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Tillsynskampanj av samtliga tandläkare våren 2000

Bakgrund

Käppalaförbundet har genom samarbetsgruppen lill-Åfre (företrädare på miljösidan från  kommuner som är anslutna helt eller delvis till Käppala reningsverk) uppmanat miljö- och hälsoskyddssidan att genomföra inventering av samtliga tandläkare anslutna till Käppala reningsverk.

Gränsvärdet för kvicksilver i biomull (produkt från avloppssalmmet) skärptes halverades 1998 till 2,5 mg/kg TS (torrsubstans). Från och med år 2000 skärptes även gränsvärdet för  den mängd kvicksilver som får tillföras åkermarken med giva, dvs mängd biomull per hektar och år. Detta innebär i praktiken att kvicksilverhalten i biomull måste minskas ytterligare till 1,5 mg/kg TS, för att en full slamgiva skall kunna ges. Med full slamgiva menas den giva som ger maximalt tillåten tillförsel av fosfor till åkermarken. 

Alternativen till spridning på åkermark är deponering eller som fyllnadsmassor vdi markarbeten o dyl. År 2000 infördes deponiskatt på 250 kronor per ton deponerat avfall och från år 2005 inträder ett förbud mot att deponera organiskt avfall.

 Genom Käppalaförbundet anlitades en branschexpert, Kalle Stridh, för att bistå miljö- och hälsoskyddsenheterna vid den faktiska tillsynen. Nacka kommun valde att köpa tilläggstjänster som gjorde det möjligt att inventera tandläkare belägna i kommundelar med avloppsvattnet anslutet till Henriksdals reningsverk. I Nacka kommun finns 23 tandläkarmottagningar med sammanlagt 66 behandlingsstolar, 11 tandläkarmottagningar på Sicklaön, 2 i Älta, 2 i Saltsjö-Boo samt 8 i Fisksätra/Saltsjöbaden. 

Inventeringen utfördes 12 – 13 april samt den 17 maj 2000. 

Tidigare inventeringar: 

* Systemtillsyn genomfördes på samtliga privata tandläkarmottagningar våren 1999. Denna visade att det fanns skäl att göra återkontroll vad gäller verksamheternas hantering/dokumentation kring farligt avfall.

* Inventering av tungmetallförekomst på kommunens avloppsledningsnät utfördes av Teknisk Produktion 1998. Denna visade att halten av kvicksilver var kraftigt förhöjd i anslutning till ett flertal av tandläkarmottagningarna i kommunen. En sanering av ledningsnätet utfördes samma år.  Berörda verksamheter/fastighetsägare kontaktades. 

Tidigare genomförda studier på tandvårdens bidrag till kvicksilver till avloppsreningsverken, visar att branschens bidrag är stort. En undersökning utförd i Stockholm visade exempelvis att samtliga kontrollerade avloppsledningar i anslutning till tandläkarmottagningar var kontaminerade och innehöll mycket kvicksilver. Detta gällde tyvärr också vid verksamheter där amalgamavskiljare funnits installerat från början. Vid inventeringen i Stockholm visade det sig att ungefär var femte amalgamavskiljare hade nedsatt eller dålig funktion. 

Käppalaförbundet genomförde en studie under våren i en tandvårdsklinik i norra Stor-Stockholm för att få mer på fötterna vad gäller risken för spridning av kvicksilver via vanliga handfat vid tandvårdsklinikerna. Anledningen till detta är att många tandläkare anser att kravet på en årlig tömning av vattenlåsen vid handfaten är obefogad. Undersökningen visade dock att det vid denna "normalklinik" återfanns kvicksilver i varierande mängd vid samtliga  handfat dels vid patienttoaletterna, dels vid handfat i behandlingsrum, i detta fall 6 vattenlås.

Alla avloppsrör från tandvårdsmottagningar innehåller så mycket kvicksilver att dessa vid byte/utrivning skall hanteras som farligt avfall och skickas till avfallshanteringsbolag som har tillstånd att hantera farligt avfall. För att få lista på godkända transportörer för avfall kan undertecknad  kontaktas. Emballering av farligt avfall ska göras säkert och märkas upp med texten FARLIGT AVFALL. 

Miljöbalkens ikraftträdande och dess förordningar, innebär skärpningar för bland annat tandläkarverksamheter.  Vid start eller nedläggning av verksamhet eller vid sanering, byte av kvicksilverförorenade avloppsrör krävs i enlighet 28 § förordningen om miljöfarlig verksamhet och hälsoskydd (SFS 1998:899) anmälan. 

Syfte

Syfte med tillsynskampanjen var att kontrollera skötsel och funktion hos amalgamavskiljare, om dessa fanns vid vask samt att informera om sannolikheten att ledningar är kontaminerade och stämma i bäcken så att spolningar, rörbyten utförs på korrekt sätt.

Inventeringen i Nacka har omfattat följande delar:

· Teknisk kontroll av samtliga amalgamavskiljare

· Kontroll av om amalgamavskiljare också finns vid vask

· Kontroll av rutiner för hantering av farligt avfall

· Inventering av avloppsledningsnät i fastigheten avseende vilket material denna består av, samt om byte av stammar, eller andra åtgärder är vidtagna.

· Information till samtliga verksamhetsutövare och fastighetsutövare, både vid pågående verksamheter och vid nedlagda verksamheter, om de krav på anmälan som gäller enligt lagstiftningen vid åtgärder som gäller avloppsledningar.

· Utreda ansvarsfrågan kring vem som bär ekonomiskt ansvar vid sanering.

Sammanställning av vissa frågor i inventeringen

OMRÅDE

tandläkarmot-tagningar

(antal)
Amalgam-

avskiljare med dålig funktion (antal)
Amalgamav-skiljare vid vask saknas
Bra rutiner

av farligt avfall 
Åtgärder har utförts på ledningsnät (där uppg. inkommit!)  
Nedlagda tandläkarmot-tagningar i området

Fisksätra/Saltsjöbaden 8
0 1)
5 (8)
6 (8)
5
5

Saltsjö-Boo

2
1(2) 2)
1(2)
2(2)
3
4

Sicklaön 11
0
9(11)
9(11) 3)
6
6



Älta 2 
0
0(1)
1(1)
0
0



1)  Hos en tandläkare saknades amalgamavskiljare helt vid behandlingsstol, vilket är anmärkningsvärt.

2)Vid verksamheten finns 9  behandlingsstolar. Amalgamavskiljare trasiga vid två av dessa, en 

ena stolen är endast hygieniststol.

3) En av tandläkarna ej besökt då dessa ej lagar tänder, utan endast utarbetar bettregleringar.

Övriga kommentarer: Bristfälliga rutiner vid handfat i behandlingsrum kunde noteras vid en av Folktandvårdens kliniker. Amalgamrester kunde hittas vid alla vattenlås som kontrollerades. Detta uppmärksammades och rutinerna skulle skärpas. 

Endast en tandläkare med verksamhet igång kunde ej besökas. Denna ligger i Fisksätra/Saltsjöbaden..

I samband med att branschgenomgången planerades, skickades ett brev ut till samtliga tandläkarmottagningar (bilaga 1). En tandläkare hade lagt ner/flyttat verksamheten i år, två förra året, och en har startat upp ny verksamhet i maj-00. Att verksamheten vid den ena av adresserna upphört fick i ett fall upptäcka när vi kom ut till plats. Tandläkare som Påbörjat/upphört med verksamheten under 1999/2000 har förelagts att inkomma med anmälan. 

Hantering av farligt avfall

Hantering av farligt avfall var generellt sett mycket god. De flesta verksamheterna kunde visa på transportdokument i pärm direkt vid besöket. Några skickade detta i efterhand. Vid tillsynsbesöket informerades om de regler som gäller för farligt avfall (FA) och att transportdokument  ska sparas vid verksamheten i 5 år. I ett fall hade en tandläkare som under 1999 övertog en tandvårdsklinik fått beställa bortfrakt på ansenlig mängd FA (Fisksätra/Saltsjöbaden). En tandvårdsklinik motsatte sig först att beställa bortfrakt av FA och har överklagade delegationsbeslut där vid begär uppgifter samt kopia på transportdokument av farligt avfall (Sicklaön). I ett senare skede beställdes dock bortfrakt av det farliga avfallet, men begärda uppgifter har ej inkommit. 

Kontrollen av amalgamavskiljare

Amalgamavskiljare finns av ett flertal typer och fabrikat. I huvudsak delas typerna upp i torr eller våt avskiljningsmetod. Skötselanvisningar finns för dessa och en viss egenkontroll är möjlig att genomföra. Eftersom en del fabrikat går att manipulera, har inventerats typ av fabrikat, skötsel och funktion hos alla tandläkare i kommunen med ett undantag.

Den tekniska kontrollen av amalgamavskiljare utfördes av teknisk expert, Kalle Stridh, projektanställd av Käppalaförbundet. Överlag fungerar skötsel av amalgamavskiljare bra. Följande problem uppmärksammades:

* Trasig amalgamavskiljare: Vid en verksamhet fanns två trasiga amalgamavskiljare. Detta skulle omedelbart åtgärdas. Tills dess detta var utfört utförs endast hygienkontroller vid dessa behandlingsstolar (Saltsjö-Boo). Uppföljning i början av oktober visade att den ena amalgamavskiljaren reparerats, och den behandlingsstolen vid den andra trasiga amalgamavskiljaren har permanent övergått till att användas som hygieniststol. 

* Otillfredställande skötsel:  En verksamhetsutövare sköter inte sin anläggning på ett tillfredställande sätt. Byte av amalgamavskiljareenhet har därför förelagts denne. Detta  har överklagats (Sicklaön). 

* Behandlingsstol utan amalgamavskiljare: En verksamhetsutövare saknade amalgamavskiljare vid behandlingsstol, utan hade sådan endast till sugen, vilket är anmärkningsvärt. Upphandling påbörjades omedelbart efter tillsynsbesöket (Fisksätra/Saltsjöbaden). Installation skedde under sommaren 2000.

Ett stort problem är frånvaron av amalgamavskiljare vid vask (se tabell ovan). I studier som utförts av Stockholm Stad/Stockholm Vatten, visas att läckaget av amalgam från vaskar är ett stort problem. Dels genom kraftig förorening av ledningsnät i fastigheter, dels genom det bidrag av kvicksilver som når avloppsreningsverken. En del kommuner i Stor-Stockholmregionen har fattat beslut om att förelägga om avskiljare också vid vask, bland annat Solna, Upplands-Bro och Järfälla. Nacka kommun har hittills inte  krävt detta. Ett ställningstagande bör göras i denna fråga. 

Inventering av avloppsledningar i fastigheter

Då vi vet att avloppsledningar och stammar i fastigheter med anslutna tandvårdskliniker är kontaminerade med amalgamfällningar/slam, har i denna inventering ingått att kartlägga typ av ledningar i berörda fastigheter. Då renovering, lednings-/stambyten utförs ska detta anmälas och gamla ledningar hanteras som FA. Även spolningar/rensningar på ledningsnätet i fastigheter måste utföras på särskilt sätt. Två spolningar i fastigheter har handlagts under våren, en i Fisksätra/Saltsjöbaden och en på Sicklaön. Endast ett fåtal spol-/rörfirmor har uppmärksammat detta, vilket är ett problem. Åtgärder på ledningar i kvicksilver-kontaminerade fastigheter måste anmälas. Samtliga fastighetsägare har informerats om detta under våren och ombetts inkomma med uppgifter om ledningsnät etc. 

Vem har ansvaret – tandläkare eller fastighetsägare?

Att inte fullfölja bestämmelser om anmälan  innebär att tillsynsmyndigheten kommer påföra verksamhetsutövare/fastighetsägare en miljösanktionsavgift på 5000:- (förordningen om miljösanktionsavgifter SFS 1998:950).

Miljöbalken vänder sig både till verksamhetsutövare och fastighetsägare. Av hävd har miljölagstiftningen satt fokus på verksamhetsutövare. Men frågan om förorening i byggnad har gjort att fastighetsägare som part är mer relevant för de bestämmelser som gäller miljöansvar för byggnaden i stort, medan verksamhetsutövare naturligt bör ha huvudansvaret för den förorening som uppstår inne i en kliniken. Miljöbalken har lyft upp fastighetsägarens ansvar. I många fall är det verksamhetsutövare/fastighetsägare samma person. Det går inte för tillsynsmyndigheten att bestämma ansvarsfördelningen i detalj, då förhållandena är mycket olika för tandvårdsmottagningarna /fastighetsägarna över kommunen. Hur ansvaret ska fördelas måste göras upp mellan berörda parter. Miljöbalken betonar att en ansvars-/kostnadsutredning ska göras i varje enskilt fall där skäligt ansvar ska  fastställas. Ytterst prövar Miljödomstolen skälighet och ansvar.

En särskild fråga är också vilket ansvar som ska påföras fastighetsägare som övertagit fastigheter där det tidigare bedrivits tandvårdsklinik. En strikt tillämpning av miljöbalken innebär att ett visst ansvar kan utkrävas.  

Uppföljning

Följande uppföljning bör ske redan under hösten 2000:

· Etiketter för uppmärkning av FA ska skickas till samtliga tandvårdskliniker i kommunen. Etiketter med kommunens logo/tel. är beställt och beräknas levereras efter sommaren. Samtliga rörledningar, fastinstallation som kan antas vara kvicksilverkontaminerad ska märkas upp.

· Konferens där rör-/spolfirmor bjuds in för samtal och information anordnas hösten 2000. 

Denna fråga togs upp i lill-ÅFRE 3 oktober 2000. Ev. kommer en gemensam aktion genomföras.

· Tandvårdskliniker där fel uppmärksammats följs upp tills dess brister är avhjälpta.

· Nya råd för branschen med krav på att installera amalgamavskiljare även vid vask vid vask bör beslutas.

· Ev. utredning av om och vilka åtgärder som bör vidtas vid de fastigheter där kontamineringen i avloppsnätet kan antas vara hög.

Bilagor:

Brev som gått ut i samband med tillsynskampanjen (bilaga 1)

Adressförteckning/sammanställning enkät om avloppsledningsnätet (bilaga 2)

Utdrag ur Kvicksilverundersökning i sediment från avloppsledningar i Nacka (TP)

MILJÖ & STADSBYGGNAD

Miljö- och hälsoskyddsenheten

Marithe Eriksson

miljöhandläggare

tel. 08 – 718 93 97, fax 08 – 718 94 54

e-post: marithe.eriksson@nacka.se
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