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EN 2005, EST-IL PERTINENT DE
FLUORER L'EAU DE MONTREAL?

Si au niveau provincial la prévalence de la carie
dentaire semble a la baisse depuis quelques an-
nées, certains indicateurs montrent par contre
quelle serait a la hausse @ Montréal. Les statis-
tiques indiquent que Montréal serait aux prises
avec une recrudescence de carie dentaire parmi
les jeunes et les enfants et que cette situation épi-
démique, loin de se résorber, se serait aggravée
entre 1999 et 2005. Selon les données de I'Institut
national de santé publique du Québec, a Mon-

tréal, la proportion d’enfants de maternelle et de
3¢ année ayant un besoin évident de traitements
dentaires a augmenté d’environ 35 % de 1999 a
2004. Pour Montréal, en 2005, la fluoration de
'eau est une mesure de santé publique plus per-
tinente que jamais: c’est la seule mesure qui nous
permettra, d’ici quelques années seulement, de
réduire les ravages de la carie chez nos enfants.

En ajoutant du fluorure dans I'eau
potable, les techniciens des usines
de traitement d’eau font plus pour
prévenir la carie dentaire dans leur
communauté que tous les dentistes
réunis tout au long de leur carriére.

Montréal est la
derniére

grande ville
nord-américaine
d ne pas ajouter
de fluor dans son
eau potable.
Pourquoi ?

LES FACTEURS SOCIO-ECONOMIQUES NE SONT-ILS PAS
DETERMINANTS POUR LA SANTE DENTAIRE ?

Les facteurs socio-économiques sont effectivement
déterminants. Les plus démunis et les enfants ont
toujours été les plus touchés par la non-fluoration
de 'eau @ Montréal ot1 on estime que 25 % des en-
fants cumulent 75 % des caries. Ces enfants sont
issus, dans ’ensemble, de familles défavorisées. Ce
sont ces enfants, ces familles dites a risque qui bé-
néficieront le plus de la fluoration de l'eau: cette
mesure leur garantit une santé dentaire compara-
ble aux familles de milieu plus favorisé. C’est pour-
quoi on dit que la fluoration permet de réduire les
inégalités sociales. Mais cette mesure de santé pu-
blique offre également de grands bénéfices a tous
ceux qui consomment de 'eau fluorée depuis leur
naissance. Une fois adulte, une personne continue

de profiter de dents saines pendant toute sa vie et
des dents saines se traduisent automatiquement
par une réduction significative des dépenses pour
des traitements chez le dentiste. C’est un impact
important sur le budget de tous les Montréalais
puisque les soins dentaires ne sont pas compris
dans les programmes québécois de santé publi-
que.

La fluoration est une mesure préventive qui a la
qualité plus qu'intéressante de pouvoir atteindre le
groupe le plus vulnérable de la population a risque
élevé de caries et par la méme occasion de pouvoir
assurer a la population moins a risque une amélio-
ration de leur santé bucco-dentaire.

A Montréal,
la proportion d’enfants
de maternelle et de 3¢ année
ayant un besoin évident de traitements
dentaires a augmenté
d’environ 35 % de 1999 a 2004
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LA FLUORATION DE L'EAU
EST-ELLE UNE MESURE EFFICACE?

Certains prétendent que la fluoration de I'eau est
une mesure qui engendre du gaspillage puisque
moins de 1% de 'eau potable est effectivement
bue par la communauté alors 99 % est utilisé a des
fins sanitaires et industrielles. C’est vrai. Mais en
se basant sur cet argument, le traitement de I'eau
en soi engendre du gaspillage. Nos usines d’assai-
nissement font en sorte que les citoyens ont acces
en tout temps a une eau potable et de qualité. De-
vrions-nous fermer nos usines d’eau potable parce
que seulement 1 % de Peau traitée, a grand frais,
est effectivement bue et que 99 % de I'eau potable
est utilisée pour la douche, la chasse d’eau ou pour
laver notre voiture?

11 est techniquement difficile, voire impossible, et
certainement beaucoup plus dispendieux de trai-
ter et de fluorer seulement 'eau qui est consom-
mée. Cet argument est donc intenable. Et méme en
tenant compte de ce « gaspillage » la fluoration de
I’eau demeure une mesure économique et équita-
ble pour prévenir la carie qui est, rappelons-le, une
maladie sérieuse et universelle qui affecte 98 % des
Canadiens a un moment ou l'autre de leur vie.

Des alternatives a la fluoration de 'eau existent
mais elles ne sont pas aussi efficaces, pertinentes,
économiques et démocratiques que la fluoration

de P'eau. On pourrait, comme dans certains pays,
fluorer le sel, mais cette mesure pose de nombreux
inconvénients. D’abord parce que la consomma-
tion de sel est assez faible pendant les années de la
petite enfance, qui sont celles de la formation des
dents. D’autre part, comme on soupgonne le sel
de favoriser 'hypertension, les services médicaux
recommandent a la population d’en consommer
moins. Il serait donc absurde d’ajouter un agent
de prévention (le fluorure) a un aliment dont on
déconseille 'utilisation.

On a également proposé de fluorer le lait mais cette
mesure est contestable pour les raisons suivantes:
beaucoup d’enfants qui ne tolérent pas le lait n’en
bénéficieraient pas du tout. Controler la teneur en
fluorure du lait est techniquement beaucoup plus
difficile que d’en faire autant pour Ieau, les laite-
ries étant plus nombreuses que les services d’eau.
Le lait serait plus cher et, ainsi, les bénéfices quen
retireraient les enfants dépendraient de 'initiative
et des ressources financiéres de leurs parents.

Tous les organismes de santé publique s’entendent
sur le fait qu’il n’existe pas de mesure de santé pu-
blique aussi efficace et équitable que la fluoration
de ’eau pour prévenir la carie.

EST-CE QUE LA FLUORATION
ENDOMMAGE LES CONDUITES D’EAU ?
Non. Un équipement construit selon
les normes ne peut aucunement étre
endommagé par I'ajout de fluor.

EST-CE QUE LA FLUORATION REPRESENTE
UN DANGER POUR LES TRAVAILLEURS
DES USINES DE TRAITEMENT?

Non. Comme dans tous milieux de travail, il est
important de respecter certaines mesures de pro-
tection lorsque des produits chimiques sont utili-
sés. La fluoration ne comporte aucun danger pour
la santé des travailleurs si de simples regles de
base sont respectées. Cependant, il ne fait aucun
doute que la fluoration vient alourdir la tache du
technicien en assainissement des eaux. Clest a ce
niveau-la que se situe parfois 'opposition de ces
travailleurs a la fluoration. C’est une question,

pour eux, de conditions de travail et non de santé
publique ou de service a la communauté. Lutili-
sation des équipements de fluoration de I’eau po-
table implique naturellement une formation par-
ticuliere pour les techniciens de 'eau. En ajoutant
du fluorure dans I'eau potable, les techniciens des
usines de traitement d’eau font plus pour prévenir
la carie dentaire dans leur communauté que tous
les dentistes réunis tout au long de leur carriere.
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DEVRIONS-NOUS ATTENDRE
QUE NOTRE SYSTEME DE
DISTRIBUTION D’EAU SOIT

REMIS A NEUF?

Attendre encore 10 ans que le systeme d’aqueduc
montréalais soit rénové avant de fluorer I'eau de
Montréal pour réduire les souffrances causées par
la carie chez nos jeunes reviendrait a mettre les
problemes de tuyauterie avant la santé publique de

toute une communauté. Ce serait socialement et
moralement inacceptable. Par ailleurs, méme lors-
que I’état du systeme de distribution d’eau est dé-
labré, la fluoration de ’eau demeure une aubaine
tellement son application est peu cotteuse.

D’AUTRES MESURES QUE

LA FLUORATION DE L'EAU
POURRAIENT-ELLES S’AVERER
AUSSI EFFICACES?

Les suppléments fluorés (en tablettes, en gouttes
ou en comprimés) peuvent étre efficaces contre la
carie. Mais si Pon veut en bénéficier pleinement
il faut commencer a les administrer peu apres la
naissance de I'enfant et ensuite quotidiennement
jusqua 4age de 13 ans. Chez le pharmacien, ces
suppléments cotlitent environ 100 $ par année par
enfant. Lattention soutenue a porter a cette prati-
que pendant une aussi longue période et les cotits
rattachés aux suppléments représentent les grands
inconvénients de cette méthode qui ne peut en
fait remplacer la fluoration de 'eau. Méme si les
suppléments sont distribués gratuitement aux pa-
rents, comme ce fut le cas a Calgary avant la fluo-
ration, peu d’entre eux respectent I'obligation de
distribuer ces suppléments a leurs enfants. Le cotit
global par enfant dépasse proportionnellement de
beaucoup celui de la fluoration de I'eau potable
par la communauté. Finalement, les suppléments
de fluorure ne sont pas recommandés par Santé
Canada pour les enfants de 6 ans et moins.

Par ailleurs, il existe au Québec un programme de
santé dentaire publique qui rejoint une trés pe-
tite partie de la population. Ce programme pré-

voit I'application de fluorures topiques par des
professionnels dentaires. Une faible proportion
d’enfants, de la maternelle jusqu’a la 3¢ année ex-
clusivement, regoit ces traitements préventifs. Ce-
pendant, leffet protecteur semble étre passager et
le reste de la population ne profite pas de cette me-
sure. Par contre, la fluoration de ’eau offre a cha-
cun la dose indispensable a la prévention des caries
et elle n’exige, pour garantir ces effets bénéfiques,
aucune initiative personnelle. C’est une mesure de
santé préventive et collective au méme titre que la
vaccination ou la législation anti-tabac.

Toutes les études comparatives sur le cott et ef-
ficacité de la fluoration de I'eau et les autres stra-
tégies en arrivent a la conclusion que la fluoration
est de loin 'approche la plus économique et la plus
efficace. Quand les eaux municipales sont fluorées,
le fluorure n’est plus un produit de consommation
offert seulement aux personnes qui connaissent ses
bienfaits, peuvent se I'offrir ou y ont acces. Quand
la politique publique appuie la fluoration des eaux
municipales, ce sont les membres les plus vulnéra-
bles de notre société qui en profitent le plus.

La Coalition de Montréal pour des dents en
santé fait campagne dans le but d’amener la
Ville de Montréal a procéder a la fluoration de
Peau de consommation. Animés par un senti-
ment d’urgence face aux ravages que font les
caries chez les enfants a Montréal, pres de 1000
membres et organisations appuient la Coalition
dans sa lutte pour remédier au retard historique
de la Métropole en matiere de santé dentaire.
La fluoration de I'eau est une mesure éprouvée,
économique et équitable pour réduire cette si-
tuation épidémique et assurer une bonne santé
dentaire & toutes les Montréalaises et a tous les
Montréalais. Lenjeu est majeur: il y va de la
qualité de vie de toute une communauté.

La santé dentaire est un droit,
la fluoration de I’eau, un devoir.

Pour nous rejoindre:

LA COALITION DE MONTREAL
POUR DES DENTS EN SANTE

Dr Stéphane Schwartz

A/S Hopital de Montréal pour enfants
Centre universitaire de santé McGill
2300 rue Tupper, bureau W222
Montréal (Québec) H3H 1P3
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