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I ndledning
| forlaengelse af TV-avisen den 4. december 2005 havde "Magasinet Sandag” et indslag om
klinikassistenters udsadtel se for kviksalv.

| indslaget blev der refereret til en norsk rapport fra Universitetet i Bergen: ” Pilotprosjekt om plager
franervesystemet hos tannlegesekretager”. Ved en spargeskemaundersagel se er klinikassistenters
helbred blevet sammenlignet med en kontrolgruppe af hjemmehjad pere. Undersagel sen viser, at
klinikassistenter har symptomer fra nervesystemet i starre grad end en kontrolgruppe. Efter et
indslag i norsk tv om klinikassistenters udssdtel se for kviksglv kom der i Norge mange
henvendel ser til " Tannhel sesekretaarernes Forbund” om erstatning fraklinikassistentey der mente at
have padraget sig skader pagrund af udsadtel se for kviksalv.

| indslaget i "Magasinet Sgndag” fortalte danske klinikassistenter om symptomer, som de mener,
hidrarer frakviksalvudsedtelse i derestidligere arbejde med kviksglvamal gam.

Efter indslaget begyndte nuvaarende og tidligere klinikassistenter at rette henvendel se til HK/privat
med symptomer, som de mente kunne stamme fra udsadtel se for kviksalv.

Pa denne baggrund anmodedebeskadfti gel sesministeren Arbejdstilsynet om en redegerel se for
problemet i samarbejde med Arbejdsmiljginstituttet (AMI), Arbejdsskadestyrelsen og de
arbgdsmedicinske klinikker.

Redegerelsen er udarbejdet pa baggrund af bidrag fra
HK/Privat

Dansk Tandlaegeforening
Arbejdsskadestyrelsen

De arbejdsmedicinske klinikker

Arbgjdstilsynet

AMI

Konklusioner

* Hverken oplysninger fra Arbe dsskadestyrel sen, de arbejdsmedicinske klinikker,
Arbedstilsynets register over anmeldte arbejdsbetingede lidel ser eller eksponeringsoplysninger
fra Tandlaegehgjskolen eller AMI indikerey at kviksglv udger eller har udgjort et
arbejdsmiljgproblem patandklinkkerne.

« Pabaggrund af norske og svenske undersggel ser kan det konkluderes, at eksponeringen af
kviksglv hos beskadtigede pa tandlasgeklinikker ma formodes at afhaange af omfanget af
kviksglvspild pa gulvet, rengeringsstandarden for gulv, borde og apparater samt de anvendte
procedurer for tilberedning og fjernelse af amalgamfyldninger.

* Arbgdsmiljginstituttet (AMI) vurderer, at man ikke kan drage konklusion om
kviksalvudsadtel se ud fra undersggel ser af enkeltpersoner, da klinikassi stenternes symptomer
ogsa kan ses hos personer, som ikke har vearet udsat for kviksglv.

« Pagrund af manglende eksponeringsoplysninger sasom oplysninger om indholdet af
kviksglvdampe i luften og kviksalv i urin, vil det ifalge AMI ikke vaare muligt at finde de



klinikassistenter, der har vaaret udsat for forhgjede kviksglvkoncentrationer, for at kunne
sammenligne dem med en gruppe, der ikke har vaaret udsat for kvikselv eller har vaaret udsat for
et lavere eksponeringsniveau. Dette hindrer en gennemfarelse af en tolkningsbar undersagelse i
Danmark.

* | Norgeer for nylig bevilget midler til en epidemiologisk undersegel se af norske
klinikassistenter. | Norge har man bedre viden om klinikassi stenternes udsadtel se for kviksglv
end i Danmark. Nér resultaterne af denne undersggelse foreligger, anbefales det, at
Beskad'tigel sesministeriet vurderer, om det skal have betydning for Arbedstilsynets indsats,
muligheden for at fa arbejdsskadeerstatning mv.

Reaktioner patv-udsendelsen

Henvendelser til HK/Privat

HK/Privat oplyser, at forbundet siden TV -udsendel sen har modtaget henvendel ser fra godt 400
klinikassistenter. Ca. 60 % kommer fra private arbejdspladser, ca. 38 % fra det kommunale omrade
og ca. 2 % fradet statslige omréde. HK/Privat har registreret personnummer, navn og adresse,
sdledes at den enkelte klinikassistent kan kontaktes i forbindelse med et eventuelt forskningsprojekt,
som er gnsket af HK/Privat. Der er tale om klinikassistenter, der har arbejdet i faget fra midten af
1950-erne og frem til ca. 1985. Nogle oplyser a have arbejdet med kviksalv i haanderne.

Klinikassistenterne har oplyst om en ragkke symptomer: Blandt andet hukommelseshesvas,
hypermobilitet, besvaar med styring af bevasgel ser af arme og ben, muskel svaskkel se, svimmelhed
med mere, aborter, dadfadsel og faedsel af misdannede barn.

Klinikassistenterne har en forventning om, at de nu kan fa viden om, hvorfor de er blevet syge eller
har fadt syge barn.

Henvendelser til Dansk Tandlaegeforening

Dansk Tandlasggeforening oplyser, at efter TV-udsendel sen den 4. december 2005 har fire tandlagger
henvendt sig om arbejde med kviksalv. Foreningen har informeret om udsendelsen pa foreningens
hjemmeside og informerer ligeledes herom i det kommende nummer af Tandlaggebl adet.

Kun én af de fire tandlaeger har ensket yderligere radgivning fra Tandlaegeforeningen vedr. en
mulig forgiftning fra pagad dendes ansadtel se pa en kommunal tandklinik i 1970 erne.

Dansk Tandlasgeforening har ikke kendskab til undersggelser i Danmark, der tyder pa, at der skulle
vaae sammenhaang mellem arbejde med kviksglv pa tandklinikker og @get forekomst af sygdom
blandt tandlasger og andet klinikpersonale.

Foreningen kender heller ikketil tidligere personsager om sygdom hos tandlagyer eller
Klinikassi stenter.

Dansk Tandlasgeforening har bemaarket, at i den periode, som en evt. forgiftning skulle vaare opstaet
i (1960- og 1970 erne), var samfundets generelle bevidsthed om kviksglv pa et andet niveau end i

dag.

Henvendelser til de arbg dsmedicinske klinikker



Alle arbgjdsmedicinske klinikker oplyser, at de nu ser et boom af henvisninger af klinikassistenter,
som gnskes undersggt pa grund af mistanke om kviksgivforgiftningefter at den norske
undersggel se om klinikassistenters arbejdsmiljg har vaaret visti TV.

Kviksglv

Anvendelse af kviksglv

Kviksalv anvendes til tandfyldninger som legering med salv (selvamalgam), i instrumenter
(termometre, barometre mv.) i lysstofrer og lavenergilamper, til specielle kontakter og visse
batterier, og som elektrode og katal ysator.

Et saaligt kviksglvamalgam, kobberamalgam, som skulle opvarmes over dben flamme, blev
anvendt indtil 1970 erne til specielletilfadde for at standse et staakt cariesangreb fortrinsvis hos
barn.

Begransninger i brugen
Anvendelsen af kviksalv er nu staarkt begramset pa grund af stoffets sundheds- og miljefarlige
egenskaber.

Miljastyrelsen indferte i 1994 et generelt forbud mod salg af kviksglv og kviksglvholdige produkter
med nogle undtagelser. For det farste var tandfyldning tilladt indtil 1.1.1995, og for det andet var
tandfyldning af kindtaender, hvor der er slid pa fyldningen, samt rodfyldning tilladt indtil 1999 (dog
under forudsagning af, at et egnet alternativ var udviklet).

Fra 1998 tillades kun brug af kviksglv i tandfyldning af kindtaender, hvor der er did pa fyldningen.
Endelig reduceres brugen af kviksglv til tandfyldning yderligerei 2003 til produkter til tandfyldning
af blivende kindtaander.

Kviksglvs helbredsskadende egenskaber

Kviksalv er et tungmetal, der virker som en generel cellegift, hvilket medferer, at alle celler
beskadiges ved tilstraskkeligt hgje koncentrationer. Kviksglvs toksiske (giftige) virkninger er derfor
den samme hos dyr og mennesker. Nervesystemet, nyrerne, reproduktionsorganerne og det ufadte
foster er specielt falsomme. Hgje koncentrationer kan give anledning til skader pa nervesystemet,
der kan medfare, at haanderne ryster, at syn og herelse andres, samt at der opstar neurologiske
symptomer, herunder nedsat hukommel se og ustabilt stemningslgje. Kviksalv kan kommeind i
organismen viaindanding og via huden. Kviksglvdampe oxideresi organismen og udskillesi
urinen. Udskillelse i urin kan derfor anvendes som mal for den maangde kviksalv, kroppen har
optaget. (American Conference of Governmental Industrial Hygienists (ACGIH), (2001).

Graensevaardien for kviksglv
Den danske gramsevaadi for kviksglvdampe i luften er 0,025 mg/m®. Den samme vaardi er fastsat af
ACGIH (2004).

Kviksglvs udskillelsei urinen
ACGIH har fastsat en biologisk graansevaardi for udskillelse af kviksglv i urin. Den biologiske
vaadi er sat ud fra, hvor meget kviksalv, der ville blive udskilt i urinen, hvis en person indandede



kviksalv ved graansevaadien p& 0,025 mg/m® i luft (og ikke fik kviksglv pd huden). Hertil laegges
den maangde kviksalv, alle udskiller i urinen, fordi man indtager sma maangder kviksglv viafaden.
Den biologiske vaardi er saledes det bedste mal for, hvor meget kviksglv, der er kommet ind i
kroppen, og vaadien skelner ikke mellem, p& hvilken made optagel sen er foregaet (2004).

ACGIH fastsatte den biologiske gramsevaadi til 200 nmol kviksglv/I urin eller 40 mikrogram
kviksglv/I urin. EU's forel gbige vurdering har fart til en vaardi pa samme niveau.

Det norske Statens arbejdsmiljgingtitutt (STAMI) har for nylig indsamlet og vurderet toksikologiske
oplysninger om kviksglvdampes toksicitet. STAMI anvender sasmme graanse som ACGIH for
kviksglvudskillelse i urinen. STAMI har ogsa sat en gramse for, hvornar der eventuelt kan opsta
begyndende neurol ogiske forandringer. STAMI mener, dette kan ske ved en kviksalvudskillelse
over 300 nmol/l urin (60 mikrogram kviksglv/I urin) (2005).

Kviksglvs optagel se gennem huden

Kviksalv har i fleretilfad de medfert irritation, udslag samt overfalsomhed (allergisk
kontakteksem). Kviksglv kan optages gennem huden, men i langt mindre omfang end ved
indanding, hvorfor erhvervsmaessig hudoptagel se anses for at vagre af minimal betydning set i
forhold til indanding (Kemikalier og Skkerhed).

Den videnskabelige litteratur tillader ikke en endelig afgarel se af omfanget af optagel se gennem
huden ved direkte hudkontakt (AMI). Sdledes anfaresi den danske gramsevaadiliste, at der kan
vage risiko ved hudkontakt. Det samme er tilfaddet i listen fra ACGIH (2004). | Tyskland anser
man ikke hudoptagel sen for at vaae stor nok til at berettige til en advarsel mod hudkontakt med
kviksalv.

AMI’s oplysninger om malinger

Malinger af kviksglvudskillelsei urin hos beskagftigede pa tandklinikker
Arbejdsmiljginstituttet har i perioden 1947 — 1989 analyseret kviksalv i urin hos personale pa
tandklinikker.

Der er i perioden analyseret prover fra 64 personer bade tandlasger og klinikassistenter.

49 personer var henvist af Arbgdstilsynet, 12 var henvist af laggen eller kredslaagen og 3 af
arbejdsmedicinske klinikker.

Der er malt 160 mikrogram kviksgiv/I urin hos en tandlasge, som var under observation for kronisk
kviksglvforgiftning og henvist af laagen. Indholdet er over den graanse pa 60 mikrogram kviksglv/l
urin, som er STAMI’s gramse for hvornar, der foreligger mulighed for en sundhedsskadelig
pavirkning.

De gvrige malinger viste indhold pa 0- 40 mikrogram kviksglv/I urin for 59 personer, og 45 - 55
mikrogram kviksglv/l urin for 4 personer. Maingerne er henholdsvis under eller pAACGIiH’s
biologiske gramsevaadi pa 40 mikrogram kviksglv/l urin og under STAMI’s gramsevaadi pa 60
mikrogram kviksglv/Il urin for, hvornar at der eventuelt kan opsta begyndende neurologiske
forandringer.



Ma eomfanget pa de 64 personer er for begramset til, at man kan udtale sig om risikoen for
eksponering for kviksalvdampe pa en konkret dansk tandlasgeklinik.

Udsaattelsefor kviksglv i luften i forbindelse med tandpleje

Pa Tandlasgehgjskolen i Kagbenhavn har man i 1970’ erne malt kviksglvdampe i luften. Den
udviklede malemetode blev anvendt til analyse af 381 prever fra 137 klinikker. Langt de fleste
gennemsnitsmalinger 14 under den nuvaarende danske gramsevaardi p& 0,025 mgm 3. Det kan dog
vage, at der har vagret hgjere luftkoncentrationer ved arbejde med kviksglv, og at koncentrationen
var lavere pa andre tidspunkter. Overordnet set var der dog en relativt lav eksponering og kun fa
prever 1& over den nuvazende gramsevaadi p& 0,025 mg/m?>. Tandlasgehgjskolen prioriterede derfor
ikke omradet s hgjt, at malingerne fortsatte.

En senere maling af kviksalv paen enkelt tandklinik med et moderne analyseinstrument viste ogsa
lave koncentrationer (1981). Resultatet syntes sa overbevisende, at yderligere undersagel ser ikke
blev fundet pakraevede.

Arbejdsmiljginstituttet har i 1985 ogi 1986 udfart 2 malinger af kviksalv i luften. De viste
henholdsvis 0,013 og 0,032 mg/m® og var malt under selve fremstillingen af amalgam.

Dette materiae er alt for begramset til, at der kan drages konklusioner om risiko for udsadtel se ved
konkrete arbejdsoperationer.

Pa baggrund af norske og svenske undersggel ser vedr. udsagtelse for kviksalv i luften kan det i
avrigt konkluderes, at eksponeringen af beskadtigede patandlasgeklinikker ma forventes at afhaange
af omfanget af kviksglvspild pa gulvet, rengeringsstandarden for gulv, borde og apparater samt de
anvendte procedurer for tilberedning og fjernelse af amalgamfyldninger.

Arbejdsskadestyrelsens oplysninger om kviksglvfor giftning

Arbejdsskadestyrelsen har oplyst, at udsatelse for kviksalv er optaget pa fortegnel sen over
erhvervssygdomme. Efter denne fortegnel se vil toksisk hjerneskade/demens og nyreskade kunne
anerkendes efter udsadtelse for kviksalv.

Endvidere vil en fosterskade i form af microcephali (en for lille hjerne) eller mental retardering
kunne anerkendes, hvis moderen under graviditeten har vaaet udsat for methylkviksglv (som ikke er
det samme som metallisk kviksglv, der anvendes pa tandlasgeklinikker).

Endelig er der mulighed for anerkendelse, selv om sygdommen ikke er optaget pa fortegnelsen, hvis
sygdommen ma anses for udelukkende eller i overvejende grad at vaare forarsaget af arbejdets
sazlige art. Dette kraever dog, at sagen forelaggges for Erhvervssygdomsudval get.

Arbejdsskadestyrel sen har ikke mulighed for rent statistisk at ga laangere tilbage end til begyndelsen
af 1990’ erne. Der er herudover visse begraasninger i statistikken. Det har kun vaaet muligt at sege
pa sager, som er afsluttet under diagnosen kviksalvforgiftning.

Der er registreret i alt 27 sager under denne diagnose. Af disse er to afgjort med erstatning (og
dermed anerkendt som arbejdsskade), en er henlagt uden anerkendel se, mens de 24 er afvist som
arbejdsskader.



Det er ikke muligt at udskille eventuelle sager med klinikassistenter.

Arbgdsmedicinske klinikkers oplysninger om kviksglvfor giftninger
Arbejdstilsynet har bedt de arbejdsmedicinske klinikker om at oplyse, hvor mange personer
klinikkerne har undersggt siden klinikkernes start i slutningen af 1970érne, der har haft med
erhvervsmaessig udsadtel se for kviksalv, (herunder klinikassistenter og tandlagyer), samt antal
forgiftede.

Af tilbagemel dingerne fremgar, at klinikkernei vekslende omfang har kunnet dokumentere
kviksglvpavirkning og helbredseffekt hos patienter i bestemte erhverv ved at gatilbagei arkiverne.
De fleste gér tilbage til medio 1980-érne, mens nogle kun har oplysninger fra de sidste ca. 10-15 &r.
Mange af overlasgerne pa de arbejdsmedicinske klinikker var med til at starte klinikkerne, og flere
siger, at "kviksalvforgiftning er en klassisk arbejdsmedicinsk sygdom, som ville kunne huskes ogsa
uden at gaind i registrene”.

Ved gennemgangen af tilbagemel dingerne findes kun med sikkerhed fire maand med diagnosen
kviksglvforgiftning som falge af pavirkning af kvikselvdampe over en langere periode. Ingen af
dissevar ansat i tandplegjen.

Desuden findes et antal ansatte pa en fabrik med akut kviksglvforgiftning som falge af en
eksplosionsulykke i 1993.

Ingen af de arbejdsmedicinske klinikker har konstateret kviksalvforgiftninger blandt
klinikassistenter eller tandlasger.

Defleste af de klinikassistenter, der har vaget til undersggel se pa klinikkerne, er raske gravide, der
er henvist til vurdering af, om arbejdet kan udgere en risiko for fosteret.

Samlet kan det konkluderes, at ud fra de arbejdsmedicinske klinikkers patientmaterial e udger
kviksglv ikke et arbejdsmiljgproblem i tandklinikkerne.

Arbejdstilsynets oplysninger om arbejde med kviksglv

| 1963 udsendte Arbejdstilsynet "Meddelelse nr. 6/1963 om sikkerhedsforskrifter vedrarende
arbejde med metallisk kviksglv”, som omtalte sundhedsfaren ved de giftige kviksglvdampe
(gramsevaadien var dengang 0,1 mg kviksglvdampe/ m® [uft).

Meddelelsen oplyste, at arbejde med kviksalv skal udferesi velventilerede lokaer, at vagyflader ved
arbegjdsborde skal vaae glatte og afvaskelige, ligesom arbejdsborde og gulve skal vaae glatte og
fugefri.

Fordampning af kviksglv skal nedsadtes mest muligt, ogspild skal opsamles omgaende. Der skal
baares overtraskstg) (kittel) under arbejde. Der skal vaare vaskeindretninger med varmt vand.
Maltider og nydelsesmidler maikke opbevares, tilberedes eller nydesi rum, hvor der arbejdes med
kviksglv. Tobaksrygning er ikke tilladt i rum, hvor der arbejdes med kviksalv.



Meddelelsen blev gjourfert i 1977, men ophaevet i 1984 ogi 1985 erstattet af " Retningslinier for
handtering af kviksglv og amalgam pa tandklinikker” udarbejdet af Dansk Tandlasgeforening i
samarbejde med Arbejdstilsynet. Det fremgar bl.a. af retningslinierne, at ved handtering af kviksalv
maman undga spild, og den tid, kviksglvet er i fri luft, mavaae sa kort som mulig. Der skal vegre
rumventilation. Ved udboring, korrektion og pudsning af amalgamfyldninger anvendes
vandpasprgjtning og sug for at undga luftforurening med ama gamstev. Det fremgar endvidere, at
amalgam ikke ma bergres med fingrene.

Forholdene pa tandklinikkernei dag

Arbejdstilsynet har i ar indtil den 1. december 2005 gennemfert 1.151 screeninger hos praktiserende
tandlagger ogpraktiserende kliniske tandteknikere (tandteknikerne udger antal smaessigt ca. 6 %).
Efter screeningen er der gennemfert 475 tilsyn. Til 25 tandklinikker er der givet reaktioner pa
brugen af kviksalv.

Der er i deflestetilfadde tale om manglende kendskab til gennembrudstiden for kviksalv ved
anvendelse af en lille gummibeholder, hvor sglvamalgamet forarbejdes med fingrene, og for en
anvendte handske til samme formal.

| ganske fatilfadde, hvor der anvendes en ” Dentomat”, en maskine til blanding af flydende kviksalv
og metalpulver, mangler procesventilation.

Screeningen har saledes hiditil vist, at handtering af kviksalv i dag patandklinikker ikke vurderes at
udgere et sundhedsmaessigt problem.

Anmeldelser til Arbejdstilsynetsregister over arbedsbetingede lidel ser

Registeret indeholder i perioden 1984 — 2004 i at 113 anmeldelser med angivelse af diagnosen
kviksalvpéavirkning. Tallene er opdelt i anmeldel ser for personer beskadtiget i ”"tandpleje” og i

" gvrige brancher ogob ”. Tandpleje omfatter tandlaege- og tandteknikerklinikker, dentallaboratorier
og offentlig tandpleje, skoler mm.

Der foreligger tre datasad, der daskker henholdsvis 1984-1992, 1993-2003 og 2004. Det
elektroniske register omfatter alene denne 21-arige periode.

Tabel 1: Antal anmeldte tilfad de af lidelser relateret til kviksalv til Arbejdstilsynet i perioden 1984-2004

Tabel 1 Tandpleje @vrige brancher og job | at
1984 — 1992 25 40 65
1993 - 2003 18 28 46
2004 1 1 2

| alt 44 69 113

Tabel 1 viser, at der med tiden er sket et fald i antallet af anmeldte lidel ser.



Tabel 2: Fordelingen af de 113 anmeldelser over ar fra 1984 til 2004

Tabel 2 @vrige
Tandpleje brancher I

1984
1985
1986
1987
1988
1989
1990
1991
1992
1993
1994
1995
1996
1997
1998
1999
2000
2001
2002
2003
2004
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Total

Der eri at 113 anmeldelser. Tallene er smafor de enkelte &r, bortset fra dret 1994, hvor der kom 12
anmeldelser fra én virksomhed.

De 44 anmeldel ser fra beskadtigede med tandpleje kommer fra 34 klinikassistenter/-elever, 7
tandlagyer, 2 tandteknikere og 1 med uoplyst jobtype.

Blandt de 44 anmeldel ser fratandpleje er angivet kviksglvforgiftning som diagnose (hoved- og/eller
bi-diagnose) i 6 tilfadde, forskellige hjerne- og nerveskader i 12 tilfadde, abnorme fund/spontan
abort hos moder/barn i 3 tilfadde, kradt i 2 tilfadde, mens resten er oplyst som allergiske og toksiske
eksemtilfadde.
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Konklusion
Omfanget af danske maleresultater er ifal ge Arbejdsmiljgingtituttet (AMI) alt for begramnset til at
muliggere vurdering af enkeltpersoners eller persongruppers eksponering for kviksalv.

Det norske Statens arbej dsmiljginstitutt (STAMI) mener, at det ikke er en frugtbar fremgangsmade
at drage konklusioner ud fraen undersagelse af enkeltpersoner. Det skyldes, at personer kan fa
samme symptomer bade med og uden kviksglveksponering, og det derfor er vanskeligt at fastsla
arsagen til symptomerne.

En konklusiv undersggelse vil ifaglge STAMI kraeve, at der inddrages tilfad digt udtrukne
kviksglveksponerede personer, hvor personerne sammenlignes med en anden tilfaddigt udtrukket
gruppe, der er sammenlignelig, men som ikke har vaaet eller er udsat for kviksglv. Hertil kommer,
at personaet fraklinikkerne bar have haft en hgj eksponering for at muliggere en sammenhaang
mellem eksponering og udfald, som kan pavises.

Arbegjdsmiljainstituttet (AMI) deler Det norske Statens arbejdsmiljginstitutts (STAMI) vurdering.

Pa grund af manglende eksponeringsoplysninger sasom oplysninger om indholdet af
kviksglvdampe i luften og kviksalv i urin, vil det ifalge AMI ikke vaare muligt at finde de
klinikassistenter, der har vaaret udsat for forhgjede kviksglvkoncentrationer, for at kunne
sammenligne dem med en gruppe, der ikke har vaaret udsat for kviksalv eller har vaaret udsat for et
lavere eksponeringsniveau. Dette hindrer en gennemfarelse af en tolkningsbarundersggelsei
Danmark.

| Norge er for nylig bevilget midler til en epidemiologisk undersggelse af norske klinikassistenter. |
Norge har man bedre viden om klinikassi stenternes udsaatelse for kviksglv end i Danmark. Nar
resultaterne af denne undersggelse foreligger, anbefales det, at Beskadtigel sesministeriet vurderer,
om det ska have betydning for Arbejdstilsynets indsats, muligheden for at fa
arbejdsskadeerstatning mv.
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