Enighet i EAPD om oppdaterte retningslinjer for bruk av fluor:

Klare rad om barn og fluor

Europeiske pedodontister er blitt enige om felles

retningslinjer hva angar barn og fluor. Professor

Ivar Espelid mener likevel at vi i Norge ikke behg-
ver & endre vare nasjonale retningslinjer.

pesialistorganisasjonen for barne-

S tannleger i Europa (The Euro-
pean Academy of Paediatric

Dentistry, EAPD) var samlet i Athen
i november 2008 for & diskutere ret-
ningslinjer for bruk av fluor i det kari-
esforebyggende arbeid hos barn. Spe-
sialister i barnetannpleie fra 25 euro-
peiske land deltok i arbeidsgruppen.

De endelige retningslinjene er basert
pa systematisk gjennomgang av bade
ny og eldre forskning. Ikke-analytiske
publikasjoner, som kasusrapporter og
ekspertuttalelser, ble ogsa vurdert.

De foreslatte retningslinjene ble
godkjent enstemmig av EAPDs styre
og radsforsamling som var samlet
i Helsingfors 14.-16. mai 2009. Ret-
ningslinjene publiseres pd EAPDs nett-
sted (www.eapd.gr) i en 6 maneders
heringsperiode og vil etter dette bli
trykket i EAPDs offisielle tidsskrift:
European Archives of Paediatric Den-
tistry.

I retningslinjene blir det anbefalt at
fluorinnholdet i tannpasta beregnet
for barn i alderen seks méaneder til to
ar skal ha en fluorkonsentrasjon pa
500 ppm (0,05 %). For barn i alders-
gruppen to til seks ar skal nivaet veere
1000 ppm, og for de over seks ar skal
innholdet veere 1450 ppm (0,15 %).
Tannhelsepersonell ma ogsa forsikre
seg om at de anbefaler at barn under
seks ar bare skal bruke en ertestor
tannpastamengde, og at de over seks
ar ikke legger pa mer enn én til to cm
tannpasta pa bersten.

Ivar Espelid sier at for norske for-
hold vil han anbefale bruk av 1000
ppm for barn i alle aldersgrupper:

- Det er vanskelig & lage generelle

Norsk fluorretningslinjer er gode, mener
Ivar Espelid.

retningslinjer for alle europeiske land,
siden forholdene varierer en god del,
blant annet med tanke pa fluorinnhold
i drikkevann, og andre fluorkilder som
for eksempel fluoridert salt. Derfor er
de generelle anbefalingene til EAPD
formulert som de er. I Norge har vi
imidlertid hovedsakelig fluorfattig
drikkevann, og alvorlig dental fluorose
er et lite problem her til lands. Offent-
lige vannverk vil gi opplysninger om
drikkevannets fluorinnhold. I henhold
til drikkevannsforskriften skal fluor-
innholdet ikke overskride 1,5 ppm. De
som skal veere spesielt pipasselige og
ta vannpregver, er de med private bore-
brgnner.

Ellers synes jeg det er greiest at vi
kan gi hele befolkningen et enklest og
mest mulig ensartet budskap, sier
Espelid.

EAPD har ogsa utarbeidet anbefa-
linger som gjelder forebyggelse av
«Early Childhood Caries (ECC)» dvs.
karies i tidlig barndom - se http://
www.eapd.gr/Guidelines/index.htm.
Disse anbefalingene kan deles i tre
hovedpunkter. For det forste: En vur-
dering av barnets tannhelse skal finne

sted i lopet av forste levear. For det
andre: Barnets tenner skal pusses dag-
lig med et tynt lag av fluorholdig tann-
pasta pa bersten, fra den dagen de bry-
ter frem. For det tredje: Profesjonell
pafering av fluorlakk anbefales fra
forste tann for dem med hgy risiko for
karies i tidlig barndom (ECC). EAPD vil
anbefale klinikere & forsikre seg om at
foreldre er klar over at hyppig inntak
av sukkerholdige drikker skal unngas,
spesielt ved sengetid.

- Her i Norge vil jeg si at en bor gi
fluortabletter til barn fra to ars alder,
til dem som trenger det. En annen
effektiv mate & forhindre karies pa hos
dem som trenger det er pensling to til
fire ganger i aret med Duraphat eller
annen tilsvarende fluorlakk.

Professor Ivar Espelid ved Det odon-
tologiske fakultet i Oslo deltok i arbei-
det med de nye retningslinjene til
EAPD og kommenterer videre bak-
grunnen for utarbeidingen av disse
slik: Det hersker noe forvirring om
bruken av fluor for barn i kariesfore-
byggende gyemed. EAPD gnsker
& medvirke til oppklaring pa dette fel-
tet ved & gi evidensbaserte rad. Intro-
duksjonen av fluortannpasta har
bidratt til betydelig reduksjon i karies-
forekomsten. Likevel lider fortsatt
mange barn av denne munnsykdom-
men som kan forhindres ved enkle
hjelpemidler. Vi mente derfor at det
var ngdvendig & utvikle og oppdatere
de eksisterende retningslinjer for bru-
ken av fluor. Det vil bidra til at helse-
personell i Europa foler storre trygghet
for at rddene de gir til pasientene om
fluor, er gode.
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