Verde 0,82 0,22 26,9% 0,43 1,14 0,71
Morumbi 0,87 0,09 11,3% 0,70 1,09 0,39

Grafico 1. Média dos teores de flior (ppm) encontrados nas amostras de agua coletadas, por
meés de acompanhamento. Cascavel - PR, 2019.
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A média das 144 amostras analisadas foram distribuidas por pontos de coleta e a média
total entre os pontos de coleta foi de 0,86 ppm (Grafico 2).

Grafico 2. Médias de concentracgdo de fluoreto nas amostras de agua durante os 12 meses
analisados, segundo os diferentes locais estudados. Cascavel - PR, 2019.
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DISCUSSAO

A fluoretacao das dguas de abastecimento publico é elemento essencial na prevencao de
agravos, sendo uma das ag¢des prioritarias da politica de satide na area que transcende a
dimensao meramente técnica do setor odontolédgico e que deve ser acompanhada ao longo do
seu desenvolvimento.
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Esta politica é incentivada pela legislacao brasileira, e, a0 mesmo tempo, recomendada
por diversas instituicdes que a apoiam e contribuem, por meio de seus manuais de orientagdes,
para a fluoretagdao das aguas de abastecimento publico e seu controle, destacando-se o Centro
Colaborador do Ministério da Saide em Vigilancia da Sadde Bucal (CECOL) da Universidade de
Sao Paulo (USP)215,

Cabe ao nivel municipal, por meio das Secretarias Municipais de Saude, executar a
vigilancia da qualidade da 4gua em articulacdo com as operadoras, mantendo atualizado o
sistema de informacdes do Sistema de Informacio de Vigilancia da Qualidade da Agua Para
Consumo Humano (SISAGUA)?>,

Um estudol® multicéntrico sobre cobertura e vigilancia da fluoretacao da dgua realizada,
com dados do periodo de 2010 a 2015, em municipios com mais de 50 mil habitantes, verificou
que, no estado do Parang, a vigilancia da fluoretacdo e alimentacao no SISAGUA foi realizada
pelo operador do sistema de abastecimento, a SANEPAR. Nao havia registros sistematicos de
analises para o parametro fluoreto pela Vigilancia Estadual, com acao desenvolvida em 2010,
especifica para coleta de amostras e analise dos teores de fluoreto, tornando possivel a
validacdo dos municipios fluoretados, porém sem continuidade?e.

Em 2014, ja é possivel observar a presenca dos servicos de Vigilancia em Satde, em
municipios paranaenses, atuando no heterocontrole, bem como, iniciativas de heterocontrole
em determinadas localidades do Parand, realizadas por parte de instituicdes de ensino
superiorl417-19,

O heterocontrole no municipio de Cascavel permitiu confirmar que o flior esta presente
na dgua de consumo humano, entretanto, com variacdes mensais no teor de fldor identificadas
entre os pontos de coleta de 4gua e em um mesmo ponto ao longo do periodo analisado.
Nenhuma das analises realizadas mostrou um pico que alertasse a exposicdo cronica da
concentracdo de fluoreto acima da preconizada, expondo a populacdo alvo ao possivel
desenvolvimento de fluorose, semelhante ao estudo de heterocontrole da cidade de
Uberlandia2°.

A decisao de implementar e manter em niveis 6timos o teor de fluoretos da agua dos
municipios brasileiros deve basear-se na compreensdo de fatores sociais como o trabalho e
renda, gerar maior ou menor disponibilidade e frequéncia no uso de dentifricio fluoretado, bem
como acesso a outras estratégias de prevencao de carie.

A fluoretacdo da 4gua esta associada a uma maior proporg¢do de criangas sem carie e uma
reducdo no numero de dentes afetados pela doenca?; além disso, possibilita o redirecionamento
de atividades de saide bucal, realizadas por profissionais de nivel superior, em direcdo a outros
grupos populacionais?!. E sempre oportuno lembrar que a exposicio ao longo da vida a 4gua
fluoretada também tem sido associada a redugdo da carie dentaria em adultos?2.

Verificou-se que 63,9% das amostras de agua fluoretada se encontraram na faixa de
melhor risco-beneficio, 0,65 a 0,94 ppm F, pela classificacdo proposta pelo CECOL. Por sua vez,
mesmo tendo a maioria das amostras na melhor faixa de risco beneficio, o heterocontrole deve
ter uma linha de continuidade. Estudos longitudinais de heterocontrole da fluoretagdol3.23
indicam a necessidade de intervenc¢des pela companhia responsavel pelo tratamento da agua
no municipio, auxiliam na manutenc¢do dos niveis de flior ideal no abastecimento da agua
publica e apresentam melhor padrao de manutengdo de teores adequados de fluor.

Em um estudo?4 de revisdao, observou-se falhas na fluoretacdo da agua devido a
problemas, tais como: bomba dosadora manual, variagdo na vazao d’agua, rede de distribuicao
complexa, dificuldade técnico operacional, técnica analitica diferente entre o controle interno
e externo, falhas na administragcdo publica, distancia entre reservatdrios e ETA, fonte de
abastecimento poco artesiano, IDH baixo do municipio, auséncia de equipamento,
infraestrutura laboratorial e técnica e fontes naturalmente fluoretadas.

Pesquisas!417-19 de heterocontrole, no estado do Parana, mostram diversidades. Em
analise das aguas de 23 municipios pertencentes a 152 Regional de Saude do Parana mostraram
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que 79,5% das amostras de agua fluoretada se encontraram na faixa de melhor risco-
beneficiol”. Ja& nos municipios com populagdo acima de 50 mil habitantes da Regido
Metropolitana de Curitiba - PR, do total de 2.797 amostras de agua analisadas, somente 51,5%
estavam na faixa de melhor beneficio-risco para a concentrac¢do de fluoreto, apresentando um
resultado insatisfatériol4.

No Parana, o melhor resultado em estudos de heterocontrole foi na cidade de Maringa, no
ano de 2010, que mostrou que 86% das amostras coletadas do sistema de abastecimento de
agua estavam de acordo com a melhor combinagdo beneficio-riscol8. Por outro lado, na cidade
de Ponta Grossa - PR dois ter¢os das amostras encontravam-se fora do padrao ideal de 0,55
ppm F a 0,84 ppm F, com predominio de amostras com superdosagem, chegando a 13,4% o
percentual de amostras com teores de fldor acima de 1,1 ppm?°.

Neste estudo, o resultado das analises mostrou que 31,9% das amostras na faixa de
concentracdo de fluoreto entre 0,95 ppm F e 1,24 ppm F, que representa risco moderado de
fluorose, em conformidade com os parametros da CECOL. Contudo, as mais altas concentragoes
encontradas ndo ultrapassaram 1,16 ppm F, ficando bem préximas do limite aceitavel. A média
das 144 amostras foi de 0,86 ppm F, valor adequado com o critério de analise usado neste
estudo; entretanto, a média deve ser vista com cautela pois acabaria por ocultar variacdes que
podem ocorrer ao longo do periodo no mesmo ou em diferentes pontos de coleta.

Também foi visivel dificuldade de manutencao adequada de fldor na agua de
abastecimento que poderia servir de alerta para possiveis problemas advindos desta
inadequacdo, principalmente a probabilidade de aumento na incidéncia de fluorose, apesar do
presente estudo ndo ter sido delineado para avaliar uma relacao de causa-efeito entre consumo
de 4gua fluoretada e risco de fluorose na populagao.

Considerando a maioria das dosagens (63,9%) estarem dentro dos limites, e as amostras
(31,9%) com superdosagem estarem bem préximas do limite adequado, os resultados ndo sao
alarmantes, pois graus de fluorose dentaria muito leve e leve (normalmente encontrados no
Brasil) ndo afeta a autopercepcao e qualidade de vida de adolescentes?>.

Por outro lado, niveis abaixo do recomendado poderiam alterar substancialmente a
efetividade dessa manobra preventiva em termos de redugao de carie dentaria, principalmente
em individuos privados de acesso a outros meios de veiculacdo de fluoretos. Tal fato ressalta a
importancia de estudos visando monitoramentos periddicos nos niveis de flior na agua de
abastecimento, bem como o efeito da adequacao desses niveis na incidéncia de carie e fluorose
na populacdo.Também, as instituicoes de ensino, até como contribui¢ao, podem atuar de forma
permanente no controle dessa medida ao exercer seu papel social, sobretudo na analise dos
teores de fluoreto e na ampliacdo do debate social sobre a qualidade da 4gua consumida pelas
populacdes?6.

CONCLUSAO

Apesar da maioria das concentragdes (63,9%) estarem dentro dos limites, houve
flutuacdes dos niveis de fluoretos, com predominio de superdosagem, encontradas no
abastecimento publico de 4gua em Cascavel durante os 12 meses de avaliacdo. Esses resultados
sugerem a continuidade do monitoramento externo da fluoretacdao da agua, a fim de fornecer
suporte para os ajustes apropriados junto a SANEPAR.

Até o momento, nao existem dados publicados em relagdo a presenga ou ndo de fluorose
nos escolares do municipio e, diante disso, um estudo que busque descrever a fluorose nesta
populacdo torna-se relevante.

Identifica-se como limitacao deste estudo o tempo de observagdo, razao por que sugere-
se um prazo maior de acompanhamento longitudinal para futuros trabalhos.
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