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Kvikselvforgiftning pa tandlaegeklinikker?

Dansk Selskab for Arbejds- og Miljgmedicin

Overlaege Peter Jacobsen

P4 baggrund af en tv-udsendelse med beskrivelse af store hel-
bredsproblemer blandt norske klinikassistenter undersogte
landets arbejdsmedicinske klinikker i labet af 2006 godt 700
ansatte pa tandlegeklinikker. De fleste var henvist fra prak-
tiserende laeger for at fi vurderet, om arbejde med amalgam -
der indeholder ca. 50% metallisk kvikselv - havde medfert
forgiftning.

Undersogelserne blev gennemfort med det formal at diag-
nosticere tilfzelde af klinisk kvikselvforgiftning og i evrigt for
at gennemga udszttelse for kvikselv og helbredsproblemer
med patienterne. Der blev anvendt en felles systematik, men
ikke en egentlig standardisering af undersogelserne.

I alt 733 patienter, heraf 729 klinikassistenter, blev under-
sogt. Gennemsnitsalderen var 53 ar, og den gennemsnitlige
ansattelsesvarighed pa tandlegeklinikker var 20 ar.

Ingen af de undersogte var klinisk kvikselvforgiftede.
Elleve havde fin rysten og/eller lette koordinationsproblemer
afhaenderne. Disse problemer var opstdet, mens de arbejdede
med amalgam. Fundet er foreneligt med en let kvikselvfor-
giftning, men er ogsa almindeligt uden for denne sammen-
heng.

Den storste patientgruppe havde kroniske sygdomme uden
kendt relation til kvikselv. Den nzststorste gruppe havde al-
mindeligt forekommende symptomer som hovedpine, traet-
hed, sevnbesvaer og muskelsmerter, men ikke egentlige syg-
domme. Endelig var der en gruppe, hvis symptomer forst var
debuteret efter arbejdsopher (Tabel 1).

Kommentarer

Der er intet pafaldende ved, at ingen af de 733 patienter var
kvikselvforgiftede. Ganske vist er der kun beskedent kend-
skab til forholdene i Danmark, men i udenlandske under-

Tabel 1. Sygdomme blandt 733 klinikassistenter undersggt pa danske ar-
bejdsmedicinske klinikker i 2006.

Diagnose Antal %
Sikker eller sandsynlig kviksglvforgiftning. . ... ... .. ... 0o -
Mulig kviksglvforgiftning. ... ..................... 11 1,5
Kronisk sygdom uden forbindelse med kviksglv. . . ... ... 269 36,7
Uspecifikke symptomer . ... ...... ... ... .. ..... 251 34,2
Symptomdebut efter arbejdsopher. .. ....... ... ... .. 202 27,6

lalt 733 100

sogelser og specielt et stort norsk materiale med over 6.000
urinkvikselvmalinger fra ansatte i tandleegeklinikker har man
dokumenteret, at udszttelsen i klinikkerne var lav sammen-
lignet med udszttelsen i industrien, og at den faldt markant
fra 1960’erne til slutningen af 1980°erne [1].

Antagelig har der kun veret tilstreekkelig eksponering til
at forarsage klassisk kvikselvforgiftning ved manglende ren-
goring efter spild. Subkliniske pavirkninger kan muligvis veere
opstaet ved almindelig udsattelse i tandleegeklinikker. Sale-
des har man i en metaanalyse af 18 studier af erhvervsmeessigt
laveksponerede pavist en sammenhzng mellem urinkvikselv
og test af motoriske og neuropsykologiske funktioner [2].
Sadanne lette effekter kan pavises i statistiske opgerelser af
videnskabelige studier, men kan ikke forventes afsloret ved
Kkliniske undersogelser.

De kliniske undersogelser tyder siledes ikke pa, at danske
Kklinikassistenter i vaesentligt omfang har sygdomme, der er
forarsaget af kvikselv.

Reproduktionsskader blev fremhavet i medieomtalen af
klinikassistenters helbredsproblemer. Dette er den kritiske
effekt af organisk kvikselv, men det er tvivlsomt om det
samme gelder for metallisk kvikselv. Hverken eksperimen-
telle eller epidemiologiske studier har overbevisende tydet
pa en reproduktionstoksisk effekt [3]. Informationer fra de
Kliniske arbejdsmedicinske undersegelser er af metodemazes-
sige grunde ikke egnede til at belyse spergsmalet yderligere,
men problemstillingen vil blive yderligere belyst i register-
studier af danske klinikassistenter. Disse studier er ivaerksat af
Beskeftigelsesministeriet.
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