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Amalgam-Ausstieg in der Europaischen Union !

Die Europaische Union ist der grofte Verbraucher von Quecksilber fir Zahnfillungen
weltweit - der Konsum lag bei mindestens 90 Tonnen in 2010." Trotzdem gibt es immer noch
keine politische Regelung zum Ausstieg von Amalgam. Wie SCHER erklarte, bleibt Amalgam
damit weiterhin eine Quelle von "sekundaren Vergiftungen" flur die Menschen Europas.

Wir wirdigen die besondere Aufmerksamkeit, die die Europaische Kommission in den letzten
funf Jahren dem Thema Amalgam gewidmet hat. Es wurde das BIOIS mit einer Studie
beauftragt, es fanden Anhoérungen statt, das Thema wurde erneut von SCHER und
SCENIHR begutachtet und es wurde eine 6ffentlich Umfrage durchgefiihrt, ob man den
Gebrauch von Amalgam "auslaufen lassen" solle (Phase down) oder aus dem Gebrauch von
Amalgam "aussteigen" solle (Phase out). Das Ergebnis war sieben zu eins zugunsten des
Amalgam-Ausstiegs mit einer doppelt so hohen Beteiligung, wie bei anderen Punkten der
Umfrage.

Es ist Zeit fur die EU - die sich internationalen Maldnahmen verschrieben hat, die Probleme,
die durch Freisetzung von Quecksilber an die Umwelt® entstehen, zu bewiltigen - sich
zwischen "Phase down" und "Phase out" von Amalgam zu entscheiden. Wir NGOs (Logos
oben) glauben, dass die sinnvollste Entscheidung ein "Phase out" ist (auch wenn es einige,
zeitlich begrenzte Ausnahmen enthalten wird).

Die EU-Berater COWI, BIPRO und GARRIGUES haben die Vorteile eines
Amalgamverbots in einem Gutachten zur Ratifizierung (2014) bereits hervorgehoben:
VORTEIL I: "Durch die Einfliihrung eines Verbots von Zahnamalgam, wirde einer der
grofiten verbleibenden Verbraucher von Quecksilber in der EU mit rund 90 bis 110 Tonnen /
Jahr aus dem Verkehr gezogen. Genaue Daten Uber die eigentliche Freisetzung von
Quecksilber aus dieser Verwendung stehen nicht zur Verfligung aber das Potenzial fur die
Freisetzung ist signifikant." ®

VORTEIL II: "Da die meisten Anbieter von Zahnfillungsmaterialien auf dem Markt sowohl
Amalgamfillungen und die etwas teureren alternativen Flllungsmaterialien anbieten, wirden
die meisten Anbieter von einer Zwangssubstitution (Amalgam-Verbot) profitieren. Von einer
globalen Bewegung hin zu quecksilberfreien Fillungsmaterialien wirden insbesondere die
europaischen Hersteller von Fiillmaterialien profitieren."*

VORTEIL Ill: "Amalgam ist die Hauptquelle der direkten Quecksilberexposition fir
Verbraucher und die Beseitigung dieser Exposition kann zu geringeren Auswirkungen auf die
Gesundheit filhren."

Ein Phase down hingegen, nach den Vorschlagen der Minamata-Convention®, hatte nur
minimale Vorteile fiir Umwelt, Hersteller und Verbraucher. Diese zum Teil minimalen
DurchfiihrungsmaBnahmen beinhalten keine gesetzlichen Anderungen sondern beschranken
sich auf Ermutigungen, Forschungsstudien, oder Férderungen.’

Unabhéngige Berater der EK haben bereits 2012 ein Amalgamverbot gefordert: Das
unabhangige Beratungsunternehmen der Europdischen Kommission BIOIS hat alle



politischen Optionen analysiert und forderte die EU auf, "den Gebrauch von Quecksilber fir
Zahnflllungen zu verbieten", da dies unter anderem notwendig sei, um die
quecksilberbezogenen Anforderungen der EU-Gesetzgebung fur die Wasserqualitat zu

erfullen". ®

SCHER bestétigt, Amalgam stellt ein Umweltrisiko dar: SCHER hat bestatigt, dass
Quecksilber aus Zahnamalgam in der Umwelt methylieren kann (Bildung der giftigsten Form
von Quecksilber, Methylquecksilber), und dass dadurch unter Umstéanden "die Grenzwerte in
Fisch Uberschritten werden" - ein Risiko fur sekundare Vergiftungen durch Methylierung
kénne nicht ausgeschlossen werden.®

SCENIHR empfiehlt Einschrankungen der Amalgamverwendung: "....Um die
Verwendung von Quecksilber-Produkten im Einklang mit den Absichten der Minamata-
Konvention (Reduktion von Quecksilber in der Umwelt) und unter den oben genannten
Vorsichtsmalinahmen zu reduzieren, ist es empfehlenswert, fir die erste Behandlung von
Milchzahnen bei Kindern und bei schwangeren Patientinnen, alternative Fullungsmaterialien
den Amalgamfiillungen vorzuziehen.""° Dariiber hinaus hat SCENIHR in der endgiiltigen
Stellungnahme 2015 die Behauptung zuriickgezogen, dass Amalgam sicher sei. Dort
heilt es jetzt, dass Amalgam lediglich "ein effektives Fiillungsmaterial"'' sei. Das ist eine
klare Herabstufung von der Aussage aus dem Entwurf von 2014, wo es noch hiel3, Amalgam
sei ein "sicheres und wirksames Restaurationsmaterial."'?"*'*

Neben eigenen Untersuchungen der EC ist die 6ffentliche Unterstitzung far einen Amalgam-
Ausstieg Uberwaltigend:

Die Offentlichkeit unterstiitzt einen Amalgam-Ausstieg: Im Rahmen der &ffentlichen
Umfrage Uber die Minamata-Konvention, hat die Europaische Kommission die EU-Blrger
gefragt: Sollte die Amalgam Verwendung langsam auslaufen .. oder sollte man konkret
aussteigen? 85% der Befragten stimmten fiir den Amalgam-Ausstieg.'

Zahnérzte bevorzugen zunehmend quecksilberfreie Fiillungen: Wie europaische
Zahnforscher erklaren, "...haben Komposit-Flllungen aufgrund ihrer zahnfreundlichen
Eigenschaften Vorzige im Vergleich zu Amalgamfullungen, die einen unschatzbaren Dienst
erwiesen haben, doch wir glauben, dass die Verwendung in der Zahnmedizin heutzutage
iiberholt ist.""

Experten weisen darauf hin, dass ein Amalgam-Ausstieg die Kosten senken wird: Wie
eine Studie belegt, ist Amalgam teurer als die meisten, vielleicht auch alle anderen
Fullungsmaterialien, wenn man die Kosten durch die Umweltverschmutzung mit
einberechnet.”” Eine Studie von Concorde East/ West kommt sogar zu dem Schluss, dass
eine Amalgamfiillung so bis zu $ 87 mehr als eine Komposit-Fiillung kosten kann.'®

Die Industrie ist bereits auf den Amalgam-Ausstieg vorbereitet: Bereits auf der 22ten
EDM European Dental Materials Conference 2013 in Birmingham wurde dem Thema der
wechselnden Amalgam-Politik in der EU ein gesamter Tag gewidmet: "Mit der zunehmenden
Wahrscheinlichkeit und den Auswirkungen einer deutlichen Reduzierung oder vollstandigem
Verbot der Verwendung von Amalgam in naher Zukunft, besteht ein Bedarf fir die
Entwicklung von verbesserten Materialien und Technologien."(Thema der Konferenz)'®

Mitgliedstaaten die bereits einen Amalgam-Ausstieg umgesetzt haben:

Schweden hat den Ausstieg zu 100%? umgesetzt, Finnland zu 97%?%', Danemark zu 95%2,
und die Niederlanden zu mehr als 90%?*. Diese Nationen sind ein Beispiel dafiir, dass ein
Amalgam-Verbot bzw. Amalgam-Beschréankungen auch bei anderen EU Staaten
funktionieren kénnen. Viele haben dafir bereits ihre Bereitschaft bekundet. Beispielsweise
hat GroRRbritannien angekiindigt, ein Amalgam-Verbot ab 2016 mit vereinbarten
Ausnahmen(im Wesentlichen den Ausnahmen wie in Danemark)unterstiitzen zu kénnen.**



Diesen vielfachen Aufrufen von Fachleuten, Interessensgruppen und der Offentlichkeit
entsprechend, appellieren wir an Sie, der EU-Quecksilberstrategie zu folgen und den
Gebrauch von Amalgam zu verbieten (Phase Out).

Vielen Dank
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