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INTRODUCAO

Objetivos da Declaracdo de Posicionamento:

(Adaptado desse texto da IAOMT ‘“Declaracéo de Posicionamento sobre Amalgama Dentario da
Academia Internacional de Medicina Oral e Toxicologia apresentado a Comissdo Europeia ™)

1) Acabar com o uso de restaura¢fes odontologicas com amalgama de mercurio. Muitos
aparelhos médicos e outras substancias contendo mercurio sairam de uso, incluindo 0s
antissépticos para ferida a base de mercurio, diuréticos mercuriais, termémetros de
mercurio e substancias veterinarias com mercurio. Numa época em que o publico é
aconselhado a se preocupar com a exposi¢do ao mercurio através do consumo de peixe, as
obturacGes com amalgama de mercdrio também deveriam ser eliminadas, especialmente
porque sdo a fonte predominante de exposi¢do ao mercurio na populacdo em geral.

2) Ajudar profissionais médicos e pacientes em geral a compreender 0 ambito do mercurio
em obturagGes com amalgama de mercdrio. O risco de doenca ou lesdo associada ao uso
de mercurio odontoldgico apresenta um perigo irracional, direto e substancial para a satde
dos pacientes e a salide das pessoas que trabalham no consultério.

3) Estabelecer os beneficios de saude com a odontologia bioldgica, sem risco e isenta de
mercurio.

4) Educar os profissionais médicos e odontoldgicos, estudantes de odontologia, e pacientes
sobre a remogdo segura das obturagcGes com amalgama de mercurio, a0 mesmo tempo
elevando os padrdes de biocompatibilidade cientifica na pratica odontologica.

Histoéria dos Regulamentos

De acordo com a Administration (FDA), “O amalgama dentério € uma mistura de metais que
consiste em mercurio liquido e uma liga em pé composto de prata, estanho e cobre.
Aproximadamente 50% do amalgama dentario € mercdrio elementar, em peso. Restauracdes de
amalgama também sdo conhecidas como ‘obturagdes de prata’ por causa de sua aparéncia
prateada”?.

Milhdes de dentistas em todo 0 mundo usam rotineiramente 0 amalgama dentario com mercurio
para reparar dentes cariados, porém o uso de mercurio tem sido rodeado por polémica na
odontologia desde 1800 quando inicialmente a neurotoxina foi introduzida em grande escala
como material para obturacdo. A Sociedade Americana de Cirurgifes Dentistas, antecessora a
Associacdo Dentaria Americana, fez com gue 0s seus membros se comprometessem a néo
utilizar mercurio devido & sua toxicidade notéria®, e nos anos mais recentes, autoridades
governamentais, cientistas, dentistas, consumidores e muitos outros tém levantado graves
questionamentos sobre 0s riscos que o mercurio odontoldgico representa para os seres humanos
e para 0 meio ambiente em geral.

Requlamentos Globais

Os governos da Noruega, da Suécia, e da Dinamarca® proibiram o uso de obturag6es com
amalgama de mercurio® em odontologia, a Franga recomendou que materiais dentarios alternativos,
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sem mercurio, sejam usados para as mulheres gravidas® e Alemanha, Finlandia, Austria e Canada
tém trabalhado para reduzir o uso de restauraces odontoldgicas com amalgama de mercdrio para
as mulheres gravidas, criancas e pacientes com problemas renais’.

O Comité de Negociacdo Intercessional do Programa de Meio Ambiente das Nagdes Unidas
concordou com o texto de um Tratado global sobre 0 mercurio, juridicamente vinculante em janeiro
de 2013. Os Estados Unidos foram o primeiro pais a dar o seu apoio a ratificacdo do Tratado
Internacional, e do anexo A, parte I, inclui as seguintes disposi¢des no que diz respeito ao
amalgama dentario contendo mercurio:

(i) Definir objetivos nacionais, visando a prevencao de caries dentarias e a
promocdo da salde, minimizando assim a necessidade de restauracao
dentéria;

(i) Definir objetivos nacionais, visando minimizar seu uso;

(iii) Promover a utilizagdo de alternativas clinicamente eficazes e
econdmicas, que sejam isentas de mercurio para restauracdo dentaria;
(iv) Promover a pesquisa e desenvolvimento de materiais de
qualidade, que sejam isentos de mercdrio para restauracao

dentéria;

(v) Incentivar as organizacdes profissionais representantes e escolas de
odontologia para educar e treinar profissionais e estudantes sobre o uso
alternativo de restauracdes dentarias isentas de mercurio e promover
melhores préaticas de gestdo;

(vi) Desencorajar as apolices de seguro e programas que favorecam a
utilizacdo de amalgama com mercurio ao invés de usarem restauracdo
dentéria isenta de mercdrio;

(vii) Incentivar as apolices de seguro e programas que favorecam a
utilizacdo de melhores alternativas ao amalgama para restauragédo
dentéria;

(viii) Restringir o uso do amalgama dentario a sua forma encapsulada;
(ix) Promover a utilizagdo das melhores praticas ambientais em
estabelecimentos odontolégicos para reduzir a liberagdo de mercurio e
compostos de mercurio agua e no solo®.

Requlamentos dos Estados Unidos

Nos Estados Unidos, foram criados folhetos para educar os pacientes sobre suas escolhas de
obturagBes dentérias na Califérnia® , Connecticut'® , Maine!! e Vermont*2. Os folhetos, alguns dos
quais sdo por lei obrigatdrios a serem apresentado aos pacientes odontologicos, contém
informacdes sobre a liberacdo de vapor de mercurio proveniente das restauracfes de amalgama e
assuntos relacionados ao uso de mercurio no amalgama dentario, bem como informagdes sobre a
poluicdo causada no meio ambiente pelo mercario odontolégico.
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A Exposicédo dos funcionarios ao mercurio € regulada nos Estados Unidos pela Lei de Seguranca e
Satde Ocupacional de 1970 e o Manual de Direitos dos Trabalhadores'* que exigem que
empregadores treinem os funcionarios em como evitar ou minimizar riscos; oferecam o
consentimento informado pelo menos tdo detalhado quanto a Folha de Dados de Seguranca do
Material (MSDS) e, para cada incidente, quando é razoavel supor que a exposi¢ao seja provavel
para seguir as praticas de trabalho que minimize a exposi¢do; instituir controles de engenharia para
reduzir a exposicédo; fornecer equipamentos de protecdo individual para todos os trabalhadores
expostos; monitorar 0s niveis de contaminantes nos estabelecimentos; testar clinicamente 0s
empregados para sintomas relacionados a exposi¢do e manter registos de todos os itens acima em
seu Relatorio de Riscos por um periodo minimo de 30 anos.

Requlamentos da Food e Drug Administration (FDA) dos Estados Unidos:

Em Setembro de 2006, uma junta de peritos cientificos da FDA rejeitou as garantias citadas no
Livro Branco da FDA sobre a seguranca do améalgama dentario com mercurio®.

Em 28 de julho de 2008, a IAOMT apresentou um comentario pablico ao FDA® exigindo que o
amalgama dentario contendo mercurio fosse classificado em conformidade com o mandato das
Emendas para Dispositivos Médicos de 19767. Quase um ano depois, a IAOMT também entrou
com uma Peticdo do Cidadao para influenciar ainda mais a formulacéo de politica da FDA sobre o
amalgama. Alguns dias depois, em 28 de julho de 2009, a EDA anunciou que estaria classificando,
pela primeira vez, o amalgama dentario com mercurio na classe 11, sem exigir quaisquer controles
especiais significativos.®

A Regra Final da FDA sobre este assunto foi publicado em 4 de agosto de 2009*°, e um alerta da
FDA para uso de amalgamas dentarios com mercUrio em criangas e fetos?® em desenvolvimento foi
rapidamente removido do site da FDA.

A FDA também publicou uma Adenda em apoio & sua Regra Final?, que tentou aplicar as
recomendac0es da junta de peritos que se reuniu em Setembro de 2006, quando foram rejeitadas as
proclamacdes sobre a seguranca do amalgama dentario contendo mercurio previstas no Livro
Branco da FDA sobre as restauragdes com amalgama?®.

Apos a publicagédo da Regra Final da FDA, a IAOMT patrocinou uma Peticdo de Reconsideracdo
em 2009, que identificou mais de 25 erros cometidos pela FDA em sua discusséo sobre 0s
principios de avaliagdo de risco 2224,

Com base na peticdo da IAOMT, a FDA agendou uma reunido do Painel de Produtos
Odontolégicos do Comité Consultivo de Dispositivos Médicos em Dezembro de 2010. Na reunido,
o Dr. Suresh Kotagal, um neurologista pediatrico da Clinica Mayo anunciou: ... eu acho que
realmente ndo ha lugar para o uso de mercrio em criangas”?°.
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O Painel de Produtos Odontologicos incentivou a FDA a considerar o limite ao uso de amélgama
dentério com mercurio em gestantes e criangas e considerar a rotulagem que alertaria os
consumidores sobre o0s riscos desse produto que contém o mercurio %°.

Devido a reunido, esperava-se uma decisao sobre a questdo da FDA até o dia 31 de Dezembro de
201127, mas nenhuma decisdo foi proferida desde a data da publicacio deste documento.

Posicdo da IAOMT sobre os Regulamentos

Fundada em 1984, a Academia Internacional de Medicina Oral e Toxicologia (IAOMT) é uma
organizacdo mundial de dentistas, médicos e profissionais de pesquisa dedicados ao exame,
compilacdo e divulgacdo de informac6es cientificas sobre a biocompatibilidade de materiais
dentarios/orais. A missdo fundamental da IAOMT é promover a satde do publico. Neste contexto,
a IAOMT revé continuamente, compde e compartilha pesquisas analiticas e materiais educacionais
relacionados a biocompatibilidade de materiais dentarios/orais.

Portanto, esta declaracdo de posicionamento foi elaborada buscando-se manualmente num
compendio publicado pela IAOMT, realizando uma pesquisa bibliografica da PUBMED,
analisando dados cientificos disponiveis, revendo experiéncias pessoais dos membros da IAOMT
em situagdes clinicas, sintetizando opinides de especialistas, financiando pesquisas relevantes para
explorar varios aspectos do amalgama dentério contendo mercurio e materiais dentarios
alternativos que ndo utilizam amalgama e avaliando informacdes sobre essa questao, fornecidas
pelas autoridades governamentais, organizacdes de salde e grupos ambientais de todo o mundo.

Além disso, esta declaracdo de posicionamento claramente descreve quantidades significativas de
pesquisa respeitaveis que desafiam a seguranca das restauraces odontoldgicas com amalgama de
mercurio através da aplicacdo de dois elementos fundamentais da politica de satde publica: 1)
Avaliacdo de Risco e 2) o Principio da Precaucao.

1) “Avaliacéo de Risco” foi definido pela FDA da seguinte forma: “A avaliagdo de risco consiste
em identificar e caracterizar a natureza, frequéncia e gravidade dos riscos associados a utilizacdo de
um produto. A avaliacdo de risco ocorre durante todo o ciclo de vida do produto, desde a
identificacdo antecipada de um produto em potencial, através do processo de desenvolvimento de
pré-comercializacdo, e apos a aprovacao durante a comercializacdo. Avaliagdo de risco pre-
marketing representa o primeiro passo neste processo, antes da comercializagio” 8.

O Dr. G. Mark Richardson, perito em avaliacéo de risco, foi convidado pelo FDA para apresentar
os resultados de uma anélise de uma importante avaliacdo de risco das restauracdes odontoldgicas
com amalgama de mercdrio na reunido da FDA em 2010%. O trabalho de Richardson, que
estabeleceu que milhdes de americanos excederam a ingestdo de vapor de mercurio considerado
“seguro” pela Agéncia de Protecdo Ambiental dos Estados Unidos devido a presenca de
restauracGes odontoldgicas com amalgama de mercurio, foi publicado logo em seguida®. O
relatorio da FDA sobre a reunido de 2010 observou: “O painel deliberou sobre: a exposicéo ao

5
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mercurio do amalgama dentario; os niveis de referéncia para exposicéo; os estudos clinicos
humanos; e os pontos fortes e fracos das evidéncias disponiveis3!,

A deliberagdo em andamento sobre dados e analise leva a um segundo pilar da politica de satde
publica, conhecido como o principio da precaucao.

2) Em Junho de 1992, o Programa das NacGes Unidas do Meio Ambiente ratificou a Declaracdo do
Rio sobre 0 Meio Ambiente e 0 Desenvolvimento, que, entre outros principios, estabeleceu a
abordagem de precaucdo entre os Estados membros da UNEP. Em particular, o Principio N° 15
afirma: “A fim de proteger o meio ambiente, o principio da precaucao deve ser amplamente
observado pelos Estados, de acordo com as suas capacidades. Quando houver ameaca de danos
sérios ou irreversiveis, a falta de certeza cientifica absoluta ndo sera utilizada como razéo para
postergar medidas eficazes e economicamente viaveis para prevenir a degradagdo ambiental”®2,

Adicionalmente, além da declaragdo do Rio, em janeiro de 1998, em uma conferéncia internacional
envolvendo cientistas, advogados, politicos e ambientalistas dos Estados Unidos, Canadé e Europa,
uma declaracdo formal foi assinada e tornou-se conhecida como a “Declaracdo de Wingspread
sobre o Principio da Precauco’.

Nele, é dado o seguinte conselho: “Quando uma atividade gera ameacas de danos a saude humana
ou ao meio ambiente, medidas de precaucdo devem ser tomadas mesmo se algumas relacoes de
causa e efeito ndo estejam totalmente estabelecidas cientificamente. Neste contexto o proponente
de uma atividade, ao invés do publico, deve arcar com a responsabilidade de prova .

A nossa posicao € que, tendo e vista o principio da precaucao, restauracdes odontoldgicas com
améalgama de mercurio ndo devem ser usadas em odontologia.

Baseado em evidéncias cientificas, conceitos de avaliacdo de riscos e o principio da precaucéo,
também deve ser notado aqui que a IAOMT esté preocupada com o fato de que restauracdes
odontol6gicas com amalgama de mercurio estdo seguindo a mesma rota demorada para se chegar
aos regulamentos de seguranca, assim como ocorreu com 0s cigarros e com a tinta a base de
chumbo.

ACAO PROPOSTA PARA MEDICOS, DENTISTAS E PACIENTES
INTERVENCOES

Resumo das intervencoes

1) O ingrediente principal para o0 amalgama de mercurio é o mercdrio, cerca de 50% em
peso. Portanto, a terminologia apropriada € “restauracdo odontolégica com amélgama de
mercurio”.

2) ObturagGes com amalgama de mercurio ndo devem ser usadas na odontologia.

3) Fetos, mulheres gravidas, mulheres em idade fértil, criancas, pacientes com problemas
6


http://www.unep.org/documents.multilingual/default.asp?documentid=78&amp;articleid=1163
http://www.unep.org/documents.multilingual/default.asp?documentid=78&amp;articleid=1163
http://www.sehn.org/wing.html
http://www.sehn.org/wing.html

de saude e funcionarios de consultérios dentarios sofrem com o impacto negativo do
mercUrio e isso exige que uma atencao especial seja dada a cada uma dessas pessoas em
relacdo as restauracdes odontoldgicas com amalgama de mercario.

4) Remocao de restauracdes odontoldgicas com amalgama de mercdrio existentes requerem

medidas de seguranca para dentistas, equipe odontoldgica, estudantes de odontologia e
pacientes.

Detalhe das intervencoes

1) O principal ingrediente para restauracées com amalgama de mercurio é o mercdrio, cerca de
50% em peso. Portanto, a terminologia adequada é “restauracdo odontol6gica com amalgama de
mercario”.

Todas as restauracdes dentarias com amalgama contém aproximadamente 50% de mercurio®®, e a

literatura é consistente em que estas obturag6es emitem vapores de mercrio3®: 37 38 39,40, 41, 42,43, 44,
45, 46, 47, 48, 49,50 e 51

Portanto, embora estas restauracdes sejam comumente chamadas de “obturacdes de prata”,
“amalgama dentaria” e/ou “obturagbes de amalgama™®2, o plblico muitas vezes ndo percebe que
esse amalgama refere-se a combinacdo de qualquer metal com mercurio. Seria mais apropriado,
portanto, reconhecé-las como “restauragdes odontoldgicas com améalgama de mercdrio”,
“obturacGes de mercdrio e prata” ou “obtura¢es do mercurio”.

Terminologia® adequada, reconhecendo o merctrio como o ingrediente principal, é necessaria para
que os profissionais de odontologia e medicina, estudantes de odontologia e pacientes estejam
cientes de que o mercdrio é o ingrediente principal neste implemento médico® > €%, De modo que,
este documento se refere a estas restauracdes como “restauracdes odontoldgicas com amalgama de
mercurio”.

Inclusive, uma compreensdo da terminologia associada com os dentistas que visam acabar com o
uso de restauracdes odontoldgicas com améalgama de mercurio e definir como eles praticam, é (til
para pacientes e profissionais médicos. Estes termos sao comumente usados, e 0s dentistas, muitas
vezes, escolhem um ou varios destes termos para descrever sua pratica:

- “Isento de Mercurio” € um termo com uma vasta gama de implicagdes, mas
normalmente se refere a pratica odontologica que ndo colocam restauragdes
odontologicas com amalgama de mercdrio.

- “Sem Risco de Mercurio” geralmente refere-se a pratica odontoldgica que usa
medidas de seguranca para limitar ou evitar a exposi¢ao ao mercurio, COmo no caso
da remocéo de restauragBes odontoldgicas com amalgama de mercurio, anteriormente
existentes, e substitui-las por alternativas que nao usam o mercurio.

- Odontologia “Biolégica” ou “Biocompativel” normalmente refere-se a pratica
odontoldgica que consideram o impacto de materiais dentarios e tratamentos na
saude oral e sistémica.


http://iaomt.org/intro-articles-biological-dentistry/

2) Restaurac6es odontoldgicas com amalgama de mercurio, ndo devem ser usadas na
odontologia.

A exposicdo ao mercudrio, mesmo em quantidades diminutas, é conhecida como sendo toxica e
apresenta riscos significativos para a saude humana. Um relatdrio da Organizacdo Mundial da
Saude alerta sobre o mercurio: “Pode causar efeitos nocivos ao sistema nervoso, digestivo,
respiratorio, sistema imunoldgico e aos os rins, além de causar danos nos pulmdes. Efeitos adversos
a saude proveniente da exposicao ao mercurio podem ser: tremores, diminuicdo da visdo e audicéo,
paralisia, insonia, instabilidade emocional, déficits de desenvolvimento durante o crescimento fetal,
e déficit de atencdo e atrasos de desenvolvimento durante a infancia. Estudos recentes sugerem que
n&o pode haver nenhum limite abaixo do qual ndo ocorram alguns efeitos adversos causados pelo
mercUrio”®®.

Evidéncia cientifica atual demonstra que o amalgama dentéario contendo mercurio expde
profissionais da area de odontologia, suas equipes e pacientes, ao vapor de mercdrio, as particulas

contendo mercurio 57, 58, 59, 60, 61, 62, 63, 64, 65, 66, 67, 68, 69, 70, 71, 72, 73, 74,75, 76 € 77 e As outras formas de
Contamina(;éo por mercurio78, 79, 80, 81, 82, 83, 84, 85, 86, 87, 88, 89, 90, 91, 92, 93, 94, 95, 96, 97, 98 e 99

O amalgama dentario com mercurio ndo €, portanto, um material adequado para restauragdes
odontologicas.

Além disso, sabe-se que o vapor de mercurio é liberado das obturacdes de dentes com améalgama de
mercurio em taxas mais altas durante a mastigacao, ao escovar os dentes, na limpeza oral, no
pressionamento dos dentes, etc,100: 101, 102,103,104, 105, 106, 107, 108, 109, 110, 111 e 112 o sahye-se também que o
mercurio é liberado durante a colocacgdo, substituicdo e remocao das obturacBes de dentes com
amalgama de mercurio!t® 114,115, 116 e 117,

Uma série de estudos recentes demonstram que as concentragcdes de mercUrio urinario aumentam
consistentemente com o aumento do niimero de obturacdes de amalgamal!® 119€120 Nestes estudos,
o teor médio de mercurio na urina é consistentemente maior em grupos com restauracdes de
amalgama do que naqueles sem nenhuma obturacéo. E teor de mercdrio de urina aumenta
consistentemente conforme aumenta o nimero de obturacdes com améalgama de mercurio.

Diversos estudos também demonstraram que a exposi¢ao ao mercurio ou concentragdo aumentam
nas seguintes situacoes e tecidos:

« Devido & mastigac&o, & escovagio e ao bruxismo??l: 122 123 ¢ 124

« No ar expirado ou no ar intraoral de pessoas com restauracdes de amalgama!?® 126 127128

« Nasaliva de pessoas com restauragdes de amalgamal?® 130131

« No sangue de pessoas com restauracdes de amalgama®3? 133, 134,135,136, 137, 138 e 139

« Em varios orgaos e tecidos de pessoas com améalgama, incluindo o rim, glandula

pituitaria, figado e o cérebro ou partes dele!4? 141 €142
« Nas fezes de pessoas com amalgama®*® e 144
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« No liquido amnidtico, sangue do corddao umbilical, placenta e vérios tecidos fetais,
incluindo figado, rim e cérebro, associado a carga materna de amalgamal4®: 146 147 ¢ 148
« No colostro e leite materno em associagio com carga materna de amalgama4®: 150 151

Evidéncias cientificas confirmam que, na maioria dos individuos com restauracdes odontoldgicas
com amalgama de mercurio, a exposicao ao mercurio excede o0 nivel de exposicdo de referéncia
(REL)™™ [REL é um termo usado para indicar o nivel de exposicdo definido pelos 6rgaos
reguladores nacionais e internacionais, no qual ndo ha nenhuma expectativa de resultados negativos
para a salde da populacao].

Além disso, relatorios da Organizacdo Mundial de Saude (OMS) e o0 Departamento Federal de
Saude do Canadé (Health Canada) concluem que o vapor de mercurio proveniente do amalgama
dentério é a maior fonte de exposicdo humana ao merctrio em ambientes ndo-industriais>® 154155,

Adicionalmente, numa pesquisa publicada em 2011, o Dr. G. Mark Richardson informou que mais
de 67 milhGes de americanos com idade acima de dois anos excedem a quantidade de vapor de
mercurio, considerada “como sendo segura” pela EPA dos Estados Unidos, devido a presenca de
restauracdes odontoldgicas com amalgama de mercurio, enquanto mais de 122 milhdes de
americanos excedem a uma quantidade ingerida de vapor de mercurio, considerada “como sendo
seguro” pela EPA da Califérnia, devido as suas restauracdes odontoldgicas com améalgama de
mercirio®®®.

3) Fetos, mulheres gravidas, mulheres em idade fértil, criancas, pacientes com problemas de satde
e funcionarios de consultérios dentarios sofrem com o impacto negativo do mercurio e isso exige
que uma atencao especial seja dada a cada uma dessas pessoas, em relacéo as restauracoes
odontol6gicas com amalgama de mercurio.

As influéncias prejudiciais do mercurio no cérebro em desenvolvimento e no sistema neurolégico
fazem das restauracdes odontoldgicas com améalgama de mercirio um material impréprio para o

uso em criangas, mulheres gravidas e mulheres em idade fértil5¢: 157 158, 159, 160, 161, 162, 163, 164, 165,166,
167, 168, 169, 170, 171, 172, 173, 174, 175 e 176

Além disso, médicos e dentistas devem considerar, no seu diagnostico diferencial, que a exposicao
ao mercurio liberado das obturagdes possa ser um fator que esteja contribuindo ou exacerbando

essas condigdes adversas de salde, onde os pacientes sofrem com estados patoldgicos e/ou doencas
com Causalidade pOUCO claram* 178, 179, 180, 181, 182, 183, 184, 185, 186, 187, 188, 189, 190, 191, 192, 193, 194, 195, 196, 197,

198, 199, 200, 201, 202, 203, 204, 205, 206, 207, 208, 209, 210, 211, 212, 213

Por fim, dentistas, funcionarios de clinicas dentarias e estudantes de odontologia sdo expostos a
uma taxa de mercdrio maior do que seus pacientes. Exposi¢Oes graves de praticas do passado
incluem espremer améalgama fresco a mao, onde gotas de mercurio liquido poderiam escorrer sobre
as maos do dentista e contaminar todo o consultorio®. A pesquisa também demonstrou que niveis

perigosos de mercurio sdo gerados no local de trabalho?# 215 216,217, 218, 219,220, 221, 222, 223, 224, 225, 226 ¢
227
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http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0048969711006607

Funcionarios de clinicas dentarias precisam de protecdo contra as exposi¢fes ao mercurio quando
estiverem trabalhando com obturacfes de amalgama com mercurio.

4) Remocdo das restauracdes odontoldgicas com amélgama de mercdrio requerem medidas de
seguranca para dentistas, equipes odontoldgicas, estudantes de odontologia e pacientes.

N&o existe exposicao crénica (dose baixa, de longo prazo) ao mercurio para dentistas, equipes
odontologicas, estudantes de odontologia e pacientes, quando materiais alternativos sdo usados para
obturacGes dentarias. No entanto, ha um risco elevado de exposi¢do aguda (dose elevada, de curto
prazo) ao mercdrio para dentistas, equipes odontoldgicas, estudantes de odontologia e pacientes
quando obturacfes de amalgama com mercurio sdo perfuradas. O desafio € treinar dentistas a
usarem controles técnicos eficazes e equipamentos de protecédo individual quando estiverem
removendo milhares de toneladas de mercurio atualmente armazenadas nas bocas dos pacientes
com obturacdes de amalgama com mercurio. Um desafio adicional é conhecer as normas atuais da
OSHA?28¢229 referentes a exposicdo ao mercrio para as equipes odontoldgicas e as normas EPAZ?
para 0s pacientes durante o processo de remocao.

Pode-se aumentar o nivel de protecdo para diminuir a exposi¢do durante procedimentos
odontoldgicos relacionados com mercurio. Dependendo do nivel de protegdo, 0s riscos a satde irdo
variar.

RESULTADOS CONSIDERADOS

Em primeiro lugar, dever-se-ia observar que o mercurio influencia cada individuo diferentemente,
baseado numa variedade de fatores coexistentes. Por exemplo, as condi¢des basicas de saude, 0
ndmero de restaura(;(")es de amélgama na boca231, 232, 233, 234, 235, 236, 237, 238, 239, 240 ¢ 241’ 0 sex0242' 243, 244,
2452246 3 predisposicdo genética4’: 248, 249, 250, 251, 252,253, 254 €255 p|acqy dentéria/bacteriana®®, niveis
de selénio®’, exposicdo ao chumbo?58 259 260€261 g consumo de leite?®? ¢ 263 ou alcool?®, e outras
circunstancias®®® podem desempenhar um papel na resposta impar de cada pessoa ao mercurio.

Considerando que a resposta individual varia, evidéncia demonstra que existe a possibilidade de
diminuicgdo dos sintomas relacionados a toxicidade cronica e a exposi¢do ao mercurio, quando as

restauracdes odontoldgicas de amalgama com mercirio sdo removidas com seguranga?®® 267, 268, 269,
270, 271, 272, 273, 274, 275, 276, 277 e 278

No entanto, um dos resultados da remocao de obturacbes com mercurio é a exposi¢ao aguda ao
vapor de mercurio e particulas para dentistas, equipe odontologica, estudantes de odontologia e
pacientes da clinica?’® 280, 281,282,283, 284¢ 285 ' agpacialmente pondo em risco as mulheres gravidas,
mulheres lactantes, mulheres em idade fértil, os fetos, criangcas em amamentacdao, e outras
populacgdes sensiveis.

Outro resultado € a exposicao cronica de individuos em &reas menos 6bvias do consultorio odontologico.
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Comecamos, recentemente, a considerar isto como uma fonte de exposi¢éo crénica ao mercurio; no
entanto, isto inclui:

 Exposicdo ao mercurio para funcionarios, pacientes e visitantes em outras partes do
consultdrio e ndo diretamente envolvidos no processo de remocao.

 Exposicdo ao mercurio no meio ambiente causada pelos residuos de remocéo e
armazenamento de améalgama, especialmente porque a aplicacdo das “Melhores praticas
de gestdo para residuos de amalgama” da ADA?% (Associagdo Dentaria Americana) é
voluntaria.

» Armazenamento e remocao das roupas de protecéo e de instrumentos utilizados no local
de trabalho durante os procedimentos envolvendo amalgama dentaria com mercurio.

+ Exposicéo ao vapor de mercurio proveniente da esterilizagdo de instrumentos utilizados
em obturacdes de amalgama com mercurio.

« Vapor e particulas de mercudrio nas roupas e areas proximas ao dentista, funcionarios,
estudantes de odontologia e pacientes nas imediacdes.

« Particulas de mercdrio que sdo levadas para casa no cabelo, sapatos, e outras roupas do
consultdrio odontologico.

A IAOMT tem diretrizes de seguranca a serem usadas durante a remogdo das restauracées ja
existentes, para reduzir a exposic¢do ao mercurio. Concluindo, os seguintes setores da populacao
poderiam substancialmente ser beneficiados com melhorias no estado de saude, tomando as
medidas indicadas:

1) Minimizacao da exposi¢do ao vapor e particulas de mercurio dentério, para:
 Todos os profissionais e suas equipes odontoldgicas (incluindo higienistas) e
estudantes de odontologia que trabalham com obturacdes de mercurio.
« Todos os pacientes que tenham restauracbes com amalgama de mercurio.
« Todos os pacientes que necessitem limpeza e/ou remocéo de restauracdes com
amalgama de mercdrio.

2) Evitar restauragdes odontolégicas com amalgama de mercdrio para:
« Todos os pacientes que precisem de novas obturacdes dentarias.
» Mulheres gréavidas ou lactantes.
 Fetos.
+ Criancgas ainda em amamentacao.
* Mulheres em idade fértil.
« Pacientes geneticamente predispostos a toxicidade do mercurio (Individuos com
CPOX4, APOE(3,4) e polimorfismos BDNF).
* Pacientes com:
o Alergias, especialmente a alergia ao mercurio.
Doenca de Alzheimer.
Esclerose Lateral Amiotrofica (doenca de Lou Gehrig).
Resisténcia aos antibioticos.
Disturbios do Espectro do Autismo.
Disturbios Autoimune/Imunodeficiéncia.
Problemas Cardiovasculares.
Sindrome de Fadiga Cronica.
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Queixas sem causalidade clara.

Perda de audicao.

Doenca renal.

Micromercurialismo.

Esclerose multipla.

Reacdo liquendide oral e liquen plano bucal.

Mal de Parkinson.

Doenca periodontal.

Disfuncdo reprodutiva.

Sintomas de envenenamento crdnico por mercurio.
+ Pacientes submetidos ao tratamento de quelagdo ou outros tratamentos de

desintoxicacéo.

O OO OO OO0 0 O0

o

RECOMENDACOES IMPORTANTES

Recomendacoes

1) ObturacGes com amalgama de mercurio ndo devem ser usadas na pratica odontoldgica.

2) Além disso, precaucdes de seguranca devem ser tomadas quando se trabalhar com remocéo e/ou
restauracdes dentarias com amalgama de mercurio previamente existentes para ndo expor dentistas,
funcionarios do consultdrio, estudantes de odontologia e pacientes ao mercurio.

3) Inclusive, com base em evidéncias cientificas, a pratica da odontologia isenta e sem risco de
mercurio, como uma maneira de melhorar a sadde publica, deveriam ser especialmente
consideradas pelas seguintes razdes:

o EXPOSIC;AO NO LOCAL DE TRABALHO:
« Dentistas, profissionais de odontologia, equipes odontoldgicas e estudantes de

odontologia sdo expostos profissionalmente e cronicamente ao mercurio liberado
pelas obturacbes de amalgama, e pesquisadores e clinicos tém levantado
questdes preocupantes sobre a seguranca dos funcionarios de clinicas dentarias
que trabalham com améalgama contendo merctrio?87 288 289, 290, 291, 262, 293, 294, 295,
296, 297, 298, 299, 300, 301, 302, 303, 304, 305, 306, 307, 308, 309, 310, 311, 312, 313,314 e 315.

 Isso inclui o mercdrio liberado durante os procedimentos de higiene, limpeza e
polimento.

 Isso inclui o mercario liberado durante a remocao das antigas obturagGes de
améalgama e substituicdo por novas.

«  Dados cientificos indicam que pessoas do sexo feminino dos consultérios

dentarios s&o as mais impactadas pela exposi¢do ocupacional ao merctrio3® 317 ¢
318
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o EXPOSICAO DO PACIENTE:

« Vapor de mercurio é continuamente emitido das restauraces odontologicas com
améalgama de mercdrio, e particulas também podem ser expelidas a partir dessas
mesmas restauragaesﬂg, 320, 321, 322, 323, 324, 325, 326, 327, 328, 329, 330, 331, 332, 333, 334, 335, 336,
337, 338, 339, 340, 341, 342, 343,344, 345 ¢ 346’ 0 que significa (ue as pessoas estio
diretamente expostas ao mercdrio.

« Aemissdo de mercurio € intensificada pelo numero de obturacdes presentes e
por outras atividades como mastigar, ranger dentes, escovar, procedimentos e
tratamentos dentarios e o consumo de liquidos quentes348: 349, 350, 351, 352, 353, 354, 355,
356, 357, 358 ¢ 359.

 Isso inclui o mercdrio liberado durante procedimentos de higiene, limpeza e
polimento.

 Isso inclui o mercurio liberado durante a colocacdo de novas obturagdes e
remocao das antigas.

« Portanto, pacientes (homens, mulheres e criancas) estdo em risco de perigo
proveniente do mercdrio, liberado pelas restauracGes odontoldgicas com
amalgama.

o PREDISPOSICAO GENETICA:

« A exposicdo ao mercurio, existente nas obturacdes de amalgama dentario,
ameaca particularmente aqueles individuos com caracteristicas genéticas, tais
como CPOX4, APOE(3,4) e polimorfismos BDNF360. 361 362, 363, 364, 365, 366, 367
€368 pois afeta sua resposta as exposicdes ao mercurio.

« Um estudo recente identificou uma predisposicao genética para impactos
neuroldgicos em criancas do sexo masculino®® €37, devido a exposicio ao
mercurio existente no amélgama dentério.

o MULHERES E CRIANCAS:
» Aexposicao fetal e infantil ao mercurio, através dos amélgamas dentérios

maternos, pode ter consequéncias graves para a satide3’1: 372 373, 374,375, 376, 377,
378, 379, 380, 381, 382, 383, 384, 385, 386 ¢ 387.

» Mercurio é excretado no leite materno de médes com restauracées com
amalgama, e a concentragdo de mercurio no leite materno aumenta a medida
que aumenta o nimero de restauraces com amalgama na mae388 389e3%

» Ascriangas estdo em risco de deficiéncias de salde causadas por obturacoes

de amélgama dentaria contendo mercirio39%: 392 393, 394, 395, 396, 397, 398, 399, 400,
401, 402 e 403

o SETORES ADICIONAIS DAS POPULACOES EM RISCO:

o O mercurio, existente nas restauracfes dentarias com amalgama, pode
agravar e/ou contribuir para todas as condi¢Ges abaixo indicadas, bem como
uma infinidade de outros problemas de saude:

o Pacientes com
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A|ergias4°4* 405 e 406

Doenca de Alzheimer?07 408

Esclerose Lateral Amiotrofica (doenca de Lou Gehrig)*®®
Resisténcia aos antibi6ticos*? ¢ 41

Distrbios do Espectro do Autismo*12 413, 414e415

Distlrbios Autoimune/Imunodeficiéncia®® 417, 418,419, 420, 421,
422,423, 424 e 425

Problemas Cardiovasculargs??® 427 ¢ 428

Sindrome de Fadiga Cronica®?® 430431

Queixas sem causalidade clarg*3? 433,434, 435,436 e 437
Perda de audicdo*®®

Doenga rena|439, 440, 441, 442, 443, 444, 445 e 446
Micromercurialismo*4’

ESClerOSE multip|a448. 449, 450, 451, 452 e 453

Reacdo liquenoide oral#®* 45% 456,457,458, 459¢ 460 g |jguen plano
bucal461* 462 e 463

Mal de Parkinson*64 465466

Doenca periodontal4®7 €468

Disfuncéo reprodutivat®® 47

Sintomas de envenenamento cronico por mercdrio*™

o Pacientes submetidos ao tratamento de quelagdo ou outros tratamentos de

desintoxicacéo

o ALERGIA AO MERCURIO:
» Esta é uma questao de satude completamente separada da toxicidade.
« A maioria dos dentistas ndo testam seus pacientes para alergia ao mercurio,
mas milhdes de pacientes sdo, sem saber, alérgicos ou sensiveis as

restauracdes com amalgama em suas bocas proveniente do mercurio ou de
outros componentes‘”z' 473, 474, 475, 476, 477, 478, 479, 480, 481, 482, 483, 484, 485, 486, 487, 488

e 489

» Estima-se que aproximadamente 21 milhdes de americanos sao alérgicos ao
mercirio®®, e estudos também estabelecem que a exposicdo ao mercdrio
existente nas obturacdes de amalgama correlaciona-se com maior
prevaléncia de alergias ao mercurio®®&4%2,

Dados Adicionais que Apoiam essas Recomendacdes

Os dados nas proximas paginas fornecem informacdes adicionais sobre 0s perigos das
restauracdes odontoldgicas com amalgama de mercdrio e da exposi¢cdo ao mercdrio,

apresentados nestas recomendagdes:

TABELA/GRAFICO #1: Este grafico mostra que 0 amalgama dentério é a principal rota
de exposic¢do ao mercurio para o publico em geral.
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Fontes de Exposicdo Humana ao
Mercurio (Organizacdo Mundial de
Saude, 1991) *

* Nota: em 1991, o Critério de Saude
Ambiental 118 da OMS concluiu que [a
estimativa] média diaria de ingestao e
retenc@o de mercurio” proveniente das
amalgamas dentarias era de 3.8-21 (3-
17) pg/dia*®3. No Sumario Executivo de
2003 deste documento, OMS afirma que,
“Amalgama dentéria constitui uma fonte
potencialmente significativa de exposi¢cao
ao mercurio elementar, com estimativas
de ingestdo diaria, a partir das
restauragdes com amalgama, variando
de 1 & 27 pg/dia.”*** [Enfase adicionada].
TABELA/GRAFICO #2: Esta é uma lista de sintomas comuns de envenenamento por mercurio
para ser considerada por profissionais quando se avalia os possiveis efeitos colaterais do amalgama
dentério contendo mercurio®®:

Dental amalgam
3.0-17.0 pg/day (Hg vapor)

N

/

Air & Water -4
Negligible traces

Fish and Seafood
2.3 ng/day (methyl mercury)

Other food
0.3 pg/day (inorganic Hg)

Irritabilidade Ansiedade, Perda de Memoria Incapacidade de
Nervosismo concentragéo
Letargia/Sonoléncia, Insénia Depresséo, Dorméncia e
Fatiga Cronica Desanimo formigamento das méos,
pés, dedos
Perda de equilibrio Perda de Declinio intelectual Estremecer/tremores
autoconfianca de maos, pernas e
palpebras

Torcicolo / dor no ombro

Sangramento nas
gengivas

Fraqueza muscular

Choques e dores no
cérebro; Galvanismo oral

Perda 6ssea alveolar

Afrouxamento dos
dentes

Gosto/sabor metélico

Dorméncia no lado do rosto

Sensacao de queimacao
com formigamento dos
labios

Pigmentacéo tecidual

Zumbido nos ouvidos,
Perda de audicao

Deficiéncia na fala;
Dificuldade de
articulacéo

Sensibilidade alimentar

Dores abdominais

Nausea; Vomito

Linfadenopatia, cervical
bilateral
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Alergias/Sensibilidades

Sintomas da gripe

Dores de cabeca cronicas

Dermatite

Temperatura
corporal abaixo
do normal

Pele fria e pegajosa,
especialmente méos
/ pés

Transpiracdo excessiva

Sintomas sensoriais
inexplicaveis

Disfuncao renal

Alteracdes na visédo

Doenca de Alzheimer

Doenca periodontal

espectro de

cardiovascular

Doenca de Esclerose Disfuncédo Esclerose multipla Resisténcia aos antibidticos
Lateral amiotréfica / reprodutiva

Lou Gehrig

Distarbios do Problemas Mal de Parkinson Reacdo liquendide oral e

liguen plano bucal

autismo

Edema Dores nas articulagdes| Panico com Distdrbios Autoimunes /
dificuldade em Imunodeficiéncia
respirar

AVALIACAO DA ACAO PROPOSTA PARA MEDICOS, DENTISTAS E

PACIENTES:

POTENCIAL DE BENEFICIOS

Ao minimizar a exposicao ao mercurio proveniente das restauracbes com amalgama ou evitar
completamente o uso das mesmas, a carga total de mercudrio no corpo € reduzida, beneficiando o

individuo.

Minimizar ou eliminar a exposigdo ao mercurio pode, potencialmente, resultar em melhoria e/ou
diminuicao do risco de doenca/enfermidade/deterioracéo de saude para:

e Todos os profissionais e suas equipes odontoldgicas (incluindo higienistas) e estudantes
de odontologia que trabalham com obturac¢6es de mercurio
e Todos os pacientes que tenham restauracfes com amalgama de mercurio.

améalgama de mercurio.

Fetos

Criangas em amamentagao

Todos 0s pacientes que precisem de novas obturacfes dentarias
Mulheres gravidas ou lactantes
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e Mulheres em idade fértil

e Pacientes geneticamente predispostos a toxicidade do mercurio

e Individuos com CPOX4, APOE(3,4) e polimorfismos BDNF)

e Pacientes com:

Alergias, especialmente alergia ao mercurio

Doenca de Alzheimer

Esclerose Lateral Amiotrofica de (doenga de Gehrig)

Resisténcia aos antibioticos

Disturbios do espectro do autismo

Disturbios Autoimunes/Imunodeficiéncia

Problemas cardiovascular

Sindrome de fadiga crénica

Queixas sem causalidade clara

Perda auditiva

Doenca renal

Micromercurialismo

Esclerose multipla

Reacdo liquendide oral e liquen plano bucal

Mal de Parkinson

Doenca periodontal

Disfuncéo reprodutiva
o Sintomas de envenenamento cronico por mercdrio

e Pacientes submetidos ao tratamento de quelagcdo ou outros tratamentos de
desintoxicacéo

O O OO O OO O0OO0OO0OO0OO0OO0OO0oOO0oOO0o0O0

Ao considerar os custos de implementagédo dessas recomendacdes, a IAOMT divulgou
conjuntamente um relatério no Concorde de Bruxelas de 2012, na Bélgica, onde fez a seguinte
observacao: “A fim de obter uma perspectiva Util para a sociedade sobre 0s custos 'externos’, ndo
incluidos nas taxas que um paciente paga ao dentista, examinamos 1) 0s custos de prevencdo de
emissdes de mercurio dentario liberadas no meio ambiente; e 2) quando o mercurio dentéario ja ndo
é mais liberado no meio ambiente, diversos beneficios sdo acrescidos & salde humana e a
sociedade. ... [Qualquer] que seja a abordagem analitica que vocé escolha, mesmo quando usando
estimativas conservadoras, e até mesmo permitindo as incertezas inerentes a maioria dos dados de
custo, é 6bvio que o custo real do uso do amalgama é muito superior ao custo de utilizagcdo de um
composto isento de mercdrio, sem mencionar uma alternativa ainda mais barata como ART” 4,

POTENCIAL DE DANOS

1) Existe um risco adicional de exposi¢do ao mercurio para dentistas, equipes odontologicas,
higienistas, estudantes de odontologia e pacientes que fizerem procedimentos sem cautela
envolvendo restauracdes com amalgama de mercurio, especialmente se o tratamento, as rotinas de
higiene e a remocao e/ou substituicdo de obturacdes forem realizados sem medidas de protecao
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adequadas.

2) Assim sendo, uma consideracédo especial de qualquer tratamento dentario envolvendo obturac6es

com amalgama de mercurio deve ser dada a:

e Todos os profissionais e suas equipes odontoldgicas (incluindo higienistas) e estudantes

de odontologia que trabalham com obturac6es de mercurio

e Todos os pacientes que tenham restauracfes com amalgama de mercurio.
e Todos os pacientes que necessitem limpeza e/ou remocao de restauragdes com

améalgama de mercurio.

o

Todos os pacientes que precisem de novas obturacfes dentarias
Mulheres gravidas ou lactantes

Fetos

Criancas em amamentacédo

Mulheres em idade fertil

Pacientes geneticamente predispostos a toxicidade do mercdrio

Individuos com CPOX4, APOE(3,4) e polimorfismos BDNF

e Pacientes com:

(@)

O O OO O0OO0OO0OO0OO0OO0OO0OO0oOO0oOO0oOo0OO0

o

e Pacientes submetidos ao tratamento de quelacdo ou outros tratamentos de

Alergias, especialmente alergia ao mercurio
Doenca de Alzheimer

Esclerose Lateral Amiotrofica (doenca de Lou Gehrig)
Resisténcia aos antibidticos

Distarbios do espectro do autismo

Disturbios Autoimunes/Imunodeficiéncia
Problemas cardiovascular

Sindrome de fadiga crénica

Queixas sem causalidade clara

Perda auditiva

Doengca renal

Micromercurialismo

Esclerose multipla

Reacdo liquendide oral e liquen plano bucal

Mal de Parkinson

Doenca periodontal

Disfuncéo reprodutiva

Sintomas de envenenamento crénico por mercurio

desintoxicacéo

3) Materiais alternativos a serem usados nas restaura¢fes dentarias também devem ser avaliados,

sobretudo individualmente, quanto a seguranca e a biocompatibilidade.

4) Algumas companhias de seguro cobrem apenas o custo de restauragdes odontologicas com
amalgama de mercurio que significa que, muitas vezes, os consumidores tém de pagar taxas extras

por técnicas e materiais alternativos*®’.
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Além disso, considerando que amalgamas agora sé estdo sendo usadas por 45% das restauragdes
dentérias diretas*®®, de acordo com o Journal of the American Dental Association, estas obturagdes
ainda estdo sendo usadas rotineiramente em 53,4% de negros/Afro-americanos, 72,9% dos indios
americanos/nativos do Alasca*®®/asiaticos/Polinésios e em mais de 75% das restauracoes
posteriores para novos recrutas da Marinha e Fuzileiros Navais dos EUA>,

No entanto, o Programa Ambiental das Nacdes Unidas 2013 “Convencdo de Minamata sobre o
Mercurio”, assinado por mais de 90 paises, incluindo Estados Unidos, especificamente desencoraja
as apolices de seguro e programas que favorecem o uso do amalgama dentario ao invés de
utilizarem restauracdes isentas de merctrio®:,

CONTRAINDICACOES

1) Dentistas, equipes odontolégicas e estudantes de odontologia que trabalham com restauracées
com améalgama de mercdrio durante os procedimentos, tais como a limpeza, higiene e/ou
substituicdo, estdo significativamente expostos ao mercurio, juntamente com os seus pacientes. As
medidas de seguranca, quando utilizadas, diminuem, mas ndo eliminam totalmente a exposicao.

2) Remocao de restauracdes odontoldgicas com amalgama de mercdrio sem protecdo adequada
causa uma exposi¢do ao mercurio significativa em dentistas, equipes odontolégicas, estudantes de
odontologia e pacientes, especialmente as mulheres em idade fértil, as mulheres gravidas ou
lactantes, aos fetos, criancas em amamentacdo e outras pessoas sensiveis.

3) Devido a liberacéo de mercdrio, o trabalho em restauragcbes com amalgama de mercurio ndo
deve ser feito por pessoa alguma da equipe odontoldgica que esteja gravida ou amamentando e nem
deve ser conduzida nas pacientes que estejam gravidas ou amamentando.

4) Materiais alternativos a serem usados nas restauracdes dentarias também devem ser avaliados,
sobretudo individualmente, quanto a seguranca e & biocompatibilidade.

DECLARACOES QUALIFICATIVAS

Enquanto a American Dental Association (ADA), a U. S. Food and Drug Administration (FDA) e
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outros grupos endossam o uso do amalgama dentério contendo mercurio, inimeros estudos
cientificos, revisados por especialistas relatam sobre 0s riscos associados as restauracdes
odontoldgicas de amalgama contendo mercurio. Na verdade, cerca de 200 artigos cientificos
produzidos por uma busca manual de documentos da IAOMT e uma pesquisa bibliografica na
PUBMED, foram citados para evidenciar a comprovacao deste documento.

A pesquisa bibliogréafica da PUBMED foi conduzida on-line no banco de dados da PUBMED de 16
de setembro de 2013 a 6 de margo de 2014. O objetivo da pesquisa foi o de responder a seguinte
pergunta: EXISTEM RISCOS ASSOCIADOS AO MERCURIO DENTARIO? O termo de
pesquisa utilizado foi o “risco do mercurio dentério”, e comentarios e ensaios clinicos foram
incluidos na pesquisa. A pesquisa foi realizada desde a época em que a PUBMED ja fornecida
resultados (1972) até 6 de marco de 2014, e a busca na PUBMED resultou em 280 fontes.

Todas as fontes estavam categorizadas como de risco, sem risco ou categorias ambiguas. Artigos
eram excluidos dos resultados finais da pesquisa, se ndo fossem em inglés, se ndo fossem
relevantes (ou seja, ndo relacionados ao amélgama de mercdrio dentério), ou se fosse uma errata, se
fosse um comentario em um artigo diferente e/ou se o resumo e o0 estudo ndo pudessem ser
encontrados. Assim, 124 artigos foram excluidos. Muitos dos artigos que ndo puderam ser
localizados nao foram revisados por especialistas e nem apareceram em revistas técnicas ou
periddicos odontoldgicos direcionadas aos grupos do ramo.

A pesquisa da IAOMT feita manualmente rendeu 126 artigos que demonstraram o risco, a busca na
PUBMED produziu 86 artigos demonstrando o risco, dos quais 19 artigos eram duplicatas que
apareceram em ambas as pesquisas. Os 193 artigos demonstrando o risco foram usados como
fontes de informac6es para este documento, uma vez que eles servem como prova dos riscos ja
conhecidos do amalgama dentario contendo mercdrio.

No entanto, deve notar-se que também haviam varios estudos cientificos sugerindo que o amalgama
dentério ndo representa nenhum risco para a saude, que 0 amalgama dentario é seguro, que
emissdes de mercurio provenientes do amalgama dentario estdo dentro dos niveis de exposi¢do
aceitaveis e/ou existem dados insignificantes que comprovem seus perigos. Por exemplo, a nossa
busca manual feita nos documentos da IAOMT rendeu 13 artigos ““sem risco” e nossa pesquisa
bibliografica na PUBMED resultou em 55 fontes de referéncia “sem risco”. Assim, haviam 68
artigos sobre amalgama dentario contendo mercurio com reivindicagdes de seguranca, auséncia de
risco ou dados insuficientes para reconhecer os perigos do uso do amalgama dentario contendo
mercurio nas seguintes categorias:

Criangas5°2* 503, 504, 505, 506, 507 e 508
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Saude Geral / populagdo em geral e/ou niveis de exposigio®® >10: 511, 512, 513, 514, 515, 516, 517, 518, 519, 520,
521, 522, 523, 524, 525, 526, 527, 528, 529, 530, 531, 532 e 533

GravideZS34, 535, 536, 537, 538, 539 e 540

EXpOSiQéO Ocupacional54l, 542, 543, 544, 545, 546, 547, 548, 549, 550, 551, 552 e 553

Exposicdo ocupacional durante a gravidez®5* 5% €556

Colocagéo de obturacdes de amalgama®’

Fun(;é.o renal558, 559, 560, 561, 562 e 562

Problemas com os testes para mercurio de amalgamas dentarias®®® 564 565

Outros: Autismo®6® 67 €568 asclerose multipla®® 57¢571 doenca de Alzheimer®’?, fadiga®”, Mal de
Parkinson®", resisténcia & antibidticos®’, e fungdo nervosa®’®

Merece ser mencionado gue a tecnologia nos estudos de impacto do mercurio sobre a saude
humana vem evoluindo ao longo das Ultimas décadas, e alguns estudos que defendem a seguranca
do amalgama dentario ndo levaram em consideracdo fatores genéticos, populagdes suscetiveis,
alergias aos metais e outras variaveis que agora sabemos que afetam a reacdo de cada pessoa ao
mercurio.

Outra area de preocupacdo em relacdo a investigacdo sobre 0 améalgama dentario contendo
mercurio € a de chegar a um acordo sobre a definicdo de “risco”. Para ilustrar este ponto, uma série
de artigos cientificos afirmam que o amalgama dentério contendo mercurio é seguro para a
“populacdo em geral”. Ainda com o conhecimento atual de que sensibilidades, predisposices
bioldgicas e uma gama de outras condi¢des influenciam a reacdo individual de limites de exposicao
ao mercurio, aplicar o conceito de seguranca corretamente a populacao “geral” torna-se altamente
subjetivo. O mesmo também se aplica a avaliacdo de riscos do amalgama dentério para condi¢oes
especificas de salde como a doenca de Alzheimer, autismo ou esclerose mdltipla.

Mais problemas com a definicdo de “risco” do améalgama dentario contendo mercurio surgem
quando se considera o impacto que estas restauracdes pode ter sobre um individuo, por um curto
periodo de tempo versus a uma exposicao a longo prazo, especialmente porque muitas pessoas tém
essas obturagdes em suas bocas por muitos anos de suas vidas.

Especificamente, a pesquisa mostrou que um individuo acumula uma dose crénica de mercurio, que
vai desde “0,2 a 0,4 pg/dia por superficie de obturagdo com améalgama dentéria, ou variade 0,5a 1
ug/dia por dente obturado com amalgama®’’, dependendo da idade e outros fatores”. A ciéncia
também estabeleceu que, uma vez dentro da boca, o mercurio continua a ser um metal pesado
retido até que o corpo venha possivelmente a conseguir excretar essa toxina®’8%’°, Conforme
detalhado em outras sec¢bes deste documento, a maneira como cada pessoa reage a exXposicao ao
mercurio € dependente de uma grande variedade de circunstancias.
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Praticar odontologia sem riscos e isenta de mercurio, sem duvida, reduz o perigo de exposicao
cronica ao mercurio para dentistas, funcionarios, estudantes de odontologia e pacientes.

Além disso, existem varios niveis, cada vez melhores, de técnicas de protecéo para limitar a
exposicao ao mercurio durante procedimentos odontolégicos relacionados com mercurio.
Dependendo da(s) técnica(s) escolhida(s), diferentes resultados sdo alcangados em niveis de
protecdo a exposicdo pessoal e do paciente. Quanto mais completa for a protecdo, mais complexa e
dispendiosa sera a técnica e, como tal, as decisdes financeiras, culturais e profissionais fazem parte
do processo referente ao nivel de protecéo finalmente utilizado.

Ao todo, € evidente que 0 amalgama dentario contendo mercurio e todos os materiais restauradores
dentérios devem ser avaliados quanto a seguranca e biocompatibilidade com especial atengéo para
todas as populagdes e a todos os fatores de risco conhecidos.

DESCRICAO DA IMPLEMENTACAO DA ACAO PROPOSTA

Muitos consumidores escolhem obturacdes de compdsitos porque a coloracdo combina melhor com
a do dente, e uma enquete de 2007 mostrou que pouco menos da metade dos dentistas estdo usando
amalgama dentario contendo merctrio nos EUA%P, A pesquisa também informa que compdsitos ou
compdmeros de resina sdo usados por 55% das restauracdes dentarias diretas°®?.

Assim, muitos dentistas ja pararam de usar o amalgama dentério contendo mercurio; no entanto,
outros precisam da formacdo em Odontologia sem risco e isenta de mercurio. Desde que Noruega,
Suécia e Dinamarca®® proibiram o amalgama dentario contendo merctrio, suas escolas de
odontologia e as préaticas da industria lancaram novas ideias sobre como fazer uma transicédo
completa deixando para tras o amalgama dentario contendo mercdrio.

Portanto, sabendo que todos os dentistas ainda terdo que remover restauracdes de amalgama
contendo mercurio, todos os dentistas e estudantes de odontologia também irdo necessitar da
formacé@o em Odontologia sem risco e isenta de mercurio. A aplicacdo de técnicas de protecao ira
minimizar a exposi¢ao ao mercurio para individuos sensiveis e suscetiveis.

A IAOMT desenvolveu estratégias de implementacdo para a educacgdo odontoldgica em praticas
sem risco e isentas de mercurio, incluindo informagdes para dentistas, pacientes e publico em geral.
Estes recursos estdo disponiveis no link www.iaomt.org.
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