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Inget samband mellan antal
amalgamfyllningar och halsa

Epidemiologiska erfarenheter fran populationsstudie av kvinnor i Géteborg

[(MUnder de senaste 20 aren har det periodvis forts en livlig
debatti Sverige om eventuell paverkan pa var hélsa fran amal-
gamfyllningar i tinderna. Fragan har bland annat varit fore-
mal for utredningar inom Socialstyrelsen [1] och for en kon-
ferens anordnad av Medicinska forskningsradet [2]. Fragan
har dven tagits upp av Forskningsradsndmnden [3]. Den po-
tentiella risken har ansetts bero pa att amalgamfyllningar
langsamt avger kvicksilver och att detta leder till en 6kad kon-
centration av kvicksilver i blod och vdvnader. Bland méjliga
foljder har namnts olika symtom, men ocksé effekter pa bland
annat hjirna, njurar och immunsystem.

Forutséttningar for studier av amalgamets héalsopaverkan

I Goteborg genomfordes 1968—-1969 en populationsstudie
av kvinnor [4]. Vid forsta undersékningstillfillet deltog
I 462 kvinnor i aldrarna 38—60 ar, med en deltagarfrekvens
pa dver 9o procent. Urvalet baserade sig pé vissa fodelseda-
tum, vilket tillsammans med den hoga deltagarfrekvensen
garanterade att kvinnorna var representativa for kvinnor i
Goteborg i de aktuella dldrarna. Dessa kvinnor har sedan
deltagit i tre uppf6ljningsstudier, senast en 24-arsuppfolj-
ning 1992-1993 [5].

I samband med det forsta undersékningstillfillet 1968—
1969 gjordes en panoramardntgen av tdnderna. Dessutom
togs fargbilder av munhélan. Panoramaréntgen och fargbil-
derna gjorde det mojligt att rikna antalet amalgamfyllning-
ar [6]. Vid uppf6ljningsstudier 1974-1975, 1980-1981 och
1992-1993 utfrigades deltagarna om 30 specificerade sym-
tom under de senaste tre manaderna, bland annat om hu-
vudvirk, trotthet, nedstimdhet, irritabilitet, minskad kon-
centrationsformaga och ledbesvir [6]. En noggrann upp-
foljning har dessutom gjorts av intriffade fall av hjartin-
farkt, slaganfall, cancer och diabetes [7]. Overlevnaden har
ocksé studerats. Vid samtliga undersdkningar har ett storre
antal laboratorieanalyser utforts [8], och koncentrationen av
kvicksilver har i efterhand bestimts i djupfryst serum fran
det forsta undersokningstillfallet 1968—1969 [9]. Detta har
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SAMMANFATTAT

| en populationsundersdkning av kvinnor i Géteborg
har antal amalgamfyliningar och kvicksilverkoncentra-
tioneniserum kunnat relateras till olika halsovariabler.

Det fanns ett samband mellan antal amalgamfylining-
ar och kvicksilverkoncentrationen i serum.

Det fanns inget samband mellan antal amalgamfyll-
ningar och olika symtom.

Det fanns inte heller ndgot samband av klinisk bety-
delse mellan antal amalgamfyliningar och laboratorie-
varden.

Det fanns inget samband mellan antal amalgamfyll-
ningar och risk att insjukna i hjartinfarkt, slaganfall,
diabetes eller cancer, inte heller mellan antal amal-
gamfyllningar och dodlighet.

Inte heller fanns det nagot samband mellan kvick-
silverkoncentrationen i serum, matt vid studiens bor-
jan, och ovan namnda halsovariabler.

gett oss forutsittningar att relatera antal amalgamfyllningar
respektive serumkoncentrationen av kvicksilver till olika
symtom, laboratorieundersokningsresultat, sjukdomar och
dodlighet [6-10] pa ett forutsdttningslost sdtt. Nagon form
av »bias« har salunda inte varit mdjlig, eftersom uppgifter-
na om antal amalgamfyllningar och koncentration av kvick-
silver har tagits fram helt fristdende frén 6vriga variabler
som studerats.

Vi kan frén resultaten av dessa studier inte yttra oss om
eventuella risker hos enskilda individer. Daremot kan vi ur ett
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Symtom i relation till antal amalgamfyliningar
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Figur 1. Férekomsten av 30 symtom hos 50-ariga kvinnor med
egna tdnder som hade =20 tandytor med amalgam jamfért med
kvinnor med egna tdnder i samma alder med 0-4 tandytor med
amalgam. Skuggat omrade visar ndr symtomen &r vanligare
hos kvinnor med 0-4 fyliningar.

epidemiologiskt perspektiv ge svar pa fragor om eventuella
samband mellan amalgamfyllningar och hilsa.

Amalgamfyllningar och symtom

I vér forsta rapport relaterade vi antal amalgamfyllningar
vid forsta undersokningstillfallet, 1968-1969, till olika
symtom rapporterade av kvinnorna vid undersokningstill-
fallet 1974—1975 [6]. Kvinnor utan egna tdnder exkludera-
des i de statistiska analyserna. Figur 1 visar forekomsten av
rapporterade symtom hos §0-ariga kvinnor med fa respekti-
ve manga amalgamfyllningar. Till var férvaning fann vi
ett omvént samband mellan antal amalgamfyllningar och
flera av de symtom som vi studerade: ju fler amalgamfyll-
ningar, desto firre symtom. Inte ovintat var det dven en
stark korrelation mellan antalet kvarvarande tdnder och an-
tal amalgamfyllningar. Darfor togs, forutom till alder, dven
hinsyn till antalet kvarvarande ténder, och dessutom till
kvinnornas socioekonomiska bakgrund. Med dessa bak-
grundsfaktorer inkluderade i den statistiska analysen for-
svann flertalet omvénda signifikanta samband, men inga
samband dndrade riktning. Slutsatsen blev att kvinnor med
manga amalgamfyllningar atminstone inte hade okat antal
symtom.

En liknande statistisk analys utfoll med vasentligen sam-
ma resultat i samband med var undersdkning 1980-1981. D&
undersoktes kvinnorna anyo med en panoramardntgen av tin-
derna. Vi har ocksa relaterat serumkoncentrationen av kvick-
silver till olika symtom, och funnit liknande resultat som nér
det géller sambandet mellan amalgamfyllningar och symtom
[10]. Tilldggas kan att vi fann ett klart samband mellan anta-
let amalgamfyllningar och kvicksilver i serum [9].

Amalgamfyllningar och sjuklighet

I var forsta rapport om antalet amalgamfyllningar i relation
till sjukdom och tidig d6d hade vi f6ljt upp kvinnorna i 12 ar
nér det géller insjuknande i hjartinfarkt, slaganfall och diabe-
tes, i 19 ar med avseende pa cancer och i 20 &r med avseende
pa dodlighet. Vid en korrelationsanalys fann vi omvinda
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Tabell I. P-varden for korrelationerna mellan antalet amalgamfyll-
ningar och sjukdomsincidens och tidig déd hos alla kvinnor med
kvarvarande tander (n=1221), nar hdnsyn tagits till alder respektive
till alder plus antal kvarvarande tander i en icke-parametrisk per-
mutationstest. P-vdrden <0,05 beddmdes som icke statistiskt signi-
fikant (NS).

Studerade hdndelser _ Bakgrundsfaktorer

Alder Alder plus antalet
kvarvarande tander
Hjartinfarkt 0,02 NS
Slaganfall 0,008 NS
Diabetes 0,02 NS
Cancer NS NS
Dod 0,04 NS

"Negativ korrelation, vilket betyder att ett stort antal amalgamfyliningar ar korrelerat till
en lag risk att insjukna eller do.

samband mellan antal amalgamfyllningar och hjartinfarkt,
slaganfall, diabetes och dod nér hiansyn togs enbart till alder
som bakgrundsfaktor (Tabell 1). Nér dven antal kvarvarande
tdnder inkluderades som bakgrundsfaktor (Tabell 1) férsvann
dock dessa omvinda signifikanta samband, men ockséa hir
gillde att inga samband bytte riktning. Slutsatsen blev dven i
detta sammanhang att manga amalgamfyllningar inte medfor
nagon okad doédlighet eller risk att insjukna i de sjukdomar
som studerades.

Motsvarande korrelationsanalys utfordes for serumkon-
centrationen av kvicksilver [10]. Utfallet liknade det som er-
holls vid korrelationen med antal amalgamfyllningar. Har ba-
serades den statistiska analysen pa en 24-arsuppf6ljning av
alla intraffade hiandelser. En skillnad var att det fanns ett sta-
tistiskt signifikant omvént samband mellan serumkoncentra-
tionen av kvicksilver och dod nér bakgrundsvariabler inklu-
derats i den statistiska analysen, det vill sidga att kvinnor med
hogre kvicksilvernivaer levde léngre.

Amalgamfyliningar och kemiska blod- och urinanalyser
Antalet amalgamfyllningar relaterades dven till sammanlagt
54 olika kemiska analyser i samband med undersokningarna
1968-1969 och 1980-1981 [8]. Inte heller har framkom nag-
ra beldgg for att manga amalgamfyllningar skulle ha nagon
negativ inverkan pa njurfunktion, leverfunktion, immunglo-
buliner eller andra studerade blodvérden.

Motsvarande analys gjordes mot kvicksilverkoncentratio-
nen i serum. Efter att ha inkluderat aktuella bakgrundsfakto-
rer kvarstod statistiskt signifikanta positiva samband mellan
kvicksilverkoncentrationen i serum och hemoglobinvirde
(Hb) samt B, ,, urinsyra, IgA och natrium i serum och omvén-
da samband mellan kvicksilver i serum och serumkoncentra-
tionerna av kalium och triglycerider. Fore inférande av bak-
grundsvariablerna alder och utbildning fanns dven statistiskt
signifikanta samband med »sénka« (negativt) och IgE (posi-
tivt), men dessa samband var inte statistiskt signifikanta nér
bakgrundsfaktorerna togs med.

Diskussion

Forutséttningarna for att studera samband av detta slag var
sérskilt bra i populationsundersdkningen av kvinnor i Géte-
borg. Sa vitt vi vet finns det inte lika bra forutséttningar i
nagon annan studie i virlden. Vi hade bade uppgifter om
antal amalgamfyllningar och uppgifter om upplevda sym-
tom. Dessa data hade samlats in fore det att amalgamfragan
blivit aktuell, och de hade dessutom registrerats helt obero-
ende av varandra. Vi hade ocksa mojlighet att analysera
eventuella samband med olika laboratorievarden och intraf-
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Vid det férsta undersékningstillfdllet 1968-1969 gjordes en pa-
noramaréntgen av tdnderna. Dessutom togs féargbilder av mun-
hélan. Réntgen- och fargbilderna gjorde det méjligt att rékna
antalet amalgamfyllningar.

fade hindelser (hjartinfarkt, slaganfall, diabetes, cancer, ti-
dig dod).

I debatten om i vad méan amalgamfyllningar ar farliga for
hélsan eller inte har det funnits motstridiga asikter. Vid den
tidpunkt dé vi borjade anvinda data frdn populationsunder-
sokningen av kvinnor i Goteborg for att studera relationen
mellan hdlsa och amalgamfyllningar torde den allménna
uppfattningen ha varit att det fanns en sadan relation, i varje
fall ndr det giller vissa symtom. De resultat vi forvintade oss
var sdlunda att personer med manga amalgamfyllningar ock-
sd skulle ha manga symtom, och var fraga var ndrmast vilka
symtom som var sirskilt vanliga. Vi blev darfor 6verraskade
Over att visserligen finna ett antal samband med bade antal
amalgamfyllningar och tinder, men att dessa samband var ne-
gativa, det vill sdga ju fler amalgamfyllningar, desto farre
symtom.

Vi fann sdledes att ménga symtom som i amalgamdebat-
ten foreslagits kunna bero pa kvicksilverupptag fran amal-
gamfyllningar inte dr vanligare bland kvinnor som har ménga
amalgamfyllningar &n bland dem som har fa.

Det finns ett samband mellan socioekonomiska forhéllan-
den och tandhilsa, varfor 4ven socioekonomiska bakgrunds-
faktorer bor tas i beaktande. Nar vi gjorde detta forsvann i
stort sett alla statistiskt signifikanta samband. De enda sam-
band som kvarstod var saidana som pekade mot att god hélsa
skulle vara forenad med ménga amalgamfyllningar.

Eftersom vi haft djupfryst serum fran tidigare undersok-
ningar hade vi dven mojlighet att mita halten kvicksilver i se-
rum. Det fanns ett klart samband mellan antal amalgamfyll-
ningar och kvicksilverkoncentration i serum, som bekréftar
att amalgamfyllningar medfor ett 6kat kvicksilverupptag. Vi
sag inte nagon koppling mellan symtom och serumkvicksil-
ver. Av detta drar vi slutsatsen att kvicksilver fran amalgam
inte dr nagon vanlig orsak till ndgot av de symtom som vi stu-
derat. Korrelationerna till symtom och sjukdom dverenstdm-
de i stort med véra tidigare studier dir dessa hilsovariabler
relaterades till antalet amalgamfyllningar. Vi fann ett antal
negativa samband, vars statistiska signifikans férsvann nar vi
inkluderade socioekonomiska variabler som bakgrundsfak-
torer i de statistiska analyserna.

Ingen hélsopaverkan i normalbefolkning

Det ar anmirkningsvart att vi fann ett statistiskt signifikant
omvéint samband mellan kvicksilver i serum och d6d nér bak-
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grundsvariabler togs med i den statistiska analysen. Resulta-
tet kan vara ett slumpfynd, kan ha samband med fiskkonsum-
tion (som kan tinkas vara skyddande och som ocksa okar
kvicksilverkoncentrationerna) eller bero pé att de socioeko-
nomiska bakgrundsfaktorerna inte fullt ut kunnat kompense-
ra for socioekonomiska effekter. Det finns ingen biologisk
bakgrund till en hypotes om att kvicksilver skulle ha en skyd-
dande effekt. Slutsatsen blir att de kvicksilvernivaer som fo-
rekommer i normalbefolkningen inte medfor ndgon pavisbar
okad risk.

Bland laboratorieviarden fann vi ett antal samband, varav
ménga kan forklaras av battre kostvanor bland kvinnor med
manga och vil lagade tinder 4n bland kvinnor med fa tdnder
eller med hal i dem. Till exempel hade kvinnor med méanga
amalgamfyllningar hogre B,,-vdarden och lagre triglycerid-
viarden &n kvinnor med fa eller inga amalgamfyllningar.
Inom den toxikologiska forskningen kring kvicksilver disku-
teras effekter pd immunfoérsvaret [11]. Vi fann ett samband
mellan IgA och kvicksilverkoncentrationen i serum. Att det-
ta skulle ha ndgon klinisk betydelse ar dock inte troligt. Med
IgE fann vi inget statistiskt signifikant samband da bak-
grundsvariabler togs med, men tendensen gor att vi inte kan
utesluta att det kan finnas en viss effekt av kvicksilver pa im-
munforsvaret. Daremot kan vi sdga att en eventuell sddan ef-
fekt inte &r sa stor att den kan péverka hélsan i en normal-
befolkning.

Vi har sdledes sokt efter kvicksilverorsakad okning av
symtom och sjukdomar, men vi har inte funnit ndgon sédan.
Vara undersokningar kan emellertid inte ge svar pa fragan
i vad méan det kan finnas individer, till exempel sddana som
har mycket kraftigt slitage pa sina fyllningar, som ar sarskilt
kénsliga for kvicksilver fran amalgamfyllningar. Om sa skul-
le vara fallet vagar vi dock pasta, utgdende fran vara epide-
miologiska studier, att det inte &r ndgot vanligt fenomen.
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SUMMARY

No relation between number of dental amalgam
fillings and health;

epidemiological observations from a population
study of women in Gothenburg

Calle Bengtsson, Margareta Ahlqwist, Ingvar A Berg-
dahl, Leif Lapidus, Andrejs Schiitz
Lékartidningen 2001, 98: 930-3

Number of dental amalgam fillings and baseline
serum mercury concentration were assessed with
respect to a number of health related variables as
part of a population study of women. There was no
increased incidence of symptoms, no derange-
ment of laboratory variables of clinical signifi-
cance, nor any increased mortality or increased risk
of myocardial infarction, stroke, diabetes or cancer
in women with many amalgam fillings compared
with those with few fillings, nor in women with
higher serum mercury concentration compared
with those with lower serum mercury concentra-
tion.
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