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RESUMO

O fltor ¢ um mineral amplamente distribuido na natureza e, devido a sua eficacia na
prevencdo da carie dentaria, uma das doengas mais prevalentes do mundo, comegou a ser
adicionado nas 4aguas de abastecimento de diversos paises, por meio das politicas de saude publica.
Entretanto, apesar da diminui¢ao na prevaléncia da cérie, houve também o aumento do nimero de
casos de fluorose dentéria e a associagao do uso com casos de intoxicacao. O objetivo deste trabalho
¢ analisar e compreender os mecanismos de agdo do flior na superficie dental, assim como a
atuacdo sistémica, levando em consideragdo os beneficios e maleficios, para que o Cirurgido
Dentista possa prescrevé-lo de maneira correta, sem causar prejuizos. Para tanto, foi realizada uma
revisdo narrativa da literatura, e a busca foi efetuada por meio de livros e artigos cientificos
localizados em bancos de dados on-line tais como Pubmed, Portal Periédicos CAPES e SciELO,

(13

utilizando os recursos DeCS e MeSH para selecionar as palavras-chave “fluor”, “fluorine”,

“intoxicagdo por fluor”, ‘fluoride poisoning”, “fluoreta¢do”, ‘“fluoridation”, “‘fluorose
dentdria” e ‘“dental fluorosis”. A pesquisa foi limitada aos artigos publicados nas linguas
portuguesa e inglesa com abrangéncia temporal entre os anos de 2018 e 2023. 15 artigos foram
selecionados, lidos na integra e as informagdes foram condensadas em subitens, de modo a
sistematizar a pesquisa e facilitar o entendimento. Concluiu-se que o uso de fluor € essencial para
a prevencao da carie dentdria. A eficacia como medida preventiva estd diretamente ligada a

presenca constante na boca. Quando utilizado adequadamente, respeitando as doses recomendadas

e evitando excessos, o fluor ndo ¢ capaz de causar danos ao organismo.

Palavras-chave: Fltor; Intoxicagdo por fluor; Fluoretagdo; Fluorose dentaria.



ABSTRACT

Fluoride is a widely distributed mineral in nature, and due to its effectiveness in preventing
dental caries, one of the most prevalent diseases in the world, it began to be added to the water
supplies of various countries through public health policies. However, despite the decrease in the
prevalence of tooth decay, there has also been an increase in the number of cases of dental fluorosis
and the association of its use with cases of intoxication. The objective of this study is to analyze
and understand the mechanisms of action of fluoride on the dental surface, as well as its systemic
effects, taking into consideration its benefits and drawbacks, so that the dentist can prescribe it
correctly, without causing harm. To achieve this, a narrative review of the literature was conducted,
and the search was performed using books and scientific articles located in online databases such
as PubMed, CAPES Periodicals Portal, and SciELO, utilizing the DeCS and MeSH resources to
select the keywords “flior”, “fluorine”, “intoxicagdo por fluor”, “fluoride poisoning”,
“fluoretacdo”, “fluoridation”, “fluorose dentaria” e “dental fluorosis”. The research was limited
to articles published in Portuguese and English, covering the period between 2018 and 2023. 15
articles were selected, read in full and the information was condensed into sub-items, in order to
systematize the research and facilitate understanding. It has been concluded that the use of fluoride
is essential for the prevention of dental caries. The effectiveness of this preventive measure is
directly linked to its continuous presence in the mouth. When used appropriately, adhering to
recommended doses and avoiding excess, fluoride is not capable of causing harm to the human

body.

Keywords: Fluorine; Fluoride poisoning; Fluoridation; Dental fluorosis.



LISTA DE QUADROS

Quadro 1- Mitos ¢ verdades com relacao a toxicidade............coooveeeeiiiiieeeicie e
Quadro 2- Mitos e verdades com relagao @ CATIC. ..........coviuiiiriiiiiiiie e eeae e

Quadro 3- Mitos e verdades com relagao & 4GUa......c..cccveeiiieriieiiieiiiiee et et e

15
16
17



LISTA DE

Figura 1- Metabolismo do fliior da agua ingerida

FIGURAS



EF

HF

QI
TEA

LISTA DE ABREVIATURAS E SIGLAS

Endemia de fluorose

Fltor

Acido Fluoridrico

Quociente de inteligéncia
Transtorno do Espectro Autista



N SN B AW

SUMARIO

INTRODUQCAQ ..uueeeeeererrerenesesesssesesesesssssssesessssssssssessssssssssesssssssssssessssssssssessssses 4
OBJIETIVOS ...ooueeeeeeenresessssssssssssssssssssssessessessessesssssssssssssessssessessessessssssssssssssssassases 5
2.1. OBJETIVO GERAL ..o 5

2.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS .......coimiiiioieeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e 5

REVISAO DE LITERATURA .....ouooeereerreeerrsnssesnssessssnssessssssessssssessssessessssesssssseses 6

METODOLOGIA ......oeeereererrerressessessessens 13
RESULTADOS.......cucueunerernesnesssssssessessessessessesssssesssssssssessessessessessessessesssssssassassesses 14
DISCUSSAOQ ....courrerererenreressesesessesesnns 18
CONCLUSOES ....vovrreereenreessesnesessssssessssesssssssessssssessesssssssssesssssssessssessessssessasssessese 25
REFERENCIAS ....ocouevtrenreenenneessssssessessessessessessssssssssssssssssessssessssessesssssessesssssssasses 26
ANEXO T couverrererreesessessessessessesssssssssessessessessessessessessessessssessssesss 28




1  INTRODUCAO

O uso de fluor (F) ¢ amplamente normalizado na sociedade atual, tanto na escovagao
diaria com dentifricios fluoretados, quanto na ingestdo de agua, devido a sua eficacia na
prevengdo da manifestacdo da carie (A CURY, Jaime et al., 2019; POLLICK, Howard, 2018;
WHELTON, H.P. et al., 2019), doenga de maior prevaléncia na cavidade bucal (BELOTTI,
Lorrayne; FRAZAO, Paulo, 2021; LEAL, Solane Domingues; CARVALHO, Fabio Silva de;
CARVALHO, Cristiane Alves Paz de., 2015). Porém, com o surgimento da midia digital e da
disseminagdo de informagdes em massa, houve um aumento de questionamentos quanto aos

prejuizos do fluor a saude.

No Brasil, em 1953 teve inicio a implementagdo de flior nas aguas de abastecimento,
na cidade de Baixo Guandu (ES), havendo consideravel redu¢do no indice de CPO-D em
criangas entre 6 ¢ 12 anos de idade. Mas, somente em 1974 foi decretada a Lei Federal N° 6.050,
de 24 de maio de 1974, estabelecendo em todo o Brasil a fluoretacdo da agua por meio do
abastecimento publico (BELOTTI, Lorrayne; FRAZAO, Paulo, 2021; RAMIRES, Irene;
BUZALAF, Marilia Afonso Rabelo, 2007).

Entretanto, com o aumento do uso generalizado do fluior, contido nos alimentos, agua
de abastecimento, dentifricios, solu¢des para bochecho e até em alguns medicamentos, cresceu
a necessidade de avaliar as vantagens da sua ingestdo sistémica e os riscos de uso em altas
quantidades (PECKHAM, Stephen; AWOFESO, Niyi., 2014), visto que pode causar
intoxicagdo (KANDUTI, Domen; STERBENK, Petra; ARTNIK, Barbara, 2016; SHARMA,
Divya et al., 2017), fluorose dentaria (LIMA, Igor Felipe Pereira et al., 2019; REVELO-
MEIJIA, Inés A. et al., 2020), e ha estudos que apresentam correlagdo com o excesso de ingestdo
de fltor com distarbios neurologicos (GRANDJEAN, Philippe, 2019; MIRANDA, Giza Hellen
Nonato et al., 2021).

Dessa forma, o entendimento dos mecanismos de acdo do fllior na superficie dental,
assim como a forma de atuacao sistémica e a quantidade didria de ingestao indicada, sem haver
prejuizos a satde ¢ imprescindivel para a compreensdo dos beneficios e maleficios. Para tal, o
objetivo deste estudo foi analisar, por meio de uma revisdo narrativa de literatura, os mitos e as

verdades em relagao ao uso do fluor.



2  OBJETIVOS

2.1  OBIJETIVO GERAL

Analisar, por meio de uma revisao narrativa de literatura, os mitos e as verdades em

relag@o ao uso do fluor.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

- Identificar a quantidade didria necessaria de ingestdo do flior, assim como avaliar
os casos de essencialidade da prescri¢do do mesmo;

- Estudar a relagdo da fluorose dentaria, distirbios neurologicos e toxicidade de
ingestdo do fluoreto, presente tanto nos alimentos e dentifricios fluoretados, quanto na 4gua

de abastecimento publico.



3 REVISAO DE LITERATURA

CHAITANYA, C S K Nallan, et al., 2018 realizaram uma revisdo sistematica com
objetivo de investigar a relagdo entre a fluoretacdo da dgua com a deficiéncia de iodo, bem
como o subsequente desencadeamento do hipotireoidismo. A hipdtese a essa relagdo reside na
maior eletronegatividade do flior em relagdo ao iodo, tendo assim, a capacidade de deslocar o
iodo, influenciando na funcao da glandula tireoide, e causando alteragdes dos niveis dos
hormonios tireoidianos, diminuindo os niveis de T3 e T4. Foram identificados diversos estudos
em animais que referem o F como um dos causadores do hipotireoidismo, contudo, a
disponibilidade de estudos em humanos ¢ limitada, enquanto outros artigos sugerem uma
etiologia autoimune, com associagao ao sexo e a faixa etaria dos individuos afetados. Os autores
concluiram que, embora haja uma associagdo positiva entre os efeitos do fluor sobre a tireoide,
sd0 necessarias investigagdes adicionais a fim de estabelecer uma comprovagao dessa relagao,
além de um monitoramento mais rigoroso com relagdo a quantidade de F adicionado a agua,

visando assegurar a saude da populagao.

POLLICK, Howard, 2018, teve o proposito de realizar uma analise com relacao ao uso
do fluor para a prevencao da carie dentdria, considerando a forma de atuagdo com o esmalte
dental e relacionando o uso seguro com a necessidade de prescricao de suplementos contendo
fluoreto, uso de dentifricios fluoretados, suplementacdo em leite em ambiente escolar, e
aplicacao topica de flior em gel e em forma de verniz. O trabalho também avaliou outras formas
em que o fliior € integrado no ambiente do individuo, como em locais que a 4gua ¢ naturalmente
fluoretada e ndo ha regulagdo da quantidade segura a ser ingerida diariamente. O trabalho foi
realizado por meio de uma revisdo de literatura. Howard concluiu que o uso de fltor ¢ de suma
importancia para prevenir a carie, e que a forma mais eficaz de atingir um indice mais baixo da
doenca ¢ através da fluoretagdo da agua, e, para que ndo ocorram efeitos adversos devido ao
uso excessivo de fluoreto, como a fluorose dentaria, a intoxicagao aguda e cronica (e que pode
afetar permanentemente a qualidade de vida do individuo), ¢ importante realizar uma analise
progressiva da quantidade de exposi¢ao desse elemento, levando em consideracdo a faixa etaria,
0 peso e 0 ambiente em que a pessoa estd inserida. Além disso, consultar um Cirurgido Dentista

¢ a melhor maneira de avaliar a necessidade de suplementacao.

SUSHEELA, Andezhath Kumaran; TOTEJA, Gs, 2018, realizaram uma revisao de
literatura para avaliar estudos prévios realizados na India em relacio a deteccio da fluorose e

as consequéncias do flior no organismo, nao s6 envolvendo os tecidos duros, mas também os



tecidos moles. Dentre os efeitos, encontrou-se a redug¢@o do ntimero de eritrécitos no organismo,
causada pelo influxo de ions fluoreto no sangue, formando hemacias com alteragdes estruturais
e funcionais, sendo fagocitadas, e como resultado, os niveis de hemoglobina foram reduzidos,
causando anemia. O estudo também avaliou casos de toxicidade por flior em que a eficacia do
tratamento via oral mostrou-se ineficiente, demonstrando que o F provocou danos a mucosa
gastrointestinal, incapacitando a absor¢do dos fArmacos administrados, e, com a interrup¢ao da
ingestdo de fluor, houve a regeneracdo da mucosa, € os medicamentos comegaram a Ser
absorvidos corretamente pelo organismo. A pesquisa também relacionou a ingestdo exacerbada
de fluoreto com a redugdo de hormoénios da tireoide (FT3 e FT4), mesmo quando o suprimento
de iodo no organismo ¢ adequado, causando bodcio, principalmente em habitantes de areas
endémicas de fluorose no pais. Dessa forma, os autores concluiram que a fluorose apresenta
caracteristicas distintas que possibilitam um diagndstico preciso, porém, a problematica reside
no surgimento dos “transtornos ligados”, como a anemia, distirbios gastrointestinais, bocio e
desequilibrios hormonais da tireoide, assim, exigindo pesquisas e investigagdes continuas para

promover a saude e bem-estar populacional.

WHELTON, H.P. et al., 2019, tiveram como objetivo, pesquisar a respeito da reducao
da incidéncia de carie dentaria em relagdo ao inicio da implementagdo de fluor na agua, e
consequente aumento de casos de fluorose dentaria ao longo dos anos. Por meio de uma revisao
de literatura, concluiram que a ingestdo de dgua ndo € o Unico fator responsavel por aumentar
os casos de fluorose dentaria, e que, dessa forma, € necessario que haja um equilibrio nas formas
de oferta de fluor a populacdo, para que criancas em idade de amelogénese ndo sejam afetadas
com casos graves de fluorose, uma vez que a combinag¢do da diminuicao dos niveis de flior em
dentifricios infantis para 400-550 ppm e as recomendacdes de aplicacdo de quantidade minima
na escova de dente foram um dos responsaveis para a diminui¢do de sua prevaléncia e

gravidade.

LIMA, Igor Felipe Pereira et al., 2019, analisaram, com o intuito de comparar, a
incidéncia de fluorose dental nas populagdes brasileiras rurais que consomem agua sem
fluoretagdo, e aquelas que sdo abastecidas por pogos artesianos (contendo flior em sua forma
natural), a partir de uma revisdo sistematica e meta-analise. Com o estudo, concluiram que a
quantidade de flaor de forma natural nas dguas de abastecimento variou de acordo com a
localidade, devido as caracteristicas das rochas e do solo, e que nas populagdes em que as
concentragdes de fluor sdo muito altas, hd maior prevaléncia de fluorose grave e moderada,

resultando em prejuizos, tanto na aparéncia, quanto no funcionamento, o que pode aumentar a



probabilidade de desenvolver carie. Além disso, tendo um impacto direto na qualidade de vida
das pessoas, sendo um fator importante de discussdo futura para a vigilancia das autoridades do

pais.

STRUNECKA, Anna; STRUNECKY, Otakar, 2019, realizaram uma revisdo de
literatura, com intuito de apresentar indicios entre a relagdo do potencial neurotéxico do fluor
com o aumento da prevaléncia do transtorno do espectro autista (TEA), visto que foi observada
uma frequéncia maior do TEA em paises que adicionam F a agua de abastecimento, assim como
em regides onde a fluorose é endémica, como a India e China. Por outro lado, nos paises
pertencentes a Unido Europeia, observou-se uma menor incidéncia de TEA, especialmente em
areas onde a adicao de fluor a agua potavel havia sido proibida durante varias décadas. Tal
observag¢do sugeriu a possibilidade de que o flior desempenhe um papel significativo como um
fator ambiental na etiologia do transtorno de desenvolvimento. Os autores concluiram que o F
¢ capaz de inibir a atividade de enzimas, causar estresse oxidativo, disturbios no metabolismo
celular, e causar disfungdo mitocondrial, que, a nivel comportamental, pode interferir no
desenvolvimento cerebral, afetar a comunicacao entre os neurénios e influenciar no equilibrio
hormonal, resultando em dificuldades nas interagdes sociais e promovendo manifestacao de
comportamentos repetitivos, os quais podem culminar na ocorréncia do TEA. Portanto, os
autores sugeriram que haja uma redugdo na ingestao diaria de fluor para que ocorra a reducao

da prevaléncia do autismo.

A CURY, Jaime et al., 2019, investigaram os efeitos da fluoretacdo da 4gua e a
capacidade de diminuir os indices de prevaléncia de carie, tendo em vista, relacionar essa
medida nacional com o aumento da fluorose ¢ intoxicacao. Por meio de uma revisao descritiva,
concluiram que o efeito anticarie do fluor € topico, € a maneira mais facil de atingir niveis mais
baixos de carie dentaria na populacdo € a fluoretacdo da dgua, consumida também por meio da
coccao de alimentos, e que, se interrompida a oferta de fluoreto de maneira externa, a
concentracdo na cavidade oral € comprometida. Além disso, constataram que nao ha evidéncias
de que a dgua fluoretada seja o causador de intoxicagdo por fltior, sendo necessario que haja a
ingestdo por outras fontes para que isso ocorra. Com excecao da fluorose, cujos efeitos nos
niveis de ocorréncia considerados muito leves e leves ndo impactaram significativamente na
qualidade de vida, ndo existem indicios que comprovem que o flior presente na dgua (em niveis

ideais de até 0.7 ppm) provoque quaisquer outras repercussoes sistémicas.

GRANDIJEAN, Philippe, 2019, teve como objetivo, investigar a relagdo entre a ingestao

excessiva de flior com casos de neurotoxicidade, por meio de uma revisdo de literatura,



baseando-se principalmente em uma meta-analise de 2012 focada em criangas. Além disso,
estudos in vitro demonstraram que pequenas quantidades de fluoreto sdo capazes de causar
alteragdes em células neurais. O autor concluiu que o efeito na prevencao de carie se da de
maneira local, e a ingestdo de flior de maneira exacerbada ¢ um fator de risco para causar
efeitos toxicos no organismo, podendo ocasionar reducdo no desempenho intelectual, quando
consumido na fase de maturagdo da crianga, e que, apesar de estudos epidemioldgicos nao
afirmarem tais riscos, deve-se levar esses questionamentos para estudos futuros e avaliar a

questao risco-beneficio do uso de fluoreto.

JOHNSTON R. Nichole; STROBEL A. Scott, 2020, realizaram uma revisdo de
literatura objetivando avaliar os danos a nivel celular causados pelo flaor, que ¢ amplamente
encontrado na superficie terrestre e em altas concentracdes em regides que apresentam
atividades vulcanicas. O F ¢ um elemento altamente reativo e causa toxicidade quando ¢
consumido a partir de 1,5 ppm de maneira cronica. Os pesquisadores concluiram que o risco de
haver efeitos colaterais causados pelo F depende da dose ingerida, e que quando adicionado em
quantidade segura as dguas de abastecimento (0,7- 1,2 ppm), ¢ de grande ajuda para prevenir o
aparecimento de carie e melhorar a satde bucal da populagdo. Entretanto, quando consumido
de maneira excessiva, ¢ capaz de causar, a nivel celular, dano tecidual, inibi¢do de proteinas,
liberar radicais livres e promover a apoptose, além de ocasionar fluorose dentaria e fluorose
esquelética, na qual ¢ necessario ingerir de 6-10mg por dia durante 10 anos. Quanto a
neurotoxicidade, o estudo concluiu que ndo existem evidéncias suficientes para provar que o

excesso de F ¢ capaz de causar danos neuronais.

MIRANDA, Giza Hellen Nonato et al., 2021, estudaram sobre a presenca de disturbios
neurologicos ligados ao fluor, com o proposito de associar as altas quantidades de ingestdo de
fluoreto com a diminui¢do do QI (quociente de inteligéncia) nas criangas, por meio de uma
revisdo sistemdtica e meta-analise de 27 artigos (26 estudos analiticos e 1 descritivo). Foram
selecionados os estudos observacionais em humanos, nos quais foram investigadas as
associacoes entre altas concentracdes e baixas concentragdes de F, com o objetivo de avaliar
possiveis danos neuroldgicos. Nesses estudos, a faixa etéria analisada abrangeu individuos dos
6 aos 18 anos, e foram excluidos relatos de caso, artigos de revisdo, artigos de opinido, estudos
descritivos, artigos técnicos, diretrizes, estudos em animais e estudos in vitro. Os estudos
apresentaram um baixo nivel de evidéncia devido a abordagem observacional do protocolo do

estudo e a falta de precisdo metodoldgica, e a conclusdo foi que, devido aos resultados
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heterogéneos, ndo ¢ possivel afirmar uma associacdo entre os distirbios neuroldgicos e a

ingestao de niveis altos de fluor.

BELOTTI, Lorrayne; FRAZAO, Paulo, 2021, pesquisaram a associacdo da fluoretagio
da agua com o uso generalizado de dentifricios fluoretados no Brasil, com intuito de avaliar a
eficacia da agdo sist€émica do produto, relacionando com o efeito tdpico, por meio de uma
revisdo sistemdtica e meta-andlise. Apos as atividades de busca, foram selecionados estudos
publicados apos 1995, tendo em vista que foi no ano de 1989 que os dentifricios com fluor
foram amplamente disponibilizados no mercado. Os autores concluiram que, apesar da
diversidade de fontes com presenga de flior no Brasil, como em dentifricios, ainda € possivel
detectar a diminui¢ao nos niveis de CPO-D em criangas em locais com abastecimento de agua
fluoretada, comprovando a eficacia de tal medida na prevencao de carie, principalmente na

denti¢do decidua.

ADKINNS A. Emily; BRUNST J. Kelly, 2021, efetuaram uma revisao de literatura
objetivando estabelecer uma associagdo entre a exposi¢ao ao flior e os potenciais danos
causados as mitocondrias, bem como avaliar o impacto resultante sobre a saude mental em
criangas, visto que o mecanismo patogénico exato do F ndo ¢ conhecido. O estudo encontrou
evidéncias de diminuicao do QI, elevacdo na prevaléncia de TDAH, hiperatividade e alteragdes
de humor em criancas expostas durante o periodo pré-natal e perinatal. Existem diversos artigos
que sugeriram que o fltor € capaz de induzir modificagdes no DNA mitocondrial, e tais
modificagdes estao associadas a condi¢des de saude mental. Estudos realizados em ratos e
camundongos apontaram que a exposicdo ao fluoreto de sédio em periodo inicial de
desenvolvimento do sistema nervoso central pode causar danos neurotdxicos mais graves, tais
quais, aprendizado comprometido, hiperatividade e propensao a comportamentos depressivos
e ansiosos. As autoras concluiram que € necessario haver mais pesquisas com relagao a fungao
biologica das mitocondrias, com intuito de alcangar uma compreensdo mais aprofundada acerca
do impacto do F sobre essa organela, além de ser necessaria a realizagdo de mais estudos para

identificar em qual momento do desenvolvimento o flior causa impacto neurolédgico.

LOTTO, Matheus et al., 2022, realizaram uma pesquisa qualitativa e quantitativa, com
o objetivo de evidenciar as informagdes falsas e verdadeiras postadas na plataforma Instagram
a respeito do fluor. O estudo mostrou que as pessoas t€m recorrido as redes sociais em busca
de informacdes de saude bucal, entretanto, o ambiente da internet apresenta um desafio, visto
que grande parcela dos conteudos compartilhados sdo de natureza politica e financeira, sem

fundamentagdo cientifica, causando desinformag¢do aos usudrios que procuram tais
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informagdes. Os pesquisadores concluiram a pesquisa classificando as postagens em
desinformacao (maioria das publicagdes), as quais eram predominantemente de teor comercial
e de natureza positiva em relagdo ao uso de fltior; desinformacao de cunho politico, os quais se

expressavam predominantemente de natureza negativa ou neutra ao uso de flaor.

REN, Chao et al., 2022, analisaram os efeitos da fluorose no tecido cerebral, por meio
de uma revisao de literatura. A doenga ocorre devido a ingestdo de quantidades a partir de 4 mg
por dia, durante um longo periodo, afetando principalmente individuos que habitam areas
endémicas de fluorose (EF), como a China ¢ a India. Segundo o estudo, quantidades seguras de
fluoretagdo da dgua devem estar entre 0,5 mg/L e 1,0 mg/L, entretanto, nos locais de EF os
niveis de F ultrapassam 1,2 mg/L. O fltor ¢ um oligoelemento imprescindivel para o organismo
e consegue penetrar em todos os tecidos do corpo e esta presente na dgua por existir em fontes
como minerais (rochas e sedimentos). Quando ocorre a fluorose cronica, o F ¢ capaz de
atravessar a barreira hematoencefalica, desencadeando danos ao cérebro, com repercussoes nos
dominios da aprendizagem, comportamento e memoria. No entanto, ndo se sabe o exato
mecanismo pelo qual o fluor induz tais efeitos no cérebro. O estudo concluiu que quando
utilizado em doses seguras, o fluoreto ¢ benéfico ao organismo, todavia, quando ingerido em
quantidades elevadas e por um periodo prolongado, pode resultar em actimulo no tecido
cerebral, causando danos funcionais, tais quais sintomas psiquiatricos (depressao e ansiedade).
Dessa forma, se faz imperativo aprofundar as pesquisas com intuito de elucidar o mecanismo
causador da doenca, visando manter a saude da populacdo, em especial nas areas endémicas de

fluorose.

LUBOJANSKI, Adam et al., 2023, estudaram, por meio de uma revisao narrativa, a
disseminagao do componente fltior no solo devido ao provavel aumento do uso de fertilizantes,
assim como em outras fontes, e consequentes efeitos adversos devido a intoxicagdo aguda e
cronica, sendo a fluorose dentdria o efeito mais conhecido. No organismo humano, o F ¢
absorvido de diversas formas, sendo capaz de ativar e inibir enzimas, € a agdo mais importante
na Odontologia € inibir enzimas bacterianas causadoras de cérie, sendo também capaz de formar
a fluorapatita quando em contato com a superficie dental, tornando o esmalte mais resistente a
acao de desmineralizacdo devido aos produtos acidos das bactérias cariogénicas. O objetivo do
trabalho foi obter dados acerca das caracteristicas do flior, visando fornecer seguranga aos
profissionais da Odontologia na prescricdo da dosagem apropriada, levando em consideragao

os efeitos negativos. O estudo concluiu que a maioria dos casos por intoxica¢do ocorreram
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devido a ingestdo excessiva acidental, e que a ocorréncia de fluorose dentéria estd associada

também com o aumento das fontes de flior presentes.
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4 METODOLOGIA

Este trabalho foi realizado por meio do estudo sobre os mitos e verdades sobre o fluor.
A busca efetuou-se por meio de livros e artigos cientificos localizados em bancos de dados on-
line como Pubmed, Portal Periédicos CAPES, SciELO, e Google Académico. Foram utilizados
os recursos DeCS e MeSH para selecionar as palavras-chave. Visando uma busca eficiente e
bem planejada, foram utilizadas como palavras-chave, em conjunto com os operadores
booleanos: (“flior” OR “fluorine” OR “intoxicagdo por flior” OR “fluoride poisoning” OR
“fluoretagdo” OR “fluoridation” OR “fluorose dentaria” OR “dental fluorosis”). A pesquisa foi
limitada aos artigos publicados nas linguas portuguesa e inglesa com abrangéncia temporal
entre os anos de 2018 e 2023. 15 artigos foram selecionados, lidos na integra e as informagdes

foram condensadas em subitens, de modo a sistematizar a pesquisa e facilitar o entendimento.
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S RESULTADOS

De 632 artigos encontrados com a estratégia de busca, apos a exclusao de artigos nao
relacionados a area de ciéncias da satde e inclusdo apenas de estudos publicados na lingua
portuguesa e inglesa, 31 artigos foram selecionados para leitura completa, sendo que destes, 15
artigos foram usados para a elaboracdo da revisdo de literatura. Com o objetivo de facilitar o
entendimento sobre os resultados encontrados, foi elaborada uma tabela de forma a resumir e

sintetizar os artigos por topicos (QUADRO 1, QUADRO 2 e QUADRO 3):
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Quadro 1 — Mitos e verdades com relagdo a toxicidade

Mito

Verdade

O F causa

hipotireoidismo

Os estudos cientificos em humanos sobre a relagéo
entre o F e hipotireoidismo sdo escassos, e alguns
artigos demonstraram que a doenca estd associada
com uma etiologia autoimune, ligada ao sexo e a

idade.

CHAITANYA, C S K Nallan, et al., 2018

Fluor causa autismo

O F ingerido em excesso ¢ capaz de causar danos as
células, ocasionando em alteragdes comportamentais
semelhantes as pessoas com TEA, entretanto, os
estudos ndo explicaram o mecanismo de toxicidade do

fltor e ndo existe uma relagdo causal.

STRUNECKA, Anna; STRUNECKY, Otakar, 2019

O fluor pode causar
parada

cardiorrespiratdria

Os sintomas da toxicidade aguda sdo nausea, cefaleia,
vomito, diarreia, reducdo da pressdo arterial, e nos

casos mais graves, parada cardiorrespiratoria.

LUBOJANSKI, Adam et al., 2023

F causa formagao
esquelética mais

fragil

Quando ocorre a fluorose esquelética, o osso formado

¢ mais denso, sendo mais fragil e propenso a fraturas.

JOHNSTON R. Nichole; STROBEL A. Scott, 2020

O F s6 causa
maleficios quando
consumido em altas

quantidades

A toxicidade aguda e os danos celulares somente
ocorrem quando consumido em doses altas ( a partir

de Smg/Kg de peso).

JOHNSTON R. Nichole; STROBEL A. Scott, 2020;
REN, Chao et al., 2022 LUBOJANSKI, Adam et al.

Quando encontrado
em sua forma
i6nica, o F tem alta

reatividade

O fltior ¢ o elemento mais eletronegativo, dando a ele
a capacidade de interagir com diversos elementos,
porém, o F nunca ¢ encontrado de forma isolada na

natureza.

JOHNSTON R. Nichole; STROBEL A. Scott, 2020




16

Quadro 2 — Mitos e verdades com relagdo a carie

Mito

Verdade

Fluor previne a

carie

O F que permanece no biofilme e na saliva é capaz de
remineralizar o dente e impedir a perda de estrutura

causada pelos acidos produzidos pelas bactérias.

A CURY, Jaime et al., 2019

O dente com
fluorose é mais

resistente a carie

O esmalte exposto ao excesso de F durante a
amelogénese ¢ menos mineralizado e mais poroso,

sendo assim, menos resistente a carie.

NIAZI, PEPPER, 2023

So existe um

mecanismo pelo
qual o F atua na

prevengdo de carie

O F atua de diversas maneiras para evitar a carie, tais
como: remineraliza o esmalte em estagios iniciais,
inibe a atividade das bactérias presentes na placa e
reduz a desmineralizagio dos produtos acidos

bacterianos.

POLLICK, Howard, 2018

O efeito do fluor é

topico

O F apresenta efeito topico, porém, depende da

manuten¢do constante na boca.

A CURY, Jaime et al., 2019
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Quadro 3 — Mitos e verdades com relagdo a agua

Mito

Verdade

Ingerir F na agua

faz mal

O F faz mal somente quando ingerido de maneira

excessiva.

REN, Chao et al., 2022

A quantidade de F
na agua deve ser

regulada

A quantidade capaz de prevenir a carie e ndo causar
danos ao organismo ¢ de 0.7 ppm F, sendo

caracterizado como um método seguro.

LIMA, Igor Felipe Pereira et al., 2019,

A agua so6 tem fliior
devido a adicdo

artificial

O F ¢ um mineral presente naturalmente em pocos
subterraneos, ¢ diversas comunidades ingerem a agua
proveniente destes diariamente. A quantidade de F
varia de acordo com a porosidade da rocha e do solo

da regido.

LIMA, Igor Felipe Pereira et al., 2019

A fluoretacao das
aguas causa o
aumento dos casos

de fluorose

A ingestdo de dgua ndo € o Unico fator que pode causar
fluorose, mas a ingestdo prolongada de flior contido
em outras fontes, como por exemplo, no sal, leite,
chas, pasta de dente e diversos produtos
odontologicos. Adicionalmente, estudos mostraram
que o aumento de fluorose ocorreu tanto em locais
com abastecimento com agua fluoretada e n@o

fluoretada.

LIMA, Igor Felipe Pereira et al., 2019; WHELTON,
H.P.etal., 2019
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6 DISCUSSAO

A utilizacao do fliior ¢ uma pratica disseminada, tanto na area da Odontologia, quanto
nos sistemas de abastecimento de agua em diversos paises. Sua relevancia na prevencao da
carie dentédria, doenga mais prevalente no mundo e de origem multifatorial, ¢ amplamente
reconhecida. No entanto, em virtude da disseminagao de informacdes decorrentes dos avangos
tecnologicos, o uso do flior tem sido objeto de debates acerca de seus potenciais maleficios. A
fim de compreender os aspectos favoraveis e desfavoraveis associados a sua utilizagdo, ¢
essencial adquirir conhecimento acerca dos mecanismos de a¢do do fluoreto no organismo, as
quantidades seguras recomendadas de acordo com a idade do individuo, a diversidade de

produtos que o contém, bem como os efeitos colaterais relacionados ao excesso de uso.

6.1 Mecanismo de acdo do flior na prevencio da carie

De acordo com Lima et al, o flior ¢ um mineral amplamente presente na natureza,
podendo ser encontrado no solo e em rochas, variando de acordo com a regido geografica. Uma
das maiores vantagens do seu uso € a preveng¢ao da carie dentaria, comprovada com o declinio

da doen¢a no mundo, apds o aumento da sua implementagao.

Segundo Pollick (2018), o uso do fluoreto contribui para tornar o esmalte mais resistente
a desmineralizagdo e promover a remineralizacdo em estagios iniciais de cérie. O fluor ¢
acumulado na placa bacteriana na forma de ions fluoreto provenientes da saliva, dgua, chés,
dentifricios e, a parte da placa que permanece nos dentes funciona como um reservatorio de
fltior, ajudando na remineralizacdo da superficie dental. Outra forma de aplicacao de fluoreto,
de maneira mais concentrada, ¢ o verniz fluoretado, que contém altas concentragdes de fluior e
promove a formagao de depdsitos de fluoreto de célcio na placa dental, que sdo revestidos por
substancias ricas em fosfato ou proteina, liberando gradualmente ions fluoreto, causando um
efeito protetor mais duradouro. Existem evidéncias que indicam uma rela¢do de dose e efeito
entre a concentracdo de flior nos dentifricios e sua eficacia na prevengdo da carie dentéria.
Estudos demonstraram que cremes dentais com 1500 ppm F conferem uma maior protecao
contra carie quando comparadas as formulagdes com apenas 1000 ppm de fluor, especialmente

em dentes permanentes recém erupcionados e quando utilizadas diariamente.
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A prescrigdo adequada de flaor depende do ambiente em que o individuo esté inserido,
assim como a idade. A escovacao com creme dental fluoretado deve ocorrer, no minimo 2 vezes
ao dia para que evite o aparecimento de carie, sendo eficaz na prevencdo, mesmo que abaixo
do nivel ideal, com valores inferiores a 1500 ppm. A quantidade de pasta de dente recomendada
¢ de um grao de arroz para criangas menores de 3 anos, ¢ de uma ervilha a partir dessa idade,
devendo ser expectorado apds a escovagdo. Quanto a prescricdo do colutério bucal, é apenas
indicado para pessoas com risco moderado a alto de carie, que sao capazes de expelir o liquido.
Referente aos produtos utilizados em consultério odontolégico, como o verniz ¢ o gel
fluoretado, recomenda-se aplicar somente em pacientes de alto risco devido a alta quantidade
de F presente, sempre priorizando o uso de verniz em criangas, a fim de reduzir a possibilidade
de ingestdo. O protocolo de aplicacdo pode variar de acordo com a situagdo do paciente,
podendo ser realizado a cada 3 a 6 meses (POLLICK, 2018). Estas informagdes foram
corroboradas por Cortelli et al (2023) os quais desenvolveram um guia para profissionais da
odontologia para a correta prescri¢do do flior. Em concordancia com Pollick, o guia recomenda
fazer a escovagdo com dentifricio fluoretado 2 vezes diariamente, enxaguando com pouca adgua
e somente ao término da escovagdo, a fim de prolongar o contato do fluoreto com a superficie
dental. O inicio da escovagdo deve ocorrer com o surgimento do primeiro dente, utilizando a
quantidade correspondente a um grao de arroz até os 3 anos, e a partir dessa idade, o equivalente
a um grao de ervilha. Quanto ao enxaguatério contendo fluor, deve ser prescrito somente a
pessoas acima de 7 anos com necessidade de suplementagdo do F, como pacientes com alto
risco de carie, individuos com erosdo ou até pessoas com hipossalivagdo. Nao ha restricdo de
idade quanto ao uso do F (no minimo 1000 ppm F, nao ultrapassando 1500 ppm), entretanto, o
profissional deve levar em consideragdo a idade do paciente e a necessidade de suplementacao

para cada individuo.

De acordo com Lima (2019), a presenca continua e ionica do fliior na cavidade bucal
tem o potencial de exercer influéncia no processo de carie, por meio da reducdo da
desmineralizacdo e da ativagdo da remineralizacdo dentdria. Assim, o fluor desempenha um
papel de relevancia na prevencao da desmineralizagdo dentaria, mediante a diminui¢do da perda

de minerais nos tecidos dentarios, bem como estimula o processo de reposi¢ao mineral.
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6.2  Absorcio de fluor no organismo

Uma consideravel proporcao das substancias que ingerimos € absorvida pelo organismo.
Em relagdo ao uso do fluoreto em enxaguatorios bucais e pastas de dentes, ¢ recomendado que
sejam utilizados com posterior expectoracdo, a fim de minimizar a ingestdo do flaor. No
entanto, devido a implementagao da fluoretagdao da 4gua como medida de saude publica, o fluor
passou a ser ingerido diariamente por individuos em dareas com abastecimento de agua
encanada. Dessa forma, ¢ importante investigar quais 0rgaos sao responsaveis por realizar a

absorcao do fliior e quais sistemas s3o mais afetados a partir da sua distribui¢do sistémica.

Nesse contexto, a figura 1 demonstra o mecanismo de distribuicio do fltor no
organismo. A maior parte do flaor ingerido ¢ direcionado ao estdbmago, onde ¢ absorvido na
forma de 4cido fluoridrico (HF), e uma pequena quantidade ¢ absorvida pelo intestino. O fltior
que ndo ¢ direcionado aos tecidos duros ¢ excretado na urina e nas fezes. O HF do estdmago
passa para o sangue em forma de fluor (F), por onde retornarda a cavidade bucal e serad
incorporado ao esmalte dental, ou distribuido aos ossos. “Em uma mulher gravida, o feto pode

ser considerado um subcompartimento do organismo materno, e F- ¢ igualmente distribuido

para seus tecidos.” (A CURY, Jaime et al., 2019, p. 422).
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Figura 1- Metabolismo do flior da 4gua ingerida
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Fonte: A CURY, Jaime et al., 2019

Em concordancia com os estudos de Cury, Grandjean (2019) afirmou que uma parcela
significativa, entre 75% e 90% do F ingerido ¢ absorvida pelo organismo e rapidamente
distribuida pelo corpo. E notavel que a maior parte do fliior absorvido, cerca de 99%, é
armazenado em tecidos com alta concentracdao de calcio, como o0s 0ssos e os dentes. Analises
de urina e sangue mostraram que gestantes e criangas exibiram menores quantidades de fluoreto
na urina, possivelmente devido ao armazenamento do fltior pelo feto nos tecidos duros, e a
inclusdo de F no esqueleto em desenvolvimento da crianca, comprovando que o fluor € capaz
de atravessar a placenta e a barreira hematoencefalica, assim sendo, capaz de atingir o cérebro

fetal.

6.3 Toxicidade

Apesar de apresentar efeitos benéficos, o fluor também ¢é capaz de causar efeitos
adversos no organismo. Conforme os estudos de Lubojanski et al (2023), o fltor s6 € capaz de

causar maleficios quando ingerido de maneira excessiva, o que ocorre de maneira acidental, na
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maioria dos casos de intoxica¢do aguda. Quando isso ocorre, o F se transforma em fluoreto de
calcio no organismo, tendo uma solubilidade muito baixa, causando redugdo de célcio no
sangue e aumento do potassio, que pode causar inibi¢do enzimatica, choque e dano aos 6rgaos.
Os sintomas da toxicidade aguda sdo ndusea, vomitos, diarreia, reducdo da pressao arterial, e
parada cardiorrespiratoria. Com relagdo a toxicidade cronica, ocorre quando o F ¢ ingerido em
quantidades ndo seguras por um longo periodo, sendo a fluorose dentéria o efeito mais comum

e pode ocorrer quando a crianga € exposta a doses altas durante a fase de odontogénese.

De acordo com Johnston e Strobel (2020), apesar do fluor ser o elemento mais
eletronegativo conhecido e, consequentemente, tendo alta reatividade, nunca é encontrado na
natureza de forma isolada, mas sim em sua forma idnica. Apesar de nido se conhecer o
mecanismo exato pelo qual o flior exer¢a sua toxicidade, os efeitos prejudiciais costumam ser
associados a inibicao de processos proteicos, danos as organelas, alteracdo de PH e desajustes
nos niveis eletroliticos. A mitocondria ¢ a organela mais relatada como alvo de inibi¢do pelo
flor e estd associada como o principal mecanismo de toxicidade do mesmo. Os casos de
toxicidade aguda sé foram relatados quando houve exposi¢do excessiva ao F (ingestdo de 5-

8mg/ kg de peso), incluindo os sintomas de niuseas, diarreia, cefaleia e dor gastrointestinal.

Quanto a neurotoxicidade relatada em diversos estudos que relacionam a diminuigdo do
QI, Alzheimer e Parkinson com a superexposicao ao F, ndo ha evidéncias suficientes a fim de
estabelecer uma relagdo causal, visto que uma molécula somente ¢ capaz de causar
neurotoxicidade atravessando a barreira hematoencefélica, e essa transposicdo somente se
viabiliza na presenca da forma ndo protonada da molécula, tal como o acido fluoridrico (HF),
visto que os ions carregados ndo sdo capazes de penetrar na barreira. Portanto, a concentragao
de flaor no cérebro € mais baixa em compara¢do com os demais tecidos corporais. Ademais, ha
diversos estudos que relacionam a redugdo do QI em individuos que residem em areas com
elevadas concentragdes de fluoreto nas dguas, no entanto, tais estudos nao consideram fatores
econOmicos e a presenga de outros elementos toxicos que poderiam influenciar na avaliagdo do
quociente de inteligéncia. Adicionalmente, a literatura cientifica apresentou uma
heterogeneidade de resultados, com alguns estudos que ndo encontraram relagdo entre a alta
presenca de F- com a diminui¢do do QI, e outros os quais relataram QIs mais altos em locais
com alta exposicao de fluoreto na agua, ndo sendo possivel determinar uma causalidade devido

a multiplicidade de varidveis envolvidas (JOHNSTON, STROBEL, 2020).

Em contrapartida, Chao et al (2022), afirmaram que estudos conduzidos em ratos tem

evidenciado a capacidade do fluor de transpor a barreira hematoencefalica em sua forma idnica
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ou por meio da ligagdo a albumina. Pesquisas revelaram que a concentragdo de fltior no cérebro
de fetos abortados em de areas endémicas era significativamente superior quando comparados
aos de areas nao afetadas pelo fluor, o que corroborou a hipdtese de que o flior pode transpor
tanto a barreira placentaria quanto a hematoencefalica. Os danos causados ao tecido cerebral
estdo associados a alteracdes na estrutura neuronal, bem como a danos nas mitocondrias € no
reticulo endoplasmatico dessas células. Em termos comportamentais, o fliior pode resultar na
diminui¢do da capacidade de aprendizado e no desenvolvimento de habitos anormais.
Adicionalmente, observou-se a ocorréncia de alteragdes psiquiatricas, tais como depressao e
ansiedade, ainda que o mecanismo exato pelo qual o fluor pode desencadear tais modificagdes
permaneca sujeito a investigagdes adicionais. Os autores afirmaram que os prejuizos somente
ocorrem quando o individuo ¢ exposto a quantidades excessivas de F ao longo de um periodo

extenso.

Evidéncias de estudos laboratoriais em células e animais, segundo Strunecka e
Strunecky (2019), assim como em pesquisas epidemioldgicas realizadas em humanos,
demonstram a neurotoxicidade do F, associando a disfun¢ao mitocondrial e estresse oxidativo.
A redugdo da sintese de melatonina induzida pelo F na glandula pineal se correlaciona com a
diminui¢do observada dessa substincia no TEA. Esses efeitos do F podem perturbar o
desenvolvimento cerebral, regulagdes hormonais e resultar em sintomas caracteristicos do
TEA, como déficits nas interagdes sociais € comportamentos repetitivos. Contudo, o estudo em
questdo ndo apresentou evidéncias concretas que estabelecam uma relacdo direta entre as
alteragdes metabolicas causadas pelo flior e o Transtorno do Espectro Autista, como foi
mencionado na frase "Embora as alteracdes no metabolismo energético mitocondrial e celular
ndo sejam especificas para TEA, indicam que os potenciais eventos patologicos podem ser
induzidos pelo F." (STRUNECKA; STRUNECKY, 2019, p. 2). Os autores também nao
explicaram como o F seria capaz de atravessar a barreira hematoencefdlica e causar
neurotoxicidade, além de apresentar efeitos dose-resposta paradoxais quando comparados aos
resultados in vivo e in vitro. Portanto, ndo € possivel afirmar categoricamente que a disfungao
mitocondrial seja exclusivamente atribuivel ao flior e a necessidade de conduzir pesquisas
adicionais ¢ evidente quando se considera a hipdtese de que a ingestdo cronica de flior

desempenha um papel na origem e no desenvolvimento do TEA.
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6.4 Fluorose

A fluorose dental ¢ causada pelo excesso de fltior durante a fase de formagao dental,
mais especificamente durante a amelogénese, etapa da formagao do esmalte do dente, que ¢
formado por cristais de hidroxiapatita. Os autores afirmaram que o periodo critico para que a
doenga ocorra € entre o nascimento até os 8 anos de idade, e supde-se que o aumento do F na
corrente sanguinea possa influenciar no processo de eliminagao das amelogeninas (proteinas da
matriz) durante o desenvolvimento do esmalte, resultando na formacao de um esmalte menos

mineralizado e mais poroso (NIAZZI, PEPPER, 2023).

Segundo Lubojanski (2023, p. 4) “A doenca pode resultar da exposicao a uma grande
dose tinica ou a doses multiplas menores, ou pode ser o resultado da exposi¢ao continua a baixos
niveis desses compostos que perturbam os mecanismos naturais de desintoxicagao”. Ela ocorre
durante a fase de formacao do esmalte dental, sendo entre 11 meses e 7 anos. Esse ¢ 0o momento
mais importante para o acontecimento, em oposicao a perspectiva de Niazi e Pepper (2023), em
que afirmaram que o risco surge desde o nascimento. Tal alteracdo pode aparecer como
manchas no esmalte, variando de acordo com a gravidade (desde manchas brancas a coloragao
amarronzada). As consequéncias podem ser prejuizos estéticos, € em casos mais graves, causar

fragilidade no esmalte, e levar o dente a tornar-se mais suscetivel a carie.

A fluorose dentaria conforme Johnston e Strobel (2020) ¢ o resultado da ingestdao de
doses baixas de F (mais que 1500 ppm) por um longo periodo de tempo, e ocorre devido a
formacao de fluorapatita no lugar da hidroxiapatita, resultando em um esmalte fisicamente mais
fraco do que o esmalte normal, apresentando uma resisténcia menor e aumentando a fragilidade
do dente. Segundo os autores, a forma mais grave de toxicidade cronica € a fluorose esquelética.
O F estimula a a¢ao dos osteoblastos, causando o aumento na densidade 6ssea, resultando em

um osso mais fragil e propenso a fraturas.

Ainda, para Chao et al. (2022) a fluorose pode se manifestar quando ha uma ingestao
continua de fluoreto por um longo periodo, com quantidades que excedem 4 mg por dia. Nas
regides afetadas pela fluorose endémica, a concentragdo de fluor na dgua frequentemente
ultrapassa 1,2 mg/L. No entanto, quando a concentragdo de F ¢ mantida dentro da faixa de 0,5
a 1,0 mg/L, a agua ¢ considerada segura para o consumo humano e ndo apresenta o potencial

de causar danos a saude.
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7 CONCLUSOES

De acordo com esta revisao narrativa da literatura pode-se concluir que:

- A evidéncia do impacto positivo do fluor na prevencao da carie dentaria € notavel,
uma vez que o declinio significativo da doenga tem sido observado em populagdes que t€ém
acesso as intervengoes;

- Estudos cientificos comprovaram que a exposi¢ao regular e controlada ao fluor
fortalece o esmalte dental e confere maior resisténcia aos acidos produzidos pelas bactérias

cariogénicas;

- A eficécia do fluor na prevengao de carie depende da presenga continua na cavidade

bucal;

- A implementacao de medidas que asseguram a presenca adequada de fliior na agua de
abastecimento, aliada ao uso consciente e regular de produtos odontologicos contendo fluoreto,
pode desempenhar um papel fundamental na redug¢do da prevaléncia da carie dentaria e na
promoc¢do da saude bucal, sendo assim, capaz de evitar os efeitos adversos da ingestdo

excessiva.

- Quando usado de maneira consciente e sem excessos, o flior ndo € capaz de causar

efeitos adversos ao organismo.

- Ndo existem estudos suficientes que comprovem a neurotoxicidade em relagdo ao

fltor.

- A quantidade necessaria de ingestdo de fluor didria para a prevengdo da carie ¢ de

1000 a 1500 ppm no dentifricio, devendo ser utilizado no minimo duas vezes.
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