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Til Sundheds- og Forebyggelsesudvalget

Foranlediget af den igangveerende kritiske vurdering af Sundhedsstyrelsens kompetence-
udgvelse vil vi, Foreningen mod Skadeligt Dentalmateriale (FmSD)} og Dansk Selskab for
Orthomolekylaer Medicin (DSOM), gare opmaerksom pa et andet tilsynsomrade, der traenger
til en hastig revidering. Det drejer sig om en ajourfgring af de undtagelseshetingelser og den
praksis, der udgves i relation til brugen af kviksglvholdige tandfyldningsmaterialer i tandbe-
handlingen i Danmark. De sdkaldte amalgamfyldninger!

Antaliet af amalgamfyldninger i Danmark er faldet fra ca. 135.000 i bade 2012 og 2013 til
77.06212014. Det er selvfplgelig positivt, MEN vi mener, at det er mindst 77.000 for mange!

Norge og Sverige har praktiseret et totalforbud siden 2008-2009. 1 disse vores nabolande kan
tandleegerne godt varetage befolkningernes tandpleje uden brug af kviksglvtandfyldninger!

Kviksglv-tandfyldninger er en sundhedsbelastning.

Amalgamtandfyldninger indeholder 50 % rent kviksglv, som ikke er kemisk bundet og derfor
lgbende frigeres og oplagres i kroppens organer, hvilket giver sundhedsproblemer hos mange
- agiinvaliderende grad hos szrligt modtagelige mennesker (WHO 1992).

Der findes omfattende dokumentation for kviksglvs giftighed. WHO fastslog allerede i 1990, at
der ikke findes en nedre graense for kviksglvs giftighed! [ oktober 2013 blev der i FN-regi ved-
taget den sdkaldte Minamata konvention, der skal sgrge for total, global udfasning af kviksalv.
Denne konvention har ogsd Danmark ratificeret.

Tidligere har risikovurderingen primzert vaeret baseret pd miljgmeessige hensyn, hvor virk-
ningen sker ved menneskers optagelse af tungmetallet fra fpdeindtag m.v. Men ny viden peger
péd amalgam-kviksglvets direkte sundhedsskadelige virkning p& mennesker, som fir indsat
kviksglvholdige tandfyldninger, og ber derfor straks omsaettes i et totalt ophgr af brugen her-
af. Det bar ske i respekt for varetagelse af "forsigtighedsprincippet”, som det f.eks. ogsa geel-
der ved godkendelse af nye medikamenter til medicinsk behandling af befolkningen. Dette
princip har den danske regering ligeledes tilsluttet sig i EU-regi!

Undtagelsesbegrundelserne er ude af trit med virkeligheden - en revidering haster.

Som konsekvens heraf mener vi, at datoen for en revision af Sundhedsstyrelsens vejledende
retningstinjer for brugen af amalgamfyldninger - baseret pd "undtagelses-begrundelserne” er
langt overskreden - Sundhedsstyrelsen har snglet pad dette omréde.

Sundhedsstyrelsens vejledende retningslinjer med de 4 undtagelser fra det gaeldende forbud
mod brugen af amalgam tradte i kraft i 2008. Der er efterfglgende fremkommet mange, ogsa
danske undersggelser, som dokumenterer, at store plastfyldninger holder lige s godt som de
gamle amalgamfyldninger. Den marginalt laengere holdbarhed for amalgamfyldninger, som
man tidligere troede var geeldende, er saledes ikke aktuel laengere, hvorved en vesentlig be-
grundelse for 2 af de 4 undtagelser nu er foraeldet og straks bar fjernes.

P& grund af den manglende rettidige revision af reglerne om fortsat brug - og pa grund af
sundhedsrisikoen ved brug af amalgamkviksglv - opfordrer vi kraftigt til, at der straks indfg-
res en skeerpelse i adgangen til amalgambrug under daekke af de resterende to begrundeler.



Det bgr ske i form af at tandleegerne indtil revisionen - eller helst den totale ophaevelse af di-
spensationen fra forbuddet mod brugen - skal indsende en anmeldelse til Sundhedsstyrelsen,
hver gang det har varet skgnnet ngdvendigt at bruge amalgam, med en individuelt angivet
begrundelse for anvendelsen. Dette skal i alle tilfaelde suppleres med en underskrevet accept
fra patienten - et informeret samtykke - hvor der ggres opmaerksom pa bade de miljgmaessige
og sundhedsmaessige konsekvenser og risikoen for, at tanden senere vil kunne "spranges” (pa
grund af hyppige brudlinjer) som fglge af en ekspansion af amalgamfyldningen, med deraf
risiko for tandtab/behov for rodbehandling/fordyrende kronebehandling. Desuden bgr kvin-
delige patienter - fgr deres tilsagn til amalgambehandlingen - oplyses om risikoen for skade
pé fosteret i tilfelde af graviditet - herunder situationen hvor hun er i en tidlig - og méske
endnu ukendt - graviditetsperiode, som er den mest sdrbare periode for tungmetalbetingede
neurologiske skader under fosterudviklingen.

Utilstraekkelig fagligt grundlag bag den eksisterende dispensation.

De geeldende undtagelser blev udviklet og anbefalet af faggrupper - primeert tandlaegefaglige
personer - som ikke havde en specifik biologisk/biokemisk indsigt i tungmetal-toksikologi,
hvilket afspejlede sig i en unuanceret risikovurdering af tungmetallets friggrelse og virkning
pa biologisk materiale, og i gvrigt alene blev baseret pd snaevre tandlaegefaglige/tekniske
holdbarhedsvurderinger - der, som anfgrt ovenfor, er blevet afkraeftet for flere ar siden.

Vi, FmSD og DSOM, gnsker i forbindelse med den kraevede revision at vaere reprasentereti en
hurtigt arbejdende revisionsgruppe for at sikre, at nyvurderingen vil blive baseret pa tilstede-
vaerelse af tilstraekkelig bred fagkyndighed, som afdakker de samlede sundhedsaspekter ved
fortsat brug af kviksglvholdige tandfyldningsmaterialer og kan stille personer til rddighed for
sikring heraf.

Revidering - eller totalforbud - nu

Allerhelst s vi, at politikerne - ministeren og folketingets sundhedsudvalg - ville varetage de
helhedsvurderinger, som situationen fordrer, og i det lys bare skaere igennem og pd naeste mgde
tage en beslutning om at fjerne dispensationen og dermed praktisere et totalforbud mod bru-
gen af kviksglvamalgam i Danmark her og nu, for at bringe landet p&4 omgangshgjde med
vore nordiske nabolande ogi overensstemmelse med de udmeldinger, som bade FN og EU an-
befaler. Det ville veere en keerkommen gave i 2015, i anledning af FmSD’s 25-3rs jubilaeum.

(Det var en sddan udvist politisk vilje, som fgrte til totalforbuddet i vore nordiske nabolande!)

NU ma det vaere det rette tidspunkt at fa dette stoppet for evigt!

Formand for FmSD. Formand for DSOM.
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Herefter fglger en kort prasentation af de 2 interesseorganisationer.
Ingen af foreningerne modtager bidrag fra eller samarbejder med kommercielle interessenter

generelt - eller specifikt i forhold til de i denne henvendelse aktuelle problemstillinger.



Foreningen mod Skadeligt Dentalmateriale er
en landsdaekkende og uafhaengig patientfor-
ening, stiftet i 1990. Foreningens formal er: at
fremme kendskabet til skadeligt dentalmateria-
le og tungmetalforgiftning, f.eks. fremkaldt af
amalgamfyldninger. At formidle ny viden og
nye behandlingsmuligheder. At stgtte og vejle-
de medlemmerne via kontaktpersoner. At opna
tilskud til andet dentalmateriale end amalgam.
At opné anerkendelse hos social- og sundheds-
vaesenet af tandplejeskader.

"Dansk Selskab for Orthomolekyleer Medicin”
er et tvaerfagligt selskab af akademisk uddan-
nede fagpersoner, som er beskaftiget med
sundhedsfaglige aspekter ud fra en helhedsba-
seret tilgangsvinkel til afhjeelpning af menne-
skers sundhedsproblemer. Udgangspunktet er
diagnostik af ubalancer og indsatsen for sund-
hedsfremme sker ved anvendelse af krops-
kendte basiselementer til at underbygge krop-
pens egne helingsmekanismer. Medlemmer er
praktiserende laeger og tandlaeger og andre
faggrupper med direkte klinisk kontakt og er-
faring med borgere med sundhedsproblemer.
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