Motion till riksdagen
1987/88:S0475

av Siw Persson m. fl. (fp)
om forbud mot amalgam, m. m.

Amalgam ir ett toxikologiskt olampligt tandersattningsmaterial pa grund av
den standigt pagaende kvicksilveravgangen. LEK-utredningen har ocksa
fastslagit att gravida ej bor utfora omfattande amalgamarbeten pa grund av
risken for fosterskador. Barn kan ocksa numeraslippa amalgamterapi, om
vardnadshavaren si Onskar. Det ar darfor inte rimligt att under en
Overgangsperiod bibehalla amalgamet. Amalgamet maste darfor forbjudas,
om inte redan under ar 1988 sa under ar 1989.

Enligt den FN-konvention, som Sverige skrivit under, férbjuds anvandan-
det av gift. som kan skada individen. Detta regleras bl. a. av arbetarskydds-
namndeni § 2,8 3 och§ 16. Eftersom det inte kan anses. att kvicksilver inte
ar giftigt vare sig for patient eller for personal, maste amalgam som
tandersittningsmedel sa fort det 6ver huvud taget ar mojligt forbjudas.

Det ar inte fran arbetarskyddssynpunkt forsvarbart att bibehalla amalga-
met. Tandvardspersonal som bearbetat amalgam i oskyddad hud har fatt in
kvicksilver direkt in i blodbanorna via hornhudens fettlager. Enligt professor
Fredrik Berglund ar detta att betrakta som hogdosexponering.

LEK-utredningen hade till uppdrag att dven belysa riskerna for tandvards-
personal, men utredningen stannade vid forslag om undersdkning av ev.
missfalls-, missbildnings- och spontanabortsfrekvens for tandvardspersona-
len. D4 hade man inte beaktat hudpenetrationen utan utgick enbart frinev.
inandning av kvicksilverdnga. Att tandskoterskor under artionden varit
utsatta for kvicksilverpenetration genom huden dven under sin fritid har
LEK-utredningen forbisett. Dessa forgiftningsfall har under alla ar fortigits,
da man inte har gett de drabbade ritt till de undersokningar. som kan
faststédlla en korrekt diagnos. Yrkesmedicinare och ldkare har nekat dessa
patienter provtagning av ex. Hg. spinalvitska, trots att patienterna i sin néd
varit villiga att sjalva bekosta provtagning for att fa en korrekt diagnos.
Arbetarskyddsstyrelsen och Socialstyrelsen har trots tidigare 6ften inte pa
nagot satt vidtagit de atgarder som skulle kunna ge tandvardspersonal en
kvicksilverfri arbetsmilj6. Tandldkare vagrar befatta sig med sanering av
drabbad personal.

For att personal och patienter som ska arbeta resp. sanera amalgam under
sa riskfria former som mojligt kravs det pd varje klinik en utrustning som
kostar mellan atta och tio tusen kronor. Forskaren och tandldkaren Bjorn
Oppedal i Tonsberg i Norge har tillsammans med svenska forskare utarbetat



ett vardprogram for kvicksilverforgiftade patienters amalgamsanering, som
inte krdver stora ekonomiska resurser. Diarmed skyddas patienter och
personal fran kvicksilveranga och paratklar under bortborrning av amalgam-
fyllningarna. Dessa &tgarder tillsammans med mineral- och vitaminterapi
under tdkarkontroll kan innebéra att dessa mycket svart sjuka patienter far
en mojlighet att leva ett drégligt liv dir de slipper det stdndiga tillskottet av
kvicksilver genom amalgamfyliningarna.

Personalens skydd under amalgamsanering maste ocksa forstarkas genom
att det blir obligatoriskt att anvdnda siarskilda munskydd, som kan fanga upp
kvicksilverangan. For de patienter, som ar mycket svart forgiftade ar det
nodvindigt att erbjuda helt amalgamfria kliniker. Den patient som har en
allvarlig 6verkénslighet genom kvicksilverforgiftning far i dag sin behandling
pé en klinik som ar fororenad av kvicksilver och utsatts dirmed for mycket
stora pafrestningar. Jamfor detta med att man aldrig medvetet skulle utsitta
t. ex. en allergiker for det amne, som framkallar en allergisk reaktion. Det ar
inte ovanligt att tandvardspatienterna far 6verkinslighetsreaktioner i form
av astmaanfall, andndd, hjartbesviar. Det borde vara en sjdlvklarhet att vidta
de forsiktighetsatgarder, som ar kidnda, i stallet for att vidhalla att patientens
reaktioner dr psykosomatiskt betingad.

Kunskaperna som den s.k. selengruppen pé universitetet i Uppsala
besitteri form av diagnosmetoder och behandling maste snarast delges likare
inom varje landsting s& att man vet hur och vilken provtagning plus mineral
och vitaminterapi plus behandling som bor vidtas. I dag dr kunskaperna om
forgiftningsfallens behandling ytterst bristfdlliga utanfor kretsen av speci-
alutbildade toxikologer och forskare. Regeringen bor darfor ta initiativ till
utbildning av ett antal specialister bland ldkarna, vilka kan ta hand om
amalgamoffren. Tandlikare maste utbildas i rdtt saneringsteknik. Har
behovs troligen ocksé en satsning pa psykologisk hjalp for tandvardspersonal
for att de skall klara den psykologiska omstallningen som blir nédvandig med
tanke pa den tidigare forharskande uppfattningen om amalgamets ofarlighet.
Dessutom maste arbetarskyddsstyrelsens griansvirden for tilldten méngd
kvicksilver i luften pa kliniker sankas till den niva som rader i andra linder
t.ex. Sovjet. Den personal som ar gravid bor ha ritt till sjukskrivning eller
omplacering i Hg-fri milj6. All personal som n&gon period har arbetat inom
tandvarden maste ges ratt till yrkesskadeersattning, om de har kvicksilverfor-
giftningssymptom. Den personal som tidigt har haft kontakt med Hg i
arbetsmiljon maste ha ritt till sanering och yrkesskadeersittning dven om
forgiftningstillfallet har forelegat innan nuvarande yrkesskadelagstiftning
tridde i kraft. Detta beroende dels pa det faktum att symptomen kan komma
mycket langt efter skadetillfillet dels pa grund av att man fran arbetsgivare
och yrkesskadeinspektionen tydligen forbisett kvicksilvrets formaga till
hudpenetration och dngupptagning. Det faktum att manga av de drabbade
tandskoterskorna forst efter decennier senare har kunnat f& korrekta
diagnoser frantar inte samhillet ansvaret for deras lidande.

Den kvicksilverforskning som hittills bedrivits pa tandlakarhogskolorna
har i mycket hog grad gatt ut pa att bevisa amalgamets stabilitet och férdelar
jamfort med andra tanderséttningsmaterial. Psykologer och tandlidkare har i
aratal forsett denna patientgrupp med mycket varierande diagnoser angden-
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de toxifobier m. m. Yrkesmedicinarna har f6ljt sasmma ménster betrdffande
tandvardspersonal. De symptom som giller i 6vriga varlden som kvicksilver-
forgiftningssymptom maste accepteras dven har i Sverige.

Riksforsakringsverket och forsakringskassorna méste ge sin personal
utbildning om kvicksilverforgiftning s& att dessa patienter far en serids
beddémning i samband med sjukbidrag och sjukpensioneringar och amalgam-
sanering enligt nu géllande lagstiftning. Fortroendetandldkarnas vetorétt
mot sanering maste overforas till lakare med toxikologisk specialitet sa att
dessa skadade manniskor kan fa en mojlighet till ett dragligare liv.

Hemstallan

Mot bakgrund av det anférda hemstalls

I. att riksdagen hos regeringen begar forslag till forbud mot
amalgam,

2. att riksdagen som sin mening ger regeringen till kdnna vad i
motionen anforts om amalgamfria kliniker,

3. att riksdagen som sin mening ger regeringen till kdnna vad i
motionen anforts om att lakare bor delges kunskaper fran den s. k.
selengruppen,

4. att riksdagen som sin mening ger regeringen till kdnna vad i
motionen anforts om att tandlakare bor utbildas i ratt saneringsteknik.

[att riksdagen som sin mening ger regeringen till kinna vad i
motionen anforts om att riksforsakringsverkets och forsakringskassor-
nas personal bor utbildas om kvicksilverforgiftning.')

Stockholm den 25 januari 1988
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