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Dispoe sobre a fluoretacao da agua tratada
para consumo humano no ambito do Estado de
Mato Grosso como prevencao da carie dentaria
e da outras providéncias.

A ASSEMBLEIA LEGISLATIVA DO ESTADO DE MATO GROSSO, tendo em vista o que dispde o Art. 42
da Constituicdo Estadual, aprova e o Governador do Estado sanciona a seguinte lei:

Art. 1° As empresas ou servi¢cos publicos e privados de abastecimento de agua tratada para consumo
humano no Estado de Mato Grosso devem realizar a adi¢éo de fluor ao liquido distribuido a populagcédo, como
acdo e medida de saude publica para a prevengédo da cérie dentéria infantil.

§ 1° Os sistemas de abastecimento que, eventualmente, ndo disponham da estrutura adequada para o
tratamento da agua e cumprimento do disposto no caput deste artigo devem se utilizar de outros
métodos e/ou processos viaveis e seguros cientificamente visando a fluoretacdo da agua.

§ 2° As concess0Oes de servico publico de abastecimento de agua tratada para consumo humano
firmadas em data anterior a publicacéo da Lei n°® 5.610, de 08 de junho de 1990 s6 ficaram obrigadas a
cumprir o disposto nesta Lei ap6s renovagédo do instrumento de concessao.

Art. 2° Revoga-se a Lei n°® 5.610, de 08 de junho de 1990.

Art. 3° Esta lei entra em vigor na data de sua publicacgéo.

JUSTIFICATIVA

A principio, é de se ressaltar que, a presente proposicao prescreve que, as empresas ou servigos publicos e
privados de abastecimento de agua tratada para consumo humano devem incluir a adi¢do de fldor ao liquido
distribuido a populag¢éo, como acdo e medida de salde publica para a prevencao da carie dentaria infantil -
inclusive conforme regulamentacdo Federal e portarias do Ministério da Saude.

Em complemento, traz, também, previsdo no que tange aos sistemas de abastecimento que, eventualmente,
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nao disponham da estrutura adequada para o tratamento da 4gua, nos moldes do acima citado, devem se
utilizar de outros métodos viaveis e seguros para a devida fluoretacdo da agua.

Ocorre que, nas Ultimas décadas, este setor vem sofrendo acentuadas reducgfes de recursos orgcamentarios
por parte do governo no que se refere aos investimentos necessarios a adequada prestagéo dos servicos.

Por outro lado, acrescenta-se que, jA& ha um bom tempo, a fim de viabilizar a modernizacéo e expansao
necessarias ao atendimento da sociedade brasileira no que tange aos sistemas de abastecimento de agua,
os Estados, Prefeituras Municipais e a prépria Unido, buscam, incessantemente, parcerias entre os setores
publico e privado, como principal alternativa para a aplicagdo dos investimentos necessarios ao setor.

Segundo o BNDES - Banco Nacional de Desenvolvimento Econdmico e Social existem varias op¢bes de
participacéo privada ou de desestatizacdo passiveis de aplicacdo ao referido setor, das quais destacamos:

« Contrato de Administracdo ou Gestdo: Refere-se a operacdo e a manutencdo de sistemas,
recebendo o operador privado remuneracao prefixada e condicionada a seu desempenho, este medido
em func@o de parametros fisicos e indicadores definidos, ndo havendo cobranca direta de tarifa aos
usuarios pela prestacéo dos servigos; sua duragéo gira em torno de 10 anos;

* Arrendamento (Affermage): Similar aos contratos de gestdo, ndo envolve o compromisso de
investimentos de expansao por parte do operador (investimentos em operac¢do, manutencdo e
renovacao ou reposicao), podendo, entretanto, estar associado a mecanismos de cobranca direta aos
usuarios e contemplar um sistema especifico (tratamento de agua, por exemplo) ou a totalidade do
sistema de prestacéo de servicos;

 Parceiro Estratégico: consiste na venda de participacao acionaria minoritaria (blocktrade) do capital
da empresa de saneamento, com o estabelecimento de acordo de acionistas e, eventualmente, a
exigéncia de formalizacdo de contrato de administracdo/gestédo e/ou de operacéo;

» Concessdes Parciais/Plenas: Esta forma de participacdo privada mediante concessdes parciais de
construcao, operacao e transferéncia (reverséo) equivalente aquelas precedidas de execug¢édo de obra,
nos termos da Lei 8.987/95, j4 adotada por varios municipios auténomos, foi a modalidade
predominante nas primeiras concessfes a iniciativa privada realizadas apés a promulgacéo da Lei de
Concessoes. As concessdes no setor de saneamento basico sao caracterizadas como plenas (aquelas
gue compreendem o0s servicos de agua e esgoto), ou parciais (compreendem parcela de referidos
servicos que sdo realizados complementarmente por 6rgdo ou empresa estatal, ou por outra
concessionaria privada);

* Venda de controle de companhias estaduais ou municipais de saneamento basico: A alienag¢édo do
controle de companhias municipais de saneamento basico constitui decisdo de competéncia
exclusivamente municipal. Ja a venda de controle de companhias estaduais de saneamento basico
demanda uma negociacado e um entendimento prévios entre o estado e 0s municipios atendidos por
aquelas empresas, de forma a regularizar sua situagcdo juridico-institucional e a viabilizar os
investimentos necessarios para a universalizacao dos servicos. Constitui opcao viavel e adequada,
tendo como modelo basico a realizacdo de leilao (concorréncia publica) para a alienac¢do do controle
da companhias estaduais de saneamento basico, simultaneamente a outorga de novas concessoes
pelos municipios integrantes de sua area de atuacgéo.

A gestao integrada dos referidos sistemas a iniciativa privada, vem constituindo objeto concesséo, tendo sido
mais comumente outorgada pelo critério de menor tarifa ou de maior valor de outorga. Ressalta-se, a titulo
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de informacédo, que, os servicos de abastecimento de 4gua tratada fazem parte do setor de saneamento
basico do Brasil, que compreende também a coleta, o afastamento e o tratamento do esgoto sanitario, setor
este que gera, anualmente, um faturamento em torno de US$ 7 bilhdes (sete bilhdes de délares),
tornando-se motivo de grande atrativo ao capital estrangeiro. Ressalta-se, também, que, a prestacéo de
servicos de saneamento basico em geral, ainda se encontra concentrada principalmente em operadores
publicos, que atendem aproximadamente 91% da populacdo urbana com o abastecimento de 4gua - mas
essa realidade jé esta sendo alterada e, a passos largos.

Fato é que, inclusive e principalmente em vista do apontado, entende-se como improrrogavel a adequagéo a
realidade atual do previsto na Lei n °. 5.610, de 08 de junho de 1990, de autoria do nobre ex-Deputado
William Dias - que tornou obrigatoéria a implantacdo do Sistema de Fluoretacdo de Agua em todas as ETAs
(Estacdes de Tratamento de Aguas) existentes no Estado de Mato Grosso - iniciativa mais que meritoria e
louvavel do referido ex-Parlamentar. Assim, apds as preliminares apontadas e, ja4 se retornando ao trato
especifico do tema-cerne desta proposicdo, é de se asseverar que, 0 consumo sistémico e ndo apenas
tépico do fluor, ao longo dos anos tem mostrado, estatisticamente, a redugéo de até 60% (sessenta por cento)
na incidéncia de céries na populagdo jovem de onde foi implantada a fluoretacdo da agua. Fato é, também,
que, a efetiva fluoretacdo da agua representa uma das principais e mais importantes medidas de salde
publica, podendo ser considerada como o0 método de controle mais efetivo no que tange a céarie dentaria,
guando considerada a abrangéncia coletiva. H4 mais de seis décadas, desde 1945, o flior tem sido utilizado
no controle da céarie dentéria, resultando em uma melhora significante na salde bucal da populagéo. Alias,
inclusive o Centro de Controle e Prevencdo de Doencgas (CDC), dos Estados Unidos admite que o poder
preventivo da agua fluoretada é de 40% a 70%, em crian¢as, dependendo do indice de prevaléncia de carie,
reduzindo também a perda de dentes em adultos entre 40% e 60%, uma vez que os efeitos preventivos do
flior, amplamente reconhecidos, em ac¢fes de saude publica, sdo maiores quando a 4gua é empregada
como veiculo.

Por sua vez, a Organizacdo Mundial da Saude - OMS j& no ano de 1958 reconhecia a importancia da
fluoretacdo e, a partir disso, desenvolveu um programa para a promoc¢ao da fluoretacdo de agua de
abastecimento de comunidades, apresentado na 252 Assembleia Mundial de Saude, em 1975. Ressaltando
gue o problema da céarie dentéaria ndo seria resolvido por meio de procedimentos curativos, a referida
Assembleia aprovou o referido Programa e, ainda, enfatizou a importancia de se utilizar o flior nas
concentrac6es adequadas na agua de abastecimento. O referido programa obteve aprovacgédo por
unanimidade dos 148 paises membros, incluindo os paises que adotam outros métodos sistémicos (Suécia,
Holanda, Austria, Bélgica, Dinamarca, Italia, Suica e outros). Ja no Brasil, desde 1974, a fluoretacio da agua
passou a ser obrigatéria, por meio da Lei Federal n °. 6.050, de 24 de maio de 1974, que dispde sobre a
fluoretacdo da agua em sistemas publicos de abastecimento, sendo devidamente regulamentada pelo
Decreto Federal n °. 76.872, de 22 de dezembro de 1975, que dispde sobre a obrigatoriedade da fluoretacéo,
estabelecendo que “Os projetos destinados a construcdo ou ampliacdo de sistemas publicos de
abastecimento de agua, onde haja estacdo de tratamento, devem incluir previsdes e planos relativos a
fluoretacdo de agua”.

De forma especifica, a primeira localidade a adicionar flior nas aguas de abastecimento publico no Brasil foi
0 Municipio de Baixo Guandu, no Espirito Santos, constituindo-se, portanto, no projeto-piloto no que tange a
esse particular, sendo, em consequéncia, 0 pioneiro a comprovar os beneficios preteritamente obtidos em
outros paises na reducdo da carie dentéaria. Informa-se que, nessa localidade, o indice CPO-D (Dentes
Perdidos, Cariados e Obturados), das criancas na faixa etaria de 6 a 12 anos de idade, em 1967, apds
catorze anos de iniciada a fluoretacdo das aguas, apresentou uma reducdo de 67%. Por sua vez, em Jodo
Pessoa foi produzido o Levantamento das Condi¢cbes de Salde Bucal de sua Populacéo, resultados
divulgados em dezembro de 2008. Foi possivel constatar que, por exemplo, nas criangas de 12 anos o
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CPO-D = 3,62 onde apesar de se aproximar da média do Nordeste que é CPO-D = 3,21 fica muito aquém da
meta da OMS ainda para o ano de 2000 que sugere patamares abaixo de CPO-D = 3. Outro bom exemplo
nesse sentido € o comparativo entre regides onde possuem sistemas de fluoretacdo de 4gua e os que néo
possuem. No Nordeste a média de CPO-D das localidades que nao possuem agua fluoretada é igual a 3,56
ao tempo que o CPO-D médio entre aquelas que contam com agua fluoretada é de apenas 1,76,
demonstrando a clara diferenca de mais de 50%, fazendo que, consequentemente, mais da metade das
necessidades de extracdes e restauracfes dentarias possam ser evitadas.

Portanto, é de reiterar um célebre dizer no que tange ao assunto em voga: Nao fluoretar ou interromper a
continuidade da fluoretacdo da agua nos rincdes do nosso Brasil deve ser considerada uma atitude
juridicamente insustentavel e socialmente injusta. Nesse sentido, diante do exposto, prima-se por um efetivo
respeito a salde dos usuarios dos servigos de abastecimento de agua tratada em Mato Grosso, através da
respectiva observacdo aos ditames da Lei 6.050/74 - que estabelece a obrigatoriedade da fluoretacéo das
aguas de abastecimento publico - e, de forma consequente especifica, também ao direcionamento principal
incrustado a propria Lei n °. 5.610, de 08 de junho de 1990 (de autoria do nobre ex-Deputado William Dias).

Assim, a presente proposicdo possui o condéo de dar start a devida atualizacdo dos ditames em questao no
gue tange a nossa Legislacdo Estadual, no sentido de adequa-los a realidade de nossos dias,
especificamente por meio da implementacédo cogente das previsdes constantes na presente medida, motivo

pelo qual, cumpre-me leva-la ao conhecimento e apreciacao de meus distintos

Ressalta-se que em abril de 2016, deciséo judicial determinou que a concessionaria dos servicos de agua e
esgoto do municipio, e a prefeitura da capital devem implantar um sistema de fluoretagdo de agua no prazo
de 180 dias, sob pena de multa diaria de R$ 10 mil. O flior deve ser acrescentado a 4gua em todas as
estacdes de tratamento instaladas em Cuiaba.

Esta Lei ndo implicara impacto financeiro e desequilibrio em contratos de concessao em raz&o da existéncia
da Lei n®5.610, de 08 de junho de 1990, que ja obrigava a concessiondria a realizar a fluoretacao da agua.

Em consonéancia com o art. 39 da Constituicdo Estadual, a iniciativa de lei que verse sobre a matéria de que
trata o projeto em tela é permitida a parlamentar. Inclusive por que a carie dentaria impacta a salde publica
do Estado de Mato Grosso como um todo, provocando o deslocamento de cidaddos para tratamento em
outras cidades.

Conforme o exposto, entendemos como de fundamental importancia, submeto aos nobres pares a presente
proposta a qual solicito o devido apoio para sua andlise e aprovagao.

Edificio Dante Martins de Oliveira
Plenario das Deliberacfes “Deputado René Barbour” em 19 de Fevereiro de 2019

Guilherme Maluf
Deputado Estadual




