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= RESUMO: O proposito deste estudo foi verificar a prevaléncia de carie em
dentigcao decidua e fluorose dental em dentigdo permanente de pré-escola-
res de Araraquara, SP. Amostragem sistematica foi utilizada para o sorteio
de pré-escolares com idades entre 3 e 6 anos, matriculados nos 25 Centros
de Educacgéo e Recreagdo de Araraquara, SP, em 1995. Os exames clinicos
foram realizados por uma examinadora, previamente treinada, usando o
indice ceodpara carie e o indice de Dean para fluorose dental. Os resultados
mostraram indices ceod de 0.8; 1,3; 24 e 2,6 aos 3, 4, 5 e 6 anos,
respectivamente. Nas idades de 5-6 anos, 43,1% dos pré-escolares eram
livies de cdrie. Os resultados também mostrartam que 90,5% dos pré-
escolares de 5-6 anos de idade nao apresentaram fluorose dental, 8,4%
tinham o grau muito leve € 1,1% grau leve. Com o objetivo de alcangar a
meta preconizada pela OMS/FDI para o ano 2000, de pelo menos 50% das
criangas livres de cdrie nas idades de 5-6 anos, prioridade deve ser dada aos
métodos de prevengdo primdria de carie dental. Utilizando-se o indice de
Dean para diagnostico, a prevaléncia de fluorose dental observada nao é
problema de saude publica nesta popula¢do, até o presente momento.
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Introducao

Embora seja menor a quantidade de dados sobre as condig¢oes
dentais em criangas de idade pré-escolar, revisédo de literatura realiza-
da por Holm *? mostrou alta prevaléncia de céarie dental nesta faixa
etaria, em paises da Asia e América Central. Estudos epidemioldgicos
mostram que em paises da Europa,® ' ® na América do Norte? e
Australasia, a prevaléncia de cérie dental vem diminuindo tanto na
denticao decidua como na permanente.

Em estudo realizado com pré-escolares de creches das cidades de
Sdo Paulo e Bauru, SP, no Brasil, Tomita et al.® observaram alta
prevaléncia de cérie nas criancas de Bauru com idades de 0 a 6 anos.
Os resultados do ultimo levantamento epidemiolégico realizado com
pré-escolares de 3 a 6 anos de idade, nos Centros de Educacéo e
Recreacgdo de Araraquara, SP, em 1992,7 mostraram moderada prevalén-
cia de céarie dental na dentigdo decidua, sendo de 2,9 e 3,7 os indices
ceod (numero médio de dentes deciduos cariados, com extragéo indi-
cada e restaurados) para as idades de 5 e 6 anos, respectivamente.

Estudo epidemiologico realizado nos Estados Unidos '2% mostrou,
ao lado da diminui¢ao de carie, um aumento na prevaléncia da fluorose
dental, observada em criancas do sudoeste do pais, regido que apre-
senta o maior namero de cidades com agua natural contendo fluor em
concentragdes acima do ideal. Riordan ® e Riordan & Banks 2 também
observaram aumento da prevaléncia de fluorose dental em criancas
australianas. Segundo Levy et al.,’ criangas com menor idade apresen-
tam maior risco de fluorose pois os dentes permanentes estdo nos
estagios iniciais de formagdo. Ainda de acordo com este autor, a
ingestdo de dentifricios fluoretados por estas criangas é o fator de maior
importéncia para a ocorréncia de fluorose dental.

No Brasil, desde 1989, 90% dos dentifricios comercializados contém
fldor, em concentragdo minima aceitavel e regulamentada pela Secreta-
ria Nacional de Vigilancia Sanitaria do Ministério da Saude. Em nivel
nacional, os dados sobre fluorose dental sdo ainda muito poucos. Na
maioria das cidades com agua fluoretada artificialmente, ndo existem
estudos a respeito. Em particular, a cidade de Araraquara, SP, que
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apresenta agua fluoretada desde 1963, ndo dispde de dados sobre
prevaléncia de fluorose dental.

Este trabalho tem por objetivos: 1. verificar a prevaléncia de carie
em dentigdo decidua de pré-escolares de 3-6 anos e compara-la com
resultados de levantamentos prévios realizados; e 2. verificar a preva-
léncia de fluorose dental em denticdo permanente de pré-escolares de
5-6 anos de idade, matriculados nos Centros de Educagdo e Recreagéo
de Araraquara, SP, em 1995.

Material e método

Populacdo de estudo

A populagéo de estudo foi constituida por todas as criangas com
idades entre 3 e 6 anos, matriculadas nos Centros de Fducagdo e
Recreacdo de Araraquara, SP, no ano de 1995.

Amostra

A amostra foi obtida por amostragem sistematica.* O tamanho da
amostra, por idade, foi definido pelo processo de amostragem para
populagdo finita.? Estabeleceu-se o nivel de significancia de 5%. O
nivel de precisao de 0,25 foi fixado para todas as idades e as variancias,
por idade, utilizadas no célculo do tamanho da amostra, foram aquelas
obtidas no ultimo levantamento epidemiolégico, realizado em pré-
escolares de Araraquara, SP, em 1992.

Exames clinicos

Os exames clinicos foram realizados em consultorios odontologi-
cos dos proprios Centros de Educagéo e Recreagéo, por uma examina-
dora, previamente treinada, auxiliada por uma anotadora. Para os
exames foram utilizados sonda exploradora e espelho bucal plano. O
indice ceod de Gruebbel, descrito em Chaves,® foi usado para a verifi-
cagdo das condigbes dentais da dentigdo decidua. Os critérios de
diagnéstico foram os estabelecidos pela OMS % e para os registros,
aqueles descritos em Pinto." Para a coleta de dados de fluorose dental
na denti¢do permanente, utilizou-se o indice de Dean, com os critérios
de diagnéstico e de registro descritos pela OMS.%
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Apuracio e analise de dados

Os dados de prevaléncia de cérie e fluorose dental foram compilados
por idade. Para a prevaléncia de fluorose dental, foi calculado o indice
comunitario de fluorose dental.” Para as andlises estatisticas das dife-
rengas entre as médias de ceod (1992-1995), realizou-se o teste t de
Student, a 5% de significancia.

Resultado

As Tabelas 1 e 2 mostram os resultados de prevaléncia de cérie na
denticac decidua de pré-escolares de 3-6 anos; a Tabela 3, a prevaléncia
de fluorose dental na denticdo permanente de pré-escolares de 5-6 anos
de idade, em Araraquara, SP, 1995. A Figura 1 mostra a tendéncia de
mudanca na prevaléncia de carie dental da popula¢do de pré-escolares
de Araraquara, entre 1988 e 1995.

Os resultados do presente estudo mostraram moderada prevaléncia
de carie dental na denticdo decidua dos pré-escolares. O indice ceod
observado neste estudo foi menor do que aqueles de pré-escolares de
mesma faixa etaria, matriculados nos Centros de Educagio e Recreagéo
em Araraquara, em 1988 % e em 19927 As médias de ceod (desvio-
padrédo) em 1992 foram de 0,9 (1,9); 2,2 (3,0); 2,9(3,1) e 3,6 (3,3), aos 3, 4,
5 e 6 anos, respectivamente. As diferengas entre as medias do ceod
de 1992 e 1995 foram de 0,1 (p=0,54), 0,9 (p <0,0001), 0,5(p=0,03)e 1,0
(p <0,0001), nas idades de 3, 4, 5 e 6 anos, respectivamente.

Tabela 1 - Indice ceod e porcentagem dos componentes, segundo idade.
Centros de Educagdo e Recreagao. Araraquara, SP, 1995

o] e 0 ceod
Idade m
Média % Média % Média % Média dp*
3 172 0,6 72,8 0,0 0,7 0,2 26,6 0.8 1.9
4 269 0,8 59,8 0,0 1,7 0,5 38,5 1,3 2,3
5 239 1,0 41,2 0,0 1,9 14 56,9 2,4 3,3
6 223 1,1 40,8 0,1 57 1,4 53,5 2,6 34

* dp = desvio-padrao

168 Rev. Odontol. UNESP, Sao Paulo, 26(1): 165-174, 1997



Tabela 2 - Porcentagem de pré-escolares, segundo categorias do indice
ceod e idade. Centros de Educagao e Recreagdo. Araraquara,

SP, 1995
% de pré-escolares segundo categorias do ceod
Idade m

0 1-3 4-6 7-9 10 +

3 172 75,0 174 4.1 2,3 1.2

4 269 62,8 234 8.2 4,1 15

5 239 46,4 24,7 15,9 7.9 5.0

6 223 39,6 31,4 16,5 7,2 54
3-6 903 55,0 24,6 11,5 55 3.3
5-6 462 43,1 27,9 16.2 7.6 52

Tabela 3 - Numero e porcentagem de pré-escolares, segundo graus de
fluorose dental em denticao permanente e idade. Centros de
Educacéaoc e Recreagdo. Araraquara, SP, 1995

Graus de fluorose dental*

0 1 2 3 4 5

ldade n¢ n % nt % n % n® % n® % n %

5 239 218 91,2 - - 1979 2 08 - - -
6 223 200 89,7 - - 20 80 3 13 - - -
5-6 462 418 905 - - 39 84 b5 11 - - -

* Graus de fluorose dental: 0: normal; 1. questionavel, 2: muito leve; 3: leve; 4: moderada; 5: severa.
indice comunitario de fluorose (Dean): 0,2.

Discussio

A cidade de Araraquara, SP, apresenta dgua de abastecimento
publico fluoretada desde 1963. E reconhecido o beneficio deste método
de prevencgdo na redugdo da prevaléncia de cérie dental, tanto na
dentigado decidua como na permanente.** 7

Em 1989, com a municipalizagdo dos servigos de saude, foi imple-
mentado um programa odontolégico, desenvolvendo atividades indivi-
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duais e coletivas de prevencao e tratamento para pré-escolares dos
Centros de Educagéo e Recreagdo de Araraquara.’” Houve reducéo da
prevaléncia de carie dental nesta populagéo em relagéo aquelas obser-
vadas em 1988 * e 1996.7

51 @ 1988
ceod 472 B 1992
O 1995

6 Idade

FIGURA 1 - Indice ceod. segundo idade e ano. Centros de Educagao e Recreagéo.
Araraquara, SP.

Os resultados também mostraram que a porcentagem de dentes
cariados foi maior do que a de restaurados nas idades de 3 e 4 anos. A
partir dos b anos, aumentou a propor¢ado de dentes restaurados. Isto se
explica pelo fato de que, durante o ano letivo, as atividades individuais
do programa odontolégico sdo iniciadas com as criangas de 6 anos,
visando também & protegao dos primeiros molares permanentes, para
entdo serem estendidas as de menor idade.

A porcentagem de criangas livres de cérie na dentigao decidua
(ceod = 0) diminuiu com a idade, tendo a maior diminui¢ao ocorrido dos
4 para os b anos. Nas idades de b5-6 anos, 43,1% dos pré-escolares se
apresentaram livres de carie. Assim, mediante estes resultados e para
esta populagao, esforgos devem ser concentrados nos métodos de pre-
vengao primaria de cdrie, para que seja alcangada a meta preconizada
pela OMS/FDI para o ano 2000, de pelo menos 0% das criangas livres
de cérie nas idades de 5-6 anos.

Ainda é consideravel a porcentagem de criangas (3-6 anos) com
experiéncia de carie (24,6% na categoria 1-3 do ceod e 11,56% na
categoria 4-6 do ceod). Apenas 8,8% dos pré-escolares apresentaram
alta prevaléncia de carie na dentigao decidua (categorias 7-9 e 10 ou
mais do ceod), podendo ser considerados de maior risco para a doenga.
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Estes resultados sugerem que maior atengao seja dada com relagao aos
métodos de prevengdo primaria (promogdo geral de saude e protegdo
especifica), como orientagao e escovagao dental supervisionada e, prin-
cipalmente, incentivo aos profissionais, para a utilizagdo de selantes
oclusais.

Os resultados de prevaléncia mostraram que 9,5% dos pré-escolares
de 5-6 anos apresentaram sinais de fluorose dental. Destes, 8,4% tinham
o grau muito leve e 1,1%, grau leve, sendo de 0,2 o valor do indice
comunitario de fluorose de Dean, citado por Horowitz, " indica que a
fluorose dental ndo é problema de significancia em saude publica nesta
populacdo, até o presente momento.

Estudo realizado por Riordan ?* mostrou associagdo positiva entre
ingestdo de dentifricio fluoretado, seu uso em criangas muito jovens e
fluorose dental. Segundo comenta Cury,® criangas menores de 5 anos
ingerem em média 30% de pasta em cada escovagdo. Assim sendo, ha
risco potencial de se aumentar o indice de fluorose dental, quando
ocorre simultaneamente ¢ consumo de agua fluoretada.

Pelo fato de Araraquara apresentar agua de consumo fluoretada
em concentracdo ideal e os pré-escolares realizarem escovagiao com
dentifricios fluoretados, tanto nos Centros de Educagdo e Recreagio
como em seus domicilios, atengdo deve ser dada com relagdo a
possivel ingestdo de fliior em excesso.

Segundo Levy et al.,' o flaor ingerido pelos dentifricios deve ser
controlado pelo limite da quantidade utilizada em cada escovagéo e
por meio de recomendagdes dadas pelos profissionais e meios de
comunicagdo. Os pais devem assumir, ainda, a responsabilidade
da colocacgdo do dentifricio na escova das criangas nos domicilios e
especial atengdo deve ser dada aos dentifricios com “sabores”, que
poderiam induzir a crianga a ingeri-los em quantidades altas. Pesquisa
clinica recente mostrou a eficacia de dentifricios com baixas concentra-
¢bes de fluor na prevengdo de carie dental em criangas jovens.?

Tomando-se esses cuidados, a utilizagdo dos dentifricios contendo
fldor, associado a 4gua de consumo fluoretada, so iriam trazer benefi-
cios, tanto para a dentigdo decidua como para a permanente dos pré-
escolares.

Conclusao

De acordo com os resultados obtidos, conclui-se que:

* 43,1% dos pré-escolares de 5-6 anos de idade eram livres de cérie;
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* 90,5% dos pré-escolares de 5-6 anos de idade ndo apresentaram
fluorose dental;

* houve diminuig¢ao da prevaléncia de carie dental nesta populagdo em
relagdo aquelas observadas em 1988 e 1992;

* prioridade deve ser dada aos métodos de prevencao de carie dental
com o objetivo de alcangar a meta preconizada pela OMS/FDI para o
ano 2000, ou seja, de pelo menos 50% das criangas livres de carie nas
idades de 5-6 anos;

* utilizando-se o indice de Dean para diagnostico, a prevalenc1a de
fluorose dental ndo é problema de saide publica nesta populagéo até
0 presente momento.
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dental fluorosis in preschool children in Araraquara, SP, 1995. Rev. Odon-
tol. UNESP (Sdo Paulo), v.26, n.1, p.165-174, 1997.

m ABSTRACT: The purpose of this study was to assess the prevalence
of caries in deciduous teeth and dental fluorosis in permanent teeth of
preschool children in Araraquara, SP, Brazil. Systematic random sample
was drawn from 3-6 year-old preschool children enrolled in the 25 Munici-
pal Kindergarten in Araraquara, SP, Brazil, in 1995. The examinations were
carried out by one examiner previously trained using the dmft index for
caries and the Dean'’s index for fluorosis. The results showed mean dmit of
08;: 1.3 24and 2.6 at 3, 4, 5, and 6 years-old, respectively. At ages 5-6, 43.1
per cent of the preschool children were caries free. The results also showed
that 90.5 per cent of the 5-6 year-old children were free of dental fluorosis,
8.4 per cent had very mild and 1.1 per cent had mild fluorosis. In order to
achieve the WHO/FDI goal for the year 2000 of at least 50 per cent caries
free at ages 5-6, efforts should be concentrated in primary prevention
procedures. Using Dean's index for diagnosis, dental fluorosis is not a
public health problem in this population at present time.

» KEYWORDS: Community dentistry; dental caries; dental fluorosis, epi-
demiology.
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