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Résumé : 

Le fluor est un élément largement utilisé et essentiel pour le corps humain, avec une dose journalière qui ne doit 

pas dépasser 0,05mg/l selon la réglementation de l’OMS. Il est principalement utilisé pour la prévention de la 

carie dentaire ; à forte dose, il constitue un risque considérable pour la santé. 

Notre étude a pour but d’évaluer le risque de la fluorose par l’imprégnation de l’eau, dattes et les infusions de 

thé ; comme étant les principales sources d’exposition au fluor dans la zone subsaharienne endémique en Algérie 

El oued, Biskra et dans la région de Constantine comme une région témoins. 

D’après les résultats obtenus, les teneurs en fluor dans les eaux dépassent les normes recommandées par l'OMS 

{0,8mg/M) seulement pour la région de Biskra avec une moyenne de 1,08mg /1, dans la région d’El oued, la 

moyenne est de 0,43 ppm à cause de l’utilisation de la nappe albienne pour irrigation en eaux de consommation ; 

des teneurs élevées sont aussi enregistrées dans les infusions de thé (1,62-2,03ppm) et les dattes (Daglet Noor) 

35,7 mg/kg. 

L’ingestion prolongée de cette eau hyper fluorée, ainsi que des aliments constitués par les cultures arrosées par 

celle-ci, les infusions de thé et les dattes est la principale cause de la fluorose dentaire et osseuse dans la région 

de Biskra et El oued ; cela est confirmé aussi par les taux élevés en fluor stocké dans la denture en signalant la 

génération moins de 16ans. 

Comme un prmclpal moyen de prévention contre la carie dentaire, une confirmation de la conformité des 

apports en fluor par les pates de dentifrice est aussi réalisée. 

Mots Clés : Fluor, eaux, alimentation, dents, dentifrice, risque de fluorose, région 

subsaharienne, Constantine. 

Abstract: 

The fluorine is an element largely used and essential to the human body, with an amount day 0,05mg/l according 

to the regulations of WHO. 

It is mainly used for the prevention of the dental carie, with an overdose, the fluorine constitute a veritable health 

risk. 

The aim of our study is to assess the risk of the fluorosis by impregnation of water, date and tea; the main 

sources of overexposure to the fluorine, in the sub-Saharan endemic zone of Algeria; Biskra, Oued souf and in 

Constantine like a witnesses area. 

According to the results obtained, the fluorine contents in the water of Biskra exceeded the norms recommended 

by WHO (0,8ppm) with 1,08 ppm, in Oued souf, the average is 0,43ppm because the using of Albian nappe to 

the irrigation in drinking water; high levels are also recorded in tea infusions (1,62-2,03ppm) and dates (Daglet 

Noor) 35,7mg/kg. 

Prolonged ingestion of this hyperfluorated water, and foods made from crops watered by it, tea and dates caused 

dental and skeletal fluorosis (osteoporoses), in the region of Biskra and Oued souf. This is also confirmed by the 

high fluorine levels stored in the teeth reporting generation less than 16 years old.As a principal means of 

prevention of tooth decay, an evaluation of fluorine contribution by the toothpastes is also carried out. 

Keywords: Fluorine, water, food, teeth, toothpaste, fluorosis risk, region sub-Saharan, 

Constantine. 
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