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Helseproblemer knyttet til amalgamfyllinger i tennene bergrer fremdeles mange. Derfor er informa-
sjonsarbeid viktig, og et hovedsatsningsomréde for FTH. | denne utgaven av Tenner & helse kan du
lese flere artikler som belyser ulike sider ved amalgamproblematikken, ogsé& den som handler om
el-overfalsomhet. A leve som el-overfalsom er krevende. Hva vil skje med alle dem som er plaget, og
allerede n& er fraravet helse og livskvalitet, etter hvert som 5G nettet rulles ut? Og hvor mye vil den
stadig tettere stréletéka pévirke ogs@ mennesker som i dag regner seg som friske? Enda en gang
ser vi at «fere-var-prinsippet» er fravaerende i planleggingen av vér felles framtid.
Bo Gustafson Modin utgav i januar i &r boken «Om pé&tvingad kronisk ohdlsa», der han tar oss

med p& sin livsreise som kvikksalvforgiftet, forst etter vaksinering som barn, deretter p& grunn av
amalgamfyllinger i tennene. Mange kjenner seg nok igjen i hans beskrivelser, blant annet av
hvordan han har opplevd & bli mett i helsevesenet. Omtale av boken finner du pé side 8.

«Hver dag blir jeg forbauset over hva amalgam, gamle kroner eller rotfyllinger kan fere til av kroniske plager og sykdom
som omfatter hele kroppen.» Slik innleder homaopat og bioresonans terapeut Kamilla Hill artikkelen sin pé side 12. «l et
neert samarbeid med tannlege P&l Hermansen i Oslo, har jeg etterhvert mett mange mennesker med helseplager knyttet til
tenner. Det fine i det tragiske er at jeg opplever at mange fér tilbake helsen sin ved & ta tak i det som belaster hele
systemet, fra munnhulens, skriver hun.

Vi h&per i det lengste, og arbeider i det brede for, at framtiden skal bringe tannhelsen inn i egenandelsordningen, at de
som har myndighet til & bestemme skal se det store potensialet for b&de folkehelsehelsemessig og ekonomisk gevinst som
liggeri & gi alle en likeverdig mulighet til & ta vare p& egne tenner gjennom hele livslopet.

Jeg ensker dere en god sommer, alle sammen!
Redakter
Toril Sonja Gravdal

| ]| FORBUNDSLEDER HAR ORDET

STRALING

Forbundet Tenner og Helse har hatt elektromagnetisk stréling p& dagsorden i noen &r. Vi har blant annet omtalt ARTHUR
FIRSTENBERG's skjellsettende verk «The invisible rainbow». Som utkom i norskversjon i 2018, norsk tittel: Den usynlige
regnbuen, historien om elektrisiteten og livet. Oversatt av Einar Flydal.

Finn Levy, thv. overlege, seksjon for miljg- og arbeidsmedisin, Oslo universitetssykehus/Ulleval har uttalt felgende om boken:
"Leger som har pasienter med diffuse helseplager, og alle som er involvert i innfering av ny teknologi i sterre eller mindre
skala basert p& elektromagnetiske balger, ber ha lest denne boken fer de tar sine avgjerelser.”

PLANETARY ELECTROMAGNETIC POLLUTION: IT IS TIME TO ASSESS ITS IMPACT
Er overskriften i The Lancet desember 2018. The Lancet er et britisk medisinsk tidsskrift som utgis ukentlig av Lancet
Publishing Group.

Planetaer elektromagnetisk forurensning: det er pé& tide & vurdere omfanget.

Forfatterne tar til orde for at det n& er passende med en diskusjon om den raske gkningen i utbredelsen av kunstige elektro-
magnetiske felter. Det mest bemerkelsesverdige er teppet av radiofrekvent elektromagnetisk stréling, stort sett mikrobelge-
stréling skapt for trédles kommunikasjon og overvékingsteknologier. En skende mengde vitenskapelige bevis antyder at en
forlenget eksponering til radiofrekvent elektromagnetisk stréling har alvorlige biologiske og helserelaterte virkninger.

P& side 20 finner du den i norskoversettelse, fert i pennen av Anders Brettingen.

VEKSTEN | MENNESKESKAPT STRALING SETTER LIV PA SPILL
Var overskriften i Dagbladet 24. august 2016. Studier viser at folk som bor neer TV-, radio- og mobilmaster har heyere
sykelighet enn andre.

Mens klimaproblemene angriper jordas beerekraft fra atmosfeeren, angriper menneskeskapt EMF livet pé cellenivé: Alt liv
bygger pé svake elektrokjemiske prosesser, og mange livsformer orienterer seg etter svake felt i naturen. E coli kommuniserer
i frekvensomrédet for mobilsystemet 5G. Mange dyr skaper ladninger de antakelig utnytter til & holde flokkformasjon.
Forstyrrelser er dels veldokumenterte og ber utlese handling, dels sikre nok - og s& konsekvensrike - at vi ber veere fore-var.
Les vider her: https://www.dagbladet.no/kultur/veksten-i-menneskeskapt-straling-setter-liv-pa-spill /61001497
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FTH har tidliger informert om at det er dokumentert gkt lekkasje av kvikksalv fra amalgamfyllinger
ved bruk av mobiltelefon og ved opphold neer wifi sendere. Har du amalgam i dine tenner bar du
begrense omfanget av slike belastninger.

EMF BESKYTTELSE
EMF - elektromagnetiske felt og stréling. Hva ber du vite, og hva kan du gjere?

Daglig leder | EMF Consult Odd Magne Hjortland har utarbeidet en veileder som kan veere vel vert &
lese. Du finner den her:

http://emf-consult.com/wp-content/uploads/2017/11/E-bok-EMF-Beskyttelse-revO2-Secured.pdf

Velge mellom 5G og insekter? Vi fér ikke begge deler
Se forrige utgave av Tenner & helse, eller einarflydal.com/2019/03/01/30286

| denne utgaven av Tenner & helse kan du blant annet ogsé lese om betydningen av fortsatt informasjon om amalgam, om
rotfyllinger og om Nordisk Erneeringskonferanse i Oslo.

@nsker dere alle en trivelig sommar
Vennlig hilsen

Dag Einar Liland
Leder FTH

G0D SOMMER!

Tonner-hotse 3



Informasjon om amalgam

Av Dag Einar Liland, leder Forbundet
Tenner og Helse

Forbundet Tenner og Helse driver
et omfattende informasjonsarbeid.
Nér vi stér pé stand pa ulike arrange-
menter opplever vi stor pdgang av
mennesker som spgr oss til rdds og
onsker & snakke om sine egne
erfaringer. Selv om det er elleve &r
siden det endelige amalgamfor-
budet tradte i kraft, ligger frem-
deles store mengder kvikksglv
lagret i norske tenner. Mange sliter
ogsé med ettervirkninger etter at
amalgamet er fjernet. Kvikksglv er
en nervegift som kan ha en hal-
veringstid pé tjue &r i organismen.
Aktiv avgiftning samt vitamin- og
mineraltilskudd er nedvendig for de
fleste, dersom man skal lykkes i &
gjenvinne god helse.

Nér tannlegen borrer i en amal-
gamfylling dannes det kvikkselv-
damp. Denne gassen er MEGET
GIFTIG. Du kan ikke se, lukte eller
smake den, men du kan bli alvorlig
syk av den. Derfor er det meget
viktig at alle pasienter, og andre
som oppholder seg i samme lokale
alltid bruker beskyttelsesutstyr ved
utboring av amalgamfyllinger.

Né&r FTH snakker om beskyttelses-
utstyr ved utboring av amalgam-
fyllinger s& menes det: kofferdam-
duk, friskluftsmaske, vernebriller,
skarp bor, avsug ved tann, avluft-
ning av lokalene. | tillegg anbefaler
vi tilskudd av naturlige vitaminer og
mineral fer, under og etter behand-
lingen, og at man fjerner en fylling
om gangen med 6 - 8 uker mellom
hver utskifting. Samt bruk av kull-
tabletter og alkohol.

FTH anbefaler alle som skal skifte
sine amalgamfyllinger - bruk en
tannlege som har beskyttelses-
utstyr. Les om amalgamsanering pé
pé vére hjemmesider fer du be-
gynner & sanere dine amalgam-
fyllinger.

Vi fér stadig here at det ikke
finnes noen vitenskapelige bevis pé
at amalgam er farlig, men faktisk er
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det bevist at man kan bli friskere av
& fjerne amalgamfyllingene i ten-
nene! Dessuten finnes det ingen
vitenskapelige bevis som sier at
amalgam ikke er farlig, og det fin-
nes tusenvis av studier som viser at
kvikkselv pavirker en rekke meta-
bolske prosesser og organsystemer
hos mennesker og forsgksdyr.

| Bivirkningsbladet som Bivirknings-
gruppen for odontologiske biomateri-
aler, BVG, utga i desember 2008
kan vi lese at helseplager minsker
etter utskifting av amalgamfyllinger.

Studier viser at s& mange som 77
- 93 % blir bedre eller helt friske
etter & ha sanert alle amalgamfyl-
lingene sine. Med en sa hay prosent-
andel er det helt klart at kvikkselvet
i amalgamfyllingene spiller en meget
stor rolle som &rsaksfaktor til diverse
helseplager og sykdommer. Kvikk-
selv lagres i flere av kroppens orga-
ner, blant annet i hjerne, lever, hjerte
og nyrer. Kvikksalvet lagres ogsd i
fettvev og gir skader pé cellenivd.

| folge Helsedirektoratet er det
kjent at kvikkselv har et bredt spek-
ter av skadelige effekter pé& celle-
og organniva. Hvorvidt kvikksalv-
eksponering fra amalgam er til-
strekkelig til & utlese kroniske symp-
tomer utenfor munnhulen, har imid-
lertid veert et kontroversielt spers-
mail.

KVIKKS@LY finnes blant annet
som, kvikksalvdamp, ionisk kvikksalv
og den farligste formen metylkvikk-
salv.

Kvikksglvdampen fra amalgam-
fyllingene trekker inn i blodbanene i
munn og svelg, og kan skape pro-
blemer i hodet, hjernen, bihulene,
og andre deler av kroppen.

lonisk kvikkselv er kvikksalvmole-
kyler som blir slitt av amalgam-
fyllingene ved tygging og gnissing
av tenner. Nér disse kvikksalvmole-
kylene kommer ned i magen kan de
gi problemer i hele fordeyelses-
systemet; magesekk, tynntarm, tykk-
tarm, gallebleere, bukspyttkjertel,
lever. Kvikkselv dreper de gode
tarmbakteriene som vi alle er av-
hengige av for & kunne opprett-
holde en god helse. Kvikksalvet
skader og edelegger ogsé enzym-
ene i mage tarmsystemet. Kan ikke
enzymer og bakterier i mage tarm
gjere jobben sin blir ikke maten
fordeyd slik den skal, far vi helse-
problemer. Se gjerne hjemmesiden
til Kvikksalv spiller séledes en rolle
som arsaksfaktor ved matintole-
ranse og matallergier. Se gjerne
hjemmesiden til Mat&atferd https://
matogatferd.no

Metylkvikksglv er den farligste
formen for kvikksaly, fordi dette né
er omdannet til et organisk kvikk-
selvmolekyl, og det er hundre ganger
mer giftig enn hva kvikksglvet var i
sin opprinnelige ioniske form. Kvikk-
salvet omdannes til metylkvikksalv
nér kvikkselvdamp fra amalgam
griper et enzym fra spyttet som
omdanner kvikksglvets form fra &
vaere et vorganisk metall til & bli et
organisk molekyl med betegnelsen




er fremdeles nadvendig

i CH3HG+.
Metylkvikksalvet kan trenge seg
inn i nervecellene i sentralnerve-
systemet og skape en mengde alvor-

. EE lige sykdommer. Kvikksglv er en av
. [ TEH“EF ug HEI klodens farligste nervegifter! Nar
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o e o it s 1 per nervecellene kan det utvikles

alvorlige psykiske lidelser. Flere
forskere har tatt til ordet for at
kvikkselv spiller en vesentlig rolle
som arsaksfaktor til blant annet
Alzheimer.

11985 skrev lege Bjern Johan
Qverby i teknisk ukeblad at mar-
ginalfracturer og randsprekker
farer til lekkasje av kvikkselv og
solv fra selve amalgamplomben.
Han viser blant annet til studier fra
1978 og fra 1974.

Fra munnen transporteres kvikk-
solvet direkte til dype hjernelag via
arteriene i ganetaket. Det vil s&-
ledes lagres inntil 250 ganger mer
kvikkselv i hjernen enn i annet vev.
Kliniske undersekelser og labora-
torieforsek, viser at en enkel amal-
gamfylling kan frigi s& meget som
1-5 milligram kvikksealv pr. dagn.
Bemerk milligram. | falge svenske
normer (1985) er den toksikologiske
grenseverdien for en 80 kg. person
32 mikrogram. | felge Handbook of
Toxicology of Metals (Elsevier 1979)
er det nok med 10 ganger grense-
verdien for & f& en kronisk forgift-
ning.

Noen er i dag av den oppfatning
at grenseverdien for hvor mye kvikk-
solv som téles av den menneskelige
organisme mest sannsynlig er mye
lavere enn dette. Kanskje sé& lav
som O!

| felge Dr. @verby kan en normall
amalgam-munn inneholde nok kvikk-
salv til & skape en kronisk kvikksalv-
forgiftning.
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ner her noen: hodepine, dérlig hukom-
melse, leerevansker, konsentrasjons-
problemer, irritabilitet, aggresivitet,
depresjon, angst, kviser, klge, eksem,
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smerter i gynene, tékesyn, metall-

smak i munnen, intolleranse, aller-
gier, astma, nedsatt immunsystem,
magesmerter, forstoppelse, hjerte-
flimmer, muskelsmerter, osv. osv.

Kronisk kvikkselvforgiftning kan
utvikle seg langsomt. Det kan ta
flere 10-&r for de alvorlige plagene
viser seg. Amalgam er sannsynligvis
historiens sterste medisinske
katastrofe.

Boyd Haley, professor og forsker
ved University of Kentucky knytter
blant annet felgende diagnoser til
kvikksglv: Autisme, ADHD, laere-
vansker, Alzheimer, MS, ALS (Amyo-
trofisk lateralskklerose, ALS er en
nervesykdom som angriper moto-
riske nerveceller i ryggmargen og
hjernen. Den er uhelbredelig, og
behandlingen er i stor grad sympto-
matisk.), Parkinson sykdom, Gulf
War Syndrom, ME, kronisk
utmattelsessyndrom m.m.

"En myte finnes i helsevesenet; at
det bare er en forsvinnende liten del
av pasientene som har problemer
relatert til amalgam og andre tann-
fyllingsmaterialer. Egentlig er de
amalgamskadde omtrent like
mange som andelen personer med
diabetes. Likevel far de
tannhelseskadde pd ingen méte den
hjelp og stette som
diabetespatientene fdr. De er deri-
mot sé langt blitt betraktet som
psykisk syke. Helsevesenet har
mislykkes.

En svensk undersekelse av Tand-
vérdsskadeférbundets medlemmer
viser at bare Gtte prosent oppga at
en lege gjorde dem oppmerksom pd
drsaken til symptomene.Ytterligere
sju prosent hadde hatt en tandlege
som gav en riktig diagnose. Majori-
teten av medlemmene hadde selv
kommet péd drsaken, fatt
informasjon via
Tandvérdsskadeférbundet, lest i
media om problemet eller blitt tipset
av venner.

I gjennomsnitt var medlemmene
syke (12 &r fer de oppdaget drsaks-
sammenhengen, og en fjerdedel
hadde veert syke i 20 &r eller mer.
De hadde rukket & besgke legen
mange ganger i lopet av den tiden,
men utan & f& klarhet i hvorfor de
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var syke. Man kan konstatere at nar
det gjelder tanhelseskader har helse-
vesenet mislykkes fullstendig, og ikke
engang etter mange drs sykdom har
pasientene fdtt vite hva de lider av.
Flertallet har kommet pd drsakene
selv og har tilfrisknet etter sanering.»
Dette sier Ann-Marie Lidmark,
Folkehelselseviter, projektleder for
HET-projektet og hovedsekreteer for
Dentalmaterialutredningen i Sverige.
Hun er ogsé leder i Tandvéards-
skadeférbundet.

DIAGNOSE OG
BEHANDLINGSTILBUD

Diagnose og behandlingstilbud til
denne pasientgruppen er noe FTH i
en &rrekke har krevd f& pé plass.
Situasjonen for mange som far “dif-
fuse” helseplager, er at de fleste
leger og tannleger ikke har nok
kunnskap om amalgam og kvikk-
selvforgiftning. Mange havner der-
for som pasienter i psykiatrien, og
blir gjerne ytterligere forgiftet av
den medisinske behandlingen de
der far.

Innen den offentlige helsetjenes-
ten er det i dag liten eller ingen
mulighet for et optimalt behand-
lingstilbud til denne pasient-
gruppen. Innenfor alternativ
behandling finnes det diverse
tilbud, noen opplever & fa hjelp,
andre ikke. Vi er alle forskjellige, s&
om noe hjelper meg er det ikke
dermed sikkert at det samme vil
hjelpe deg, eller omvendt. Den
menneskelige organisme er
komplisert sammensatt.

DET LIGGER ANSLAGSVIS 20
TONN KVIKKS@LV LAGRET |
TENNENE TIL DEN NORSKE
BEFOLKNING!

N& mé helsemyndigheter og politik-
ere vakne, og sette inn adekvate
helseforebyggende tiltak.

Felgende tre punkter vil bidra til
bedre helse

+ Pélegg alle tannleger & bruke
beskyttelsesutstyr ved utboring av
amalgamfyllinger.

+ Likestill tannlegebehandling med
legebehandling nér det gjelder
egenandeler.

« Godkjenn amalgamsanering som
forebyggende helsearbeid, og
bruk kun metallfrie tannfyllings-
materialer.

Det er pd hoy tid at vi leerer av de
feil som er blitt gjort, bare da kan vi
fa et bedre samfunn med en bedre
livskvalitet for oss mennesker.

29. mai 2018deltok FTH pé et
dialogmete om utvikling av nasjo-
nale retningslinjer for tannlege-
utdanningen. Mgatet ble holdt i
Kunnskapsdepartementet, og i invi-
tasjonen ble vi bedt om & komme
med innspill: "Vi trenger dine inn-
spill for & utvikle fremtidens utdan-
ning! Det er behov for bedre nasjo-
nal styring for & sikre at studentene
forberedes p& arbeidsoppgaver og
arbeidsmdter i framtidens helse og
velferdstjenester, samt & styrke
kvalitet og relevans i alle helse og
sosialfagutdanningene (Meld. St. 13,
2011-2012 og Meld. St. 16, 2016-2017).”

Her er FTH s innspill:

Forbundet Tenner og Helse er en
pasientorganisasjon som i mer enn
30 &r har hatt fokus pé bivirkninger
av odontologiske biomaterialer. Det
vil si fokus pé forgiftninger fra tann-
fyllingsmaterialer.

Oppmerksomheten har seerlig
veert rettet mot forgiftninger og
reaksjoner relatert til amalgamfyl-
linger. Dentalt amalgam er en lege-
ring mellom selv, tinn, kobber, sink
og 50 prosent kvikkselv. Denne
legeringen er ikke stabil, noe som
medfarer en kronisk frigjering av
kvikksalv.

Hos en person med amalgam-
fyllinger i tennene utsettes kroppen
for kvikksalvforgiftning 24 timer i
degnet. Inntak av varm mat og
drikke og tygging av tyggegummi
forer til ekt lekkasje av kvikkselv fra
amalgamfyllingene.

Kvikkselv er drsak til mange syk-
dommer og helseplager, og symp-
tomene pd kvikksalvforgiftning er
mange. | felge den svenske legen Bo
Nilsson, som er en foregangsmann i
arbeidet mot bruken av amalgam
som tannfyllingsmateriale, kan
kvikkselvforgiftning gi minst 150
ulike symptomer.



Noen symptomer p& kvikksalvfor-
giftning er: hodepine, darlig hukom-
melse, leerevansker, konsentrasjons-
problemer, irritabilitet, aggressivitet,
depresjon, angst, kviser, kloe, eksem,
smerter i @ynene, tdkesyn, metall-
smak i munnen, intoleranse,
allergier, astma, nedsatt immun-
system, magesmerter, forstoppelse,
hjerteflimmer og muskelsmerter.
Kronisk kvikksalvforgiftning kan
utvikle seg langsomt. Det kan ta
flere tiér for de alvorlige plagene
viser seg. Amalgam er sannsynligvis
historiens sterste medisinske
katastrofe.

Boyd Haley, professor og forsker
ved University of Kentucky, knytter
blant annet felgende diagnoser til
kvikksalv: Autisme, AD/HD, lsere-
vansker, Alzheimers sykdom, multip-
pel sklerose (MS), amyotrofisk late-
ralsklerose (ALS), Parkinsons syk-
dom, gulfkrig-syndromet og kronisk
utmattelsessyndrom ME.

Forbundet Tenner og Helse har i
en drrekke hatt fokus p& beskyt-
telsesutstyr ved sanering av amal-
gamfyllinger.

Nér tannlegen setter borren i en
amalgamfylling, dannes det kvikk-
solvdamp. Denne gassen er meget
giftig. Du kan ikke se, lukte eller
smake den, men du kan bli alvorlig
syk av den. Derfor er det meget
viktig at alle pasienter og andre som
oppholder seg i samme lokale, alltid
bruker beskyttelsesutstyr ved
utboring av amalgamfyllinger.

Gjeldene retningslinjer er des-
sverre ikke gode nok.

Selv om amalgam né er forbudt
som tannfyllingsmateriale i Norge,
er det et faktum at det fremdeles
finnes mange amalgamfyllinger i
befolkningens tenner. Tannlege-
studenter md i studien f& kunnskap
om den helserisiko de utsetter seg
selv og sine pasienter for ved ut-
boring av amalgamfyllinger. I til-
legg mé de f& relevant kunnskap om
helseproblemer relatert til rot-
fylte tenner, kavitasjoner og bivirk-
ninger/forgiftninger nye tannfyllings-
materialer og implantater kan gi.
Forbundet Tenner og Helse har
ukentlig henvendelser fra fortvilede
mennesker som har fatt boret ut
amalgamfyllinger uten tilstrekkelig
beskyttelse. Mange av disse er blitt
sveert syke.

Det md veere en selvfelge at pasi-
enter beskyttes mot kvikkselvet som
frigjeres ved sanering, slik tann-
leger er pélagt ved lov & beskytte
miljzet mot dette sveert giftige nevro-
toksinet.

Tannleger bar ha kunnskap om
hvilke helsevirkninger kvikksalv som
lekker fra amalgamfyllinger kan ha.
Altfor ofte opplever pasienter & bli
mistrodd, og «pdhengt» psykiatriske
«diagnoser». Dette utgjer en betyde-
lig tilleggsbelastning for mange.

FTH innehar omfattende kunn-
skap om amalgam og helse, og vi
bistar pasienter gjennom vdért like-
mannsarbeid. Vi legger vekt pd et
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helhetlig fokus pé& helse, og gjen-
nom vart medlemsblad seker vi &
vise sammenhengene mellom tann-
helse og totalhelse, noe vi mener er
forsemt i dagens helsevesen.

Né&r FTH snakker om beskyttelses-
utstyr ved utboring av amalgam-
fyllinger, s&é menes det kofferdam-
duk, friskluftsmaske, vernebriller,
skarpt bor, avsug ved tann og
avluftning av lokalene.

| tillegg anbefaler vi tilskudd av
naturlige vitaminer og mineral fer,
under og etter behandling, og at
man fjerner én fylling om gangen
med 6-8 uker mellom hver utskifting.
Videre ber pasienten bruke kull-
tabletter og alkohol ved utskiftingen
da disse binder kvikksalv.

FTH anbefaler alle som skal skifte
sine amalgamfyllinger, & bruke en
tannlege som har beskyttelsesutstyr.
Det er ennd ikke et krav fra
myndighetene om at tannlegene
skal beskytte sine pasienter ved
sanering av amalgamfyllinger. Selv
om FTH i en drrekke har krevd at
dette m& komme pé plass.

Vi oppfordrer ogsd & lese om
amalgamsanering pé https://www.
tenneroghelse.no/

Programgruppen er hjertelig
velkommen til videre kontakt med
Forbundet Tenner og Helse.

Tenner helse



Et liv som kvikkselvfo
med feilaktig psykiatrisk diagnose

Boken "Om patvingad kronisk ohilsa” ble utgitt i midten av januar i ar av Tf's med-
lem Bo Gustafson Modin. Til tross for sin kvikksdvforgiﬂ:ning arbeidet han i flere

&r som laerer og bedrev ogsa universitetsstudier i matematikk, kjemi och fysikk.

Av Gert Brodén lysemfintlig av en vaksinasjons- AMALGAM
Oversatt av Helene Freilem Klingberg  sproyte i 1952, bare fire &r gammel. | tendrene ble férfattaren stadig
At kvikksalv kan forérsake lys- mer fglsom for infeksjoner, og
| boken fér leseren falge hans livs- emfintlighet er, i falge bokens trottheten tiltok sammen med
reise som kvikkselvforgiftet. Fersti  forfatter, kjent fra tidligere. Han konsentrasjonsproblemer, muskel-
barndommen, etter vaksinering med  henviser til de symtomene som verk og kramper. Metallsmak ble
kvikkslvholdig konserveringsmiddel  rammet barn med acrodynia, en ytterligere et symptom.
(thiomersal) og senere p& grunnav  sjukdom som ble forarsaket av
amalgamfyllinger i tennene. kvikksglveksponering, p& begyn- AMALGAMSANERING
nelsen av 1900-talet. Farst i 1990/91 innsd forfatteren at
VAKSINASJON Forfatterens lysemfintlighet varte  hans symptomer var forérsaket av
Forfatteren ble ekstremt i flere ér. kvikkselv fra amalgamfyllingene.

o r e —————

| MetDetox

INTERNATIONAL CONFERENCE ON
Metal Detoxification
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Om patvingad kronisk ohilsa

Bo C Gustafson Modin

Anledningen var at en livlig amal-
gamdebatt ble fort i TV og aviser.
Bo Gustafson Modin bestemte seg

for & gjennomgd en amalgamsane-
ring, og den ble gjennomfert i 1991.

Dessverre ble saneringen gjen-
nomfert altfor raskt og uten

beskyttelse mot kvikkselvgassene.
Selv ikke kofferdam ble brukt.

Etter det ble han sveert darlig, med
en folelse av & veere mer ded enn
levende. Héret pd brystet og i tinn-

ingene ble helt hvitt og han fikk savn-

apné, spiseforstyrrelser, frysninger

blandet med svetting. | lepet av
&rene som fulgte skjedde en svaert
langsom bedring. Periodisk forver-
ring kunne imidlertid forekomme.

Idag kjenner han at kroppen
langsomt blir stadig mer normal, og
han har orket & skrive ferdig boken
om drsakene til den kroniske
helsesvikten.

KRENKENDE BEHANDLING
Erfaringene hos mange er at man
som amalgamskadet ofte blir latt i
stikken, uten medisinsk eller gko-
nomisk stette fra samfunnet. | falge
bokens forfatter er denne diskrimi-
neringen helt akseptert i helsevese-
net.

Né&r de medisinske rutineprevene
ikke avviker fra det normale tar
legene fatt p& de mentale og psyk-
iske symptomene som kvikksglv-
forgiftete personer ofte har.
Pasienten far en henvisning til psykia-
trien der man, i falge Bo Gustafson
Modin, tvinger pé folk ulike belast-
ende psykiatriske diagnoser.

Spesielt vanskelig er det dersom
en person trenger sykemelding,
ettersom trygdekontoret ofte stiller
spersmal ved denne. | boken skriver
forfatteren at "Trygdekontoret og
dets sdkalte medisinske radgivere
péstod at jeg var minst halvt arbeids-
for, men likevel 1& hjemme og latet
meg pé heltid. Det opplevdes som
sveert fornedrende”.

Ved en annen anledning i 1994
befant han seg p& Riksférsakrings-
verkets sykehus i Trands. En lege
der beskyldte ham f&r & veere bade
arbeidssky og psykisk labil, med et
forvrengt verdensbilde. Om dette
skriver han i boken "Det er ikke lett
& tolerere legenes nonsjalante och
krenkende behandling, nér de synes
& ta for gitt at man simulerer”.




NORDISK ERNARINGSKON

Av Toril Sonja Gravdal

«Det er Kostreform som har tatt
initiativet til denne konferansen.
Hvorfor har vi det?», sa Per Bjennes
Kristiansen da han ensket velkom-
men. Han fortsatte:

Det norske helsevesenet belastes
med ca 70 prosent fra livsstilrela-
terte sykdommer, og kostholdet er
den viktigste &rsaken til disse syk-
dommene. Situasjonen blir verre og
verre dr for &r. Helsesektoren tar en
stadig sterre andel av statsbud-
sjettet. Den vokser raskere enn
brutto-nasjonal-produktet. Dette er
et regnestykke som ikke gar opp.
S&nn som dette kan det ikke fort-
sette. Noe md gjeres!

Denne skremmende utviklingen i
folkehelsa er bakgrunnen for denne
konferansen. Vi trenger finne ut av
hvorfor s& mange av oss blir s& syke
av maten vi spiser. Samtidig er vi
ogsd& mange som opplever at maten
kan brukes som medisin. Men da mé&
vi handle pé tvers av helsemyndig-
hetenes kostrad. Vi mé betydelig
under de 350 gram karbohydrater
per dag, som er mengden myndig-
hetene anbefaler, dersom vi skal bli
friske. Hvorfor er det slik for sa
mange av oss? Det er det vi haper
pd & f& svar pd denne konferansen.

Noen politikere sier vi har en
fantastisk ekspertise i Helsedirekto-
ratet. Ja, vel? Men det finnes andre
eksperter innen akademia som ikke
er enige. Vitenskapsfolk som har vel
sé stor faglig tyngde og troverdig-
het hevder andre ting.

Vi er sa heldige & ha fétt noen av
disse ekspertene til denne konfera-
sen. Programmet vart i dag er en
begivenhet. Jeg gleder meg veldig
til & hgre dem. Det tror jeg dere
ogsa gjer. Dette blir spennenden,
avsluttet Per Bjonnes Kristiansen
for han ga ordet til journalist Erik
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Wold, som hadde ansvaret for &
lose oss gjennom konferansen.

Professor Birger Svihus var forste
foredragsholder. Han gav tilhgrerne
en innfering i hvilken rolle karbohy-
drater spiller i kostholdet, og om
sammenhengene mellom for hayt
inntak av karbohydrater og dia-
betes type 2. Han mener at det vil
veere nyttig for folkehelsen med et
lavere inntak av karbohydrater enn
det myndighetene anbefaler. For
den som vil g& dypere inn i dette
finnes flere foredrag med professor
Svihus pé YouTube. Svihus er pro-
fessor i ernaering ved NMBU, og
forsker og underviser innen ernze-
ring hos bade mennesker og husdyr.
Han har gitt ut tre beker om ernae-
ring og kosthold.

Professor Berit Johansen holdt
deretter foredrag om karbohydrat-
enes rolle i utviklingen av inflamma-
sjoner, om hvordan inntak av karbo-
hydrater stimulerer genene til &
sette i gang aktiviteter som danner
betennelser i kroppen. Johannessen
er professor ved Biologisk Institutt
ved NTNU. Hun har lang erfaring
som forsker, og har som hoved-
interesse & forstd biokjemien bak
grunnleggende biologiske pro-
sesser.

Professor Fredrik Nystrems
foredrag handlet om hvilken rolle
inntak av karbohydrater spiller for
utviklingen av metabolsk syndrom
og hjerte- og karsykdom. Nystrem
er overlege i indremedisin ved
Linkdpings Universitet, og forsker
pd risikofaktorer for hjerte-/kar-
sykdom, fedme og diabetes. Fokuset
i hans foredrag var blodsukker-
regulering, fettstoffer i blodet, buk-
fedme og andre risikofaktorer som
pavirkes bade av hva vi spiser og
drikker og av hvordan vi trener.
Ogsé han har flere foredrag pé
YouTube.

Professor Arne Astrup er overlege,
forfatter, og leder for Institutt for
Idreet og Ernaering ved Det Natur-
og Biovidenskabelige Fakultet pé
Kebenhavns Universitet. Han er en
av verdens mest siterte erneerings-
forskere. Han er ogsé kjent som de
nordiske kostradenes «far». | fore-
draget gav han en innfering i nye
trender i forstdelsen av hvordan
kostholdet pavirker helsen, diabetes
type 2, fedme og risiko for hjerte-
og karsykdommer. Ogsé& Astrup har
flere foredrag pé& YouTube.

Lege Bjernar Braendeland for-
talte om hvordan han er blitt frisk-
ere etter & ha lagt om kostholdet.

pnge ban o
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Det gjorde han etter & ha lest Sofie
Hexebergs bok «Frisk med lav-
karbo». Gjennom et gnistrende
humoristisk foredrag tok han oss
med pé reisen fra syk til frisk.
Breendeland er pensjonert lege,
spesialist i allmennmedisin og
arbeidsmedisin. Han har ogsé
spesialutdannelse i katastrofemedi-
sin, kriminalpsykiatri og krisepsykia-
tri, med bred medisinsk erfaring.
Intervju med ham finner du ogsé pé

YouTube.

Dr. med. Sofie og Erik Hexeberg
fortalte om sine erfaringer med
lavkarbokosthold i behandlingen av
diabetes type 2 og fedme. Sofie
Hexeberg har skrevet atte beker
knyttet til lavkarbokosthold og,
sammen med ektemannen Erik, har
hun nettopp utgitt boken «Nytt blikk
pd& autoimmun sykdom». Siden 2010
har de arbeidet sammen ved Dr.
Hexebergs klinikk, hvor de behand-
ler sykdom ved hjelp av individuelt
tilpasset kosthold. Begge har medi-
sinsk doktorgrad fra Universitetet i
Bergen. Du finner flere foredrag
med dem pé& YouTube.

Stortingspolitiker Bérd Hoksrud
fortalte sin helsehistorie, og delte
sine erfaringer med et karbohydrat-
redusert kosthold. Han har kommet
i langt bedre form og blitt mange
kilo lettere etter at han endret
livsstil og la om til lavkarbo-kosthold.
Ved avslutningen av konferansen
tok han i mot «Lavkarbo oppropet»,
og lovet & overrekke dette til rette
myndighetspersoner.

P& hjemmesiden til Tunsberg
medisinske skole finner du nett-TV
smakebiter pé alle foredragene. Du
kan ogsd bestille fullversjon av hele
konferansen: https://tunmed.no/
pages/studie.asp?id=341

Se ogsd Kostreforms egen
hjemmeside: http://kostreform.no/

Tenner helse



Hvordan amalgam, tannkroner
kan gi helseproblemer

Av Kamilla Hill, homeopat og
bioresonans terapeut

AMALGAM OG SVEKKET
TARMFLORA

Hver dag blir jeg forbauset over hva
amalgam, gamle kroner eller rot-
fyllinger kan fare til av kroniske pla-
ger og sykdom som omfatter hele
kroppen. Jeg har jobbet med &
finne &rsaker til mine pasienters
helseproblemer siden 2001 og har
brukt bioresonans og elektro-
akupunktur etter Dr. Volls metode
som verktey siden 2009. | et nzert
samarbeid med tannlege P&l Her-
mansen i Oslo, har jeg etterhvert
mett mange mennesker med helse-
plager knyttet til tenner.

Det fine i det tragiske er at jeg
opplever at mange fér tilbake hel-
sen sin ved & ta tak i det som
belaster hele systemet, fra munn-
hulen.

Jeg jobber mye med b&de tenner
og tarmhelse, og amalgam er en
vanlig érsak til dysfunksjon i tarmen
slik som ulcergs colitt, irritabel tarm,
Chrohn'’s, psoriasis, matintoleranser,
artritt, ADHD og hele spekteret av
autoimmun sykdom.

Kvikksalv er i funksjonell medisin
sett p& som en vanlig &rsak til lekk
tarm. Dette skjer ved at kvikk-
solv svekker tarmflora, edelegger
epitelcellene i magesekk og tarm-
slimhinne og skaper betennelse’.
Dette svekker fordeyelse og neerings-
opptak. Den tynne tarmveggen blir
mer gjennomtrengelig og ufordeyde
matpartikler, bakterier og sopp lekker
gjennom til blod og lymfe. Der sitter
70-80 % av vért immunforsvar i
lymfevevet, og en alarmberedskap
skrus feilaktig pé. Da er det fritt
frem for at all verdens betennelser
og plager man er disponert for
genetisk, kan bli satt i gang.

Jeg ser ofte at de med amalgam i
tennene har lavt stoffskifte og «hjerne-

taken i tillegg til problemer med
mage og tarm. Soppinfeksjoner og
candida overvekst er spesielt vanske-
lig & bli kvitt om man har amalgam-
fyllinger eller belastning av kvikk-
selv fra andre kilder. Det samme
gjelder ogsd andre toksiske tung-
metaller som bly, cadmium og palla-
dium fra andre materialer som
brukes i bade plastfyllinger, kroner,
mat og milje.

En svekket magesyre og tarmflora
forstyrrer ditt indre ekosystem og
bade parasitter, sopp og skadelige
bakterier far lov til & ta plass.

| tillegg til & sanere ut amalgam
pé en forsvarlig méte kan man gjen-
vinne mye helse ved & rydde ut para-
sitter, sopp og ugnskede tarmbak-
terier. A gjeninnfere gode tarm-
bakterier som lactobaciller og bifido-
bakterier som finnes i godt doku-
menterte Lab4 probiotika, er av stor
verdi. | tillegg ta tilskudd av vita-
miner og mineraler man er i mangel
pd. Jeg tester stadig mangel pé jern,
zink, magnesium, selen, jod og
B-vitaminer i tillegg til D-vitamin. A
bygge opp tarmslimhinnen er neste
steg. Betennelsedempende mat,
kraftsupper, L-glutamin, FOS (fiber
som styrker tarmfloraen) og vitamin
C er viktig her. En mild avgiftning
av amalgam og andre toksiske
metaller, med bioresonansbehand-
ling, og gode tilskudd, er ledd i be-
handlingen for & gjenvinne helsen.

TOKSISK BELASTNING FRA
MATERIALER | TANNKRONENE

| falge Dr. Amy Myers skaper kvikk-
selv en konstant tilstand av inflam-
masjon i kroppen.? Det gir seerlig
problemer i nervesystemet. Men en
myriade av vedvarende symptomer
kan oppsté: allergier, angst, hjerne-
téke, hjerte- karsykdom, sensitivitet
for kjemikalier, depresjon, utmattelse,
hértap, hodepine, herselstap, infer-
tilitet, uregelmessig menstruasjon,

sevnproblemer hos barn, nummen-
het og prikkinger.

Amy Myers sier videre at det er
sveert viktig & jobbe med mage- og
tarmflora, og candida overvekst fer
man starter & fjerne belastningen
av kvikksglv og andre metaller.
Dette er ogs& min erfaring.

Det er ikke bare amalgamfyllinger
som bidrar til & overbelaste var
avgiftningskapasitet. Det er mange
andre toksiske materialer som brukes
i tenner. Plastfyllinger og kroner er
heller ikke uskyldige, ei heller implan-
tater. | min klinikk finner jeg ofte at
pasientene mine har reaksjoner pa
bade gamle og nye kroner.

Materialer som brukes kan téles
av noen mens andre klarer darlig &
avgifte for metaller og kjemikalier
og utvikler alt fra hodepine, migrene
og utslett til betennelser og auto-
immun sykdom.

| falge Dr. Marvin ved The Center
for Natural Dentistry i San Diego
kan de hvite plastfyllingene ha
bade aluminium og barium i seg. De
kan ha metaller i seg fordi tannleg-
ene gjerne vil kunne se fyllingene
pd rentgenbilde.

Videre kan plastfyllinger inne-
holde BPA, bisphenol A, som kan
lekke ut av fyllingene. Derfor ser vi
n& BPA frie plastflasker og drikke-
flasker for barn, samt BPA frie plast-
leker. BPA i composittfyllinger i
tennene burde ikke veere en risk vi
utsettes for. Studier viser at BPA
pdvirker de sunne hormonene i
kroppen og gir en gstrogenlignende
effekt, sier Dr. Marvin videre. En
tannlege som jobber med biokompa-
tible materialer og materialer med
minst mulig toksiner, forst&r sammen-
hengen mellom tenner, toksiner og
helse.

Etter min erfaring er holistisk tann-
lege P&l Hermansen og de andre
tannlegene hos Tannlege Hermansen
AS opptatt av & finne ut om tannfyll-



og rotfyllinger

inger og kroner, samt rotfyllinger kan
veere arsak til sterre helseproblemer.

Dr. Marvin snakker om krone-
materialer. Porselenskrone er ikke
bare porselen. Og sper du om en
porselenskrone kan en tannlege
ofte velge & bake inn metall under
den for & gi den mer styrke og slippe
og ta s& mye av tannen. Dette metal-
let inneholder ofte aluminium eller
nikkel. Nikkel kan for&rsake kreft og
er et nevro-toksin. Kronene har ogsé
ofte en mix av palladium, kobolt,
cadmium og barium. dette gjelder
ogsé broer. Ren poreselenskrone
kan inneholde aluminium og jern-
oksid, og billigere varianter fra land
som Kina kan ha mye glass med
haye verdier av bly.?

| likhet med Dr. Marvin meter jeg
og tannlege P&l Hermansen mange
mennesker som blir bedre av & f&
fiernet kroner. Det er spesielt gamle
kroner, men kan ogsé gjelde nye

porselenskroner siden disse ogsd
kan inneholde metaller.

Titan-implantater er ogsé& omdisku-
tert og mange har gétt over til zirkon.
For mange er zirkon et godt materi-
ale, mens andre kan reagere pd det
ogsd. Dette avhenger litt av immun-
forsvaret hos den enkelte. Rotfylling-
er kan ligge som en klam hénd p&
systemet og belaste immunforsvaret
med bakterier og deres toksiner.

En test med bioresonans kan vise
om man téler ulike materialer og om
en rotfylling eller amalgam belaster
energisirkulasjonen og dermed
helsen din.

LAB4 PROBIOTIKA KAN HJELPE
VED BETENNELSER | TENNER
OG TANNKJOTT

| 2017 viste en studie publisert i The
Journal of International Society of
preventive & Community Dentistry,
at probiotika med lactobaciller og

bifidobakterier hadde en antibiotisk

effekt p& en bakterie som ofte finnes
ved tannrotsbetennelser; entero-
coccus faecalis. Lab testene og resul-
tatene foreslo at probiotika kunne
veere fordelaktig ved betennelser i
tannretter.?

En annen studie fra 2008 som
ble publisert i The Journal of Antimi-
crobial Agents, viser at probiotika
og seerlig lactobaciller kan forebygge
plakk og redusere gingivitt, tann-
kjettbetennelse.” Probiotika ser ut
til & bidra til et godt gkosystem som
kan forebygge infeksjoner i tenner
og tannkjett.

HVORDAN ROTFYLLINGER KAN
GI INFEKSJON OG SYKDOM
ANDRE STEDER | KROPPEN

En rotfylt tann er en ded tann. Den
kan i beste fall sammelignes med en
mumie man har ombord i munnen
sin, sier Dr. William Glaros.
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Selv om tannlegen din borrer og
renser ut s& godt som mulig finnes
det et system av lange tynne rar og
tubuli som ikke lar seg rense. Her
kan de sykdomsfremkallende bak-
teriene fortsette & trives, og ng,
etter rotfyllingen, enda bedre siden
tilfarsel av oksygen er borte. De
trives ekstra godt uten oksygen, er
anaerobe bakterier, og kan vandre
videre ut i blodstremmen. Rotfyl-
lingen skaper med andre ord et per-
fekt miljg for at de kan formere seg.
Med sine giftige avfallsstoffer er de
en stor byrde p& immunsystemet
ditt. Seerlig hvis det er litt svekket
fra fer av. Bakteriene er av den
typen som ofte skaper betennelser,
og med sine toksiner kan de svekke
kollagenet i alt bindevev og oke
vaskulzer gjennomtrengelighet, noe
som etterhvert ferer til sykdom.” |
en studie ble det funnet anaeorbe
bakterier i blod og i rotkanalene til
26 pasienter uten noe smerte eller
symptomer.”

Det er lett & tenke at en rotfylt
tann ikke svekker helsen din hvis du
ikke har noen infeksjoner eller symp-
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tomer. Dr. Meinig er en tannlege
som selv var endodontist og utferte
rotfyllinger hele sin karriere, i tillegg
til & undervise andre tannleger i
det. Da han ble pensjonist bestemte
han seg for & lese alle de 1174 sid-
ene i den detaljerte forskningen til
Dr. Weston Price som ble gjort for
over 100 ér siden. Dr. Meinig ble
b&de skremt og sjokkert over den
solide dokumentasjonen pé at kro-
niske sykdommer kan komme av
gjenveerende bakterier og infeksjon
etter rotfylling. Dr. Price fant seerlig
hyppighet av hjerte- og karsykdom,
sykdom i ledd, artritt og reumatis-
me, og sykdom i hjerne og nerve-
system. Men enhver plage kunne
komme av rotfylte tenner, siden
bakterier og deres toksiner kan
vandre via blodet til ethvert organ
og formere seg der.

Dr. Meinig har siden skrevet boken
«Root Canal Cover-Up Exposed -
Many llinesses Result» og har viet
sin tid til & f& frem i lyset sammen-
hengen mellom rotfylte tenner og
helse. Basert p& Dr. Price sin forsk-
ning gir han r&d om hvordan rot-

fylte tenner ber fijernes og hvordan
erneering og livsstil p&virker tann-
helsen positivt.

BOR DU TREKKE DEN ROTFYLTE
TANNEN?
| folge Dr. William Glaros og nyere
forskning som ble publisert i tids-
skriftet Dentistry, vistes en sammen-
heng mellom kroniske helsepro-
blemer og rotfyllinger. De pasient-
ene som hadde systemiske helse-
problemer hadde tre ganger sé stor
sjanse for & ha fatt utfert en rotfyl-
ling, i forhold til den friske gruppen.
Og mer enn 40 % viste immuno-
logiske forstyrrelser som felge av en
rotfylt tann.®

Det er mye som tyder pé& at &
etterlate et dedt organien ellers
frisk kropp ikke er en god idé. Hvis
du har en rotfylt tann som viser en
oppklaring pé rentgen, kan det veere
klokt & f& den fjernet. Man kan ikke
si 100 % sikkert at en betennelse
under den rotfylte tannen vil gi et
helseproblem, men at den ligger
som en byrde p& immunsystemet
ditt er rimelig sikkert. Da er det



bare tiden som vil vise hvor sterkt det er til & ta unna
giftstoffer som mercaptan og og andre fettleselige
svovelforbindelser som thioeter. De har evnen til & edelegge
cellefabrikkens kraftstasjon, selve mitokondriene. Det mest
avgiftende organet, lever, vil med svekkede kraftstasjoner,
avgifte dérligere i en slik situasjon der nettopp avgiftning er
prekaert.

Hvis du ikke har noen plager eller infeksjoner i munnen
eller mer systemisk i kroppen, kan du velge & la den veere.
For & hjelpe immunforsvaret ditt til & téle en rotfylling finnes
det gode r&dd om erneering, og behandling med bioresonans
og homeopati.

Filmen «Root Cause» kan leies p& ViaPlay og kjepes pa
Amazone. Trailer kan du se pé& YouTube: https://vimeo.
com/267715262. Filmen viser en manns helsemareritt som
falge av en rotfylling. Den gikk p& Netflix i januar men ble
tatt av da den amerikanske tannlegeforeningen protesterte
pé informasjonen.

Kroniske helseproblemer som kan komme av rotfyllinger er
kort oppsummert:

* Autoimmun sykdom

* Muskel- skjelett lidelser

* Fibromyalgi

* Depresjon

* Kreft

Kreftekspert Dr. Josef Issels har funnet at nesten alle, 98 %,
av hans pasienter hadde infeksjon som stammer fra
tilsynelatende sterile og vellykkede rotfyllinger. Toksikologi
Dr. Boyd Haley har funnet at 90 % av rotfylte tenner er
infisert av en rekke patogene bakterier.”

Min erfaring er at mange far hjelp for sine helseplager
nér vi jobber med & rydde opp i dette terrenget. Bade
amalgamsanering, kroner og rotfylte tenner. | min klinikk
foler jeg vi ofte kommer i mél med bedre helse nér vi har
fokus p& & bygge opp med neeringsrik og mest mulig ren
mat, oppbygging av mage og tarm med Lab4 probiotika
sine dokumenterte stammer av lactobaciller og bifido-
bakterier, samt avgiftning med gode urter og supermat.

Den beste maten & unngd kroner og rotfyllinger p& er &
ta vare pd tenner og tarmhelse nd!

1) http://amalgam.org/356-2/

2) https://www.amymyersmd.com/2017/10/mercury-overload-affects-
health/

3) http://naturaldentistry.us/3875/toxic-dental-materials/

4) https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC5343683/

5) http://amjdent.com/Archive/2009/Stamatova%20-%20
December%202009.pdf

6) https://www.biologicaldentist.com/4475/new-research-on-the-link-
between-root-canals-systemic-disease/

7) https://drjockers.com/root-canals/

8) https://www.omicsonline.org/open-access/impact-of-endodontically-
treated-teeth-on-systemic-diseases-2161-1122-1000476- 100079 html

9) https://www.biologicaldentist.com/4475/new-research-on-the-link-
between-root-canals-systemic-disease/

Tannlegene: Anne Kristin Treider,
Tori Helene Lundeby, Mie Kristine Midigarden
og Cecilie Aas

Vi har gkt var kapasitet
og kan ta imot nye pasienter.
Solbratanveien 10, 1410 Kolbotn
Telefon: 66 80 11 44 Faks: 66 80 54 51

TANNLEGE

Opitz Tannhelsesenter

Smalonane 2, 5353 Straume
Telefon: 56 33 57 50 Faks: 56 33 57 51
Timebest. 08.00 — 16.00

TANNLEGE
Erik Barman

Stallgata 15, 5701 Voss
Teleton: 56 52 00 20

TANNLEGE
Anthony Nordbg

Fritjov Nansensv. 48, 4019 Stavanger
Telefon: 51 58 02 77 Faks: 51 88 05 85

TANNLEGE
Hermansen AS

Pdl Hermansen, Hilde Hermansen,
Akemi Muto Vigen

Helgesensgt. 21, 0553 Oslo
Telefon: 22 37 88 76 Faks: 22 37 10 21
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sliter med el-overfelsomhet

Tenner & helse vil derfor fortsette 3 rette fokus mot den sveert a|vor|ige ul:vil(|ingen
som skjer uten at «vanlige folk» far det helt med seg. Informasjonen er altfor darlig
nar det kommer til hvilke helse- og mi|jzmessige konsekvenser endel l:el(no|ogis|(e
«framskritt» kan bringe med seg. «Straletakan kan etter hvert komme til 3 bli

tjukkere enn vi er i stand til & handtere. Og det skjer raskt!

#1

Stralevett

MEDLEMSBLAD FOR EL-OYERFOLSOMMI

«Med AMS ble el-overfalsomme vekket til et
stralingsmareritt - og har bitt fra seg pé& en
mdte som har gitt gjenlyd langt inn i
nettselskaper og forvaltning. Og mens
motstanden vokser, stér nye utfordringer i ke,
stér det & lese pd lederplass i Stréalevett nr

1-2019.

FELO legger ned et stort og viktig arbeid, ikke
bare for el-overfalsomme, men for oss alle
sammen. http://www.felo.no

FELO L N

Om 055

KOMNTART

HIEM HYA ER ELOVERFEILSOMHET STRALEKILDER + AMS SEJERMING TIEMESTER

4
Et skende antall personer opplever nd
: plager som er forbundet med
elekiromagnetisk stréling.

Forskning viser at stréling kan gi
alvarlige negative helseeffekter.
Leger og forskere over hele verden advarer.
Vére barns framtid avhenger av valg vi gjer i dag.



5-G

Dansk juridisk utredning er klar:
5-G er i strid med menneske-
og miljerettslige regler

Utredningen er p& 74 sider, og framstér som sveert
grundig.

Her falger en oversettelse av Kapittel 3 - Konklusjon
og avsluttende bemerkninger:

Det konkluderes i denne utredningen at etablering og
aktivering av et 5G-nettverk, slik som det p.t.
foreligger beskrevet, vil veere i strid med gjeldende
menneskerettslige og miljerettslige regler i EMRK, FNs
barnekonvensjon, EU-regler og Bern- og Bonn-
konvensjonene.

Arsakene til dette er den meget betydelige, viten-
skapelige dokumentasjonen som foreligger for at
radiofrekvent elektromagnetisk stréling er helse-
skadelig og -farlig for mennesker (og seerlig for barn),

dyr og planter. Dette gjelder ogsa nar strélingen
holder seg innenfor de retningslinjer som anbefales av
ICNIRP og som anvendes av Danmark og bredt i EU.

De neyaktige helsemessige skadevirkningene av
5G-systemet er ikke kjent, siden det ikke er tale om et
eksakt definert system, men det er p& bakgrunn av den
foreliggende forskning i radiofrekvent elektro-
magnetisk strdlings pavirkninger av f.eks. menneskers
og dyrs kropper, herunder ved fremkallelsen av
DNA-skader og oxidativt stress, sterkt usannsynlig, at
det ikke skulle medfare tilsvarende skadevirkninger
som de forrige systemer, szerlig all den stund det er
basert pd samme grunnleggende stréling.

Den danske stat tjener betydelige belap pé & tillate
opprettelse og drift av kommunikasjons systemene,
bl.a. gjennom beskatning av overskudd og auksjoner
over de frekvensbé&ndene som teleselskaper benytter
til & oppbygge kommunikasjons strukturen, som kan
innbringe selskapene milliarder i overskud.

Alfonso Balmori er én blandt mange forskere som har
uttalt seg pé felgende méte om den iboende
interessekonflikten i dette strukturelle problemet, jf.

Balmori 2005 p. 116:

"Controversy is frequent when the scientists recognize
serious effects on health and on the environment that
cause high economic losses.”

Utredningen kan lastes ned i sin helhet her:
https://einarflydal.com/?smd_process_
download=1&download_id=31950

Tonner hotse |7



5G pa Folketinget:

Na skal det hand

Av Einar Flydal, cand.polit. og Master
of Telecom Strategy and Technology

Management (einarflydal.com)

Denne teksten ble ferst publisert
som bloggpost pd http://einarflydal.
com den 06.05.2019

- Vi skal gjere det vi kan for & fé&
stanset 5G! Slik led uttalelsene fra
politikerne som hadde mett opp til
den fullsatte metesalen i det
danske Folketinget p& Christians-
borg slott, Kebenhavn, sist lardag.
De representerte skalaen fra hayre
til venstre.

Forskere hadde da ferst gitt korte
presentasjoner og en jurist hadde
lagt fram en blodfersk utredning.
Den konkluderer med at innfaring
av 5G innebeerer klare, betydelige
krenkelser av en rekke lover - fra
nabolover, forurensningslover og

18 Tenner helse

hele veien til menneskerettighets-
lovgivning som Danmark er under-
lagt...

Konferansens navn var: 5G -
neste generasjons mobilteknologi
- Er 5G sikker for mennesker, planter
og dyreliv? 250 godt voksne var
meott opp. Foredragene gikk p&
engelsk og dansk. Her fér du et
ultra-kort sammendrag av fore-
dragene - p& norsk, i den rekke-
folge de ble holdt:

Einar Flydal, Norge (pensjonert
forsker, samfunnsviter): «Den store
ansvarsfraskrivelsen - Hvordan det
nordiske strélevernet, EU, WHO og
ICNIRP frir seg fra ansvaret for
legnaktige rad”:

Foredraget gjennomgikk leve-
ransekjeden fra stiftelsen ICNIRP til
de nordiske strélevernetater, og
demonstrerte hvordan hele pro-
sessen er designet og bemannet

les!

slik at svaret blir maksimalt neerings-
vennlig - med maksimalt heye grense-
verdier: Tenkeméten, grensever-
diene, rekrutteringen av rédgivere,
radene fra WHO lille kontor «The
International EMF Projecty, littera-
turgjennomgangene - over alt er
det ICNIRPs ekspertnettverk som
dominerer. Du blir bare ICNIRP-
ekspert hvis du er tro mot ICNIRPs
dogme - at kun oppvarming er godt
vitenskapelig pévist som skade-
mate.

Konflikten om synet pd vitenska-
pen dreier seg ikke om vitenska-
pelig bevisfersel. Vitenskapen er
klar nok for langt strengere grense-
verdier. Konflikten dreier seg om at
bransjen har tatt kontroll over pro-
sessene som skaper den nasjonale
stralevernpolitikken slik at folke-
helsa skades. | dag er strélevern-
politikken i alle nordiske land i reali-

0i F lketl_'_rvlge't: -p)-/_nt opp med
'under paneldebatt.



teten outsourcet til ICNIRP - et
privat bransjetilknyttet organ, og til
ICNIRPs hjelpere i WHO. Hvilke
motiver akterene enn métte ha, er
hele leveransekjeden preget av
svindelaktig framferd og er i strid
med de mest grunnleggende idea-
ler for hvordan et kunnskapsbasert
samfunn skal fungere.

Mikko Ahonen, Finland (forsker,
teknolog): «Fra GSM- til 5G-base-
stasjoner - helserisiki og epidemio-
logiske belegg»:

Det er pdvist klar korrelasjon
mellom avstand fra basestasjoner
med dagens teknologier og helse-
plager og sykdommer, bade kreft
og en del andre. Risikoen er mar-
kert sterre blant dem som bor
kortere enn 500 meter fra base-
stasjoner, og sterre for dem som
bor i samme hgyde som basesta-
sjonene.

5G vil forsterke dette bildet, bade
fordi basestasjonene stér tettere og
pd& grunn av MIMO- teknologien -
en teknologi som benytter «fase-
forskjevede antennerekker» som
gjer at det formes sterkere stréle-
kjegler mellom basestasjonen og
det enkelte apparat. | tillegg kom-
mer at det er mye som er ukjent ved
helsevirkningene fra de nye, hayere
frekvensene som vil bli benyttet, at
det totale kommunikasjonsvolumet
vil gke og at det vil finnes f& steder
uten dekning.

Olle Johansson, Sverige (pensjo-
nert forsker, medisiner): «Negative
helseeffekter av kunstige elektro-
magnetiske felt, for eksempel fra
mobiltelefoner og wi-fi-ruteren.

En lang rekke pévisninger av
skadevirkinger er gjort, og viten-
skapens dom er klar og tydelig:
kunstige elektromagnetiske felt gir
negative helsevirkninger av mange
slag selv ved ekstremt lave styrker.
Vi vet at pulser er et vesentlig
element, og at de virker, nsermest
vavhengig av styrken, pé sé& grunn-

leggende mekanismer at det kan
sl& ut pd de mest varierte méter.
Forskerne har appellert gang pé
gang til politikerne, som ikke viser
tegn til & gjere noe.

Spesielt barn er utsatt, b&de fordi
hodeskallen er tynnere sa straling-
en nér lengre inn, og fordi smé
skader som liten kan sl& kraftig ut
etterhvert. Det haster & komme i
gang med kraftige beskyttelsestiltak.

David Wedege, Danmark (jour-
nalist): "Vitenskapen kriger. Det gjer
journalistikken ogsé. Det forste som
skades er sannheten’”.

Med eksempler fra dansk presse
viste Wedege hvordan den eta-
blerte presse («mainstream media»)
tar parti for det etablerte, dvs.
etatenes syn, og ikke tar sin rolle
som den fjerde statsmakt tilstrek-
kelig alvorlig. Om dette skjer av
manglende aktsomhet eller med
vilje, er derimot langt vanskeligere
a vite.

Som et eksempel viste Wedege til
et innslag i Danmarks Radios
Detektor, der Eric van Rongen,
formann for ICNIRP, helt uimotsagt
fikk lov til «at desavuere 5G-
Appellens forskere ved at sige, at
de ingen forstand har, pé trods af,
at appelunderskriverne har ledet
verdens dyreste grundforsknings-
projekter og en reekke af dem var
indkaldt til WHO's fagpanel, som
ifelge IARC bestod af verdens 30
mest fagkvalificerede. lkke «30 af
de mest». Men «de 30 mest...»

Det er et kildekritisk problem at
DR bruker eksperter som ikke har
noen interesse i & f& fram de av-
gjerende opplysningene, og derfor
hindrer disse i & komme fram -
vansett om det skjer fordi det er
journalistens hensikt eller bare skjer
som et slags arbeidsuhell, poeng-
terte Wedege.

Annie Sasco, Frankrike (lege,
leder av WHOs kreftforskningsinsti-
tutt IARC i en &rrekke): «Hvorfor er

det spesielt viktig & bekymre seg for
barna ndr vi snakker om 5G?»

Sasco pekte spesielt pé at sam-
menhengen mellom EMF fra mobil-
bruk og hjernekreft er tydelig pd-
vist. At klassifikasjonen ikke er kraf-
tigere enn 2B, mulig kreftfremkal-
lende, skyldes lobby og at forsk-
ningsartikler fuskes med. Hun viste
hvordan store prosjekter som har
gjort funn som bekrefter kreftskader,
blir forvrengt nér sluttrapport legges
fram (INTERPHONE), eller at ingen
sluttrapport blir publisert (Mobi-Kids).

Flere eksempler pé slik taktisk
forvrengning ble gjennomgétt og
«forvrengningene» ble forklart. To
av disse har Lars Kleeboe (n& i
Direktoratet for strélevern og atom-
beredskap, tidligere Kreftregisteret
og Kreftforeningen og Statens stréle-
vern) som medforfatter, sammen
med flere andre ICNIRP-eksperter,
hvilket i seg selv innebeerer en par-
tiskhet: Man fér ikke veere tilknyttet
ICNIRP som ekspert uten & holde
seg til «det termiske paradigmet».
Det betyr i seg selv at man har en
binding som gjer det utenkelig &
gjere funn av skade sé lenge stré-
lingen ikke kan varme.

(Sasco har lovet meg & komme
tilbake med en skriftlig redegjer-
else. Forskere selv tar ikke ord som
«juks» i sin munn, men det var hevet
over enhver tvil at det var det hun
mente det var.)

Vibeke Frekjser Jensen, Danmark
(veterineer, forskningsveileder):
"Effekten av elektromagnetiske felt
pé planter og dyr - Hva vet vi fra
forskning og observasjoner?”

Forskningen pé feltet ble gjennom-
gétt. Materialet sammenfaller med
mye av det som leserne av min blogg
er kient med. Blant annet er det
skadevirkningene gjennom kalsium-
kanalene som er pavist & skade
ogsd bier og andre insekter. Mulig-
hetene for at det er menneskeskapt

fortsetter pé side 26
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Planetzer elektromagneti

det er pa tide & vurdere omfanget

Priyanka Bandara, David O Carpenter
Oversatt til norsk av Anders Brettingen

| det den Planeteere Helsealliansen
(Planetary Health Alliance) beveger
seg fremover etter et produktivt
andre drsmete, er det né passende
med en diskusjon om den raske
gkningen i utbredelsen av kunstige
elektromagnetiske felter. Det mest
bemerkelsesverdige er teppet av
radiofrekvent elektromagnetisk
stréling, stort sett mikrobelge-
straling skapt for tradles kommu-
nikasjon og overvéakingsteknologier,
samtidig med at en skende mengde
vitenskapelig bevis antyder at en
forlenget eksponering til radio-
frekvent elektromagnetisk straling
har alvorlige biologiske og helse-
relaterte virkninger. Imidlertid viser
offentlige reguleringer i de fleste
land seg fortsatt & veere basert pé
retningslinjene til den internasjo-
nale kommisjonen for beskyttelse
mot ikke-ioniserende stréling (Inter-
national Commission on Non-
lonizing Radiation Protection) og
Institutt for elektro- og elektronikk-
ingenigrer («Institute of Electrical
and Electronics Engineers»), som
ble etablert p& 1990-tallet, p& den
antagelse at det er kun akutte
termiske virkninger som er farlige.
Unngéelse av vevsoppvarming ved
radiofrekvent elektromagnetisk
stréling er nd blitt bevist & veere
ineffektivt i & unngd biokjemisk og
fysiologisk interferens. For eksem-
pel har NIH forskere,® vist at akutt,
ikke-termisk eksponering endrer
menneskelig hjernemetabolisme,
elektrisk aktivitet i hjernen,” og
systemisk immunrespons.® Kronisk
eksponering har blitt assosiert med
okt oksidativt stress og skade pa
DNA®7 samt risiko for kreft.?
Laboratoriestudier, inkludert store
studier p& gnagere utfert av det
amerikanske nasjonale toksikolo-

giprogrammet (US National Toxi-
cology Program)” og Italias Ramaz-
zini- institutt'® bekrefter disse bio-
logiske og helse- virkningene i lev-
ende organismer. | det vi adresserer
truslene mot den menneskelige helse
ut fra endrende miljgforhold som
skyldes menneskelig aktivitet,"” sé&
er det nedvendig & inkludere den
gkende eksponeringen overfor
kunstig elektromagnetisk straling i
denne diskusjonen.

P& grunn av den eksponentielle
gkningen i bruk av tradlese kommu-
nikasjonsgjenstander (mobile og
tradlese telefoner og gjenstander
med péskrudd WiFi- eller Bluetooth)

og infrastrukturen som understetter

—— INIRP (publlic peak) 319505 typical
10° = ICMIRP {pubilic}

dem, s& har nivéene for eksponer-
ing overfor radiofrekvent elektro-
magnetisk straling rundt 1 GHz
frekvensbéndet, som brukes mest til
moderne trédles kommunikasjon, okt
fra ekstremt lave naturlige verdier,
med omtrent 10" ganger (figur).
Menneskeskapte radiofrekvente
elektromagnetiske stralingsnivéer
illustreres for forskjellige perioder i
utviklingen av trédlese kommunika-
sjonsteknologier. Disse eksponer-
ingsnivaene oppleves ofte daglig av
mennesker som bruker diverse tréd-
lzse gjenstander. Nivaene er oye-
blikkelige og ikke seks-minutters
gjennomsnitt som spesifisert av den
internasjonale kommisjonen for

Frequency (Hz)

1GHr

Typisk maksimum daglig eksponering overfor radiofrekvent elektromagnetisk
stréling fra menneskeskapte og naturlige kraftlinjetetthet i sammenligning
med trygghetsretningslinjer fra den internasjonale kommisjonen for beskyt-
telse mot ikke- ioniserende stréling (“International Commission on Non-

lonizing Radiation Protection”)”



beskyttelse mot ikke-ioniserende
stréling av termiske &rsaker. Figu-
ren er modifisert med tillatelse fra
Philips og Lamburn.”? Naturlige
nivéder radiofrekvent elektromag-
netisk stréling var basert pd NASA
oversiktsrapporten CR-166661.”

Radiofrekvent elektromagnetisk
stréling brukes ogsé til radar, sikker-
hetsskannere, smartmalere, og
medisinsk utstyr (MRI, diatermi, og
radiofrekvent avsmelting). Det er
trolig den raskest gkende antro-
pogene miljgpdvirkningen siden
midten av det 20’'nde &rhundre, og
nivéene kommer til & rykke betyde-
lig videre opp om igjen, i det tekno-
logier som Tingenes Internett og
5G legger opp millioner av flere
radiosendere rundt oss.

| lopet av de siste to drtiene har
det forekommet mere menneskelig
eksponering overfor radiofrekvent
straling enn det noensinne har gjort
for. Bevis for dets virkninger p& det
sentrale nervesystemet, inkludert
endret nevrologisk utvikling samt
gkt risiko for visse nevrodegenera-
tive sykdommer, er en alvorlig
bekymring tatt i betraktning den
stadige gkningen i deres forekomst.
Det finnes bevis for en sammenheng
mellom neurologisk utvikling eller
atferdsvansker hos barn og ekspo-
nering overfor tradlese gjenstander',
og eksperimentelt bevis, som Yale-
funnet, viser at eksponeringer
under svangerskapet kan fordrsake
strukturelle og funksjonelle endring-
er i hjernen assosiert med ADHD-
aktig atferd.” Disse funnene for-
tiener oyeblikkelig oppmerksomhet.

Ved Oseania Radiofrekvens
Vitenskapelige Réddgivende Forening
(Oceania Radiofrequency Scientific
Advisory Association), en uavhengig
vitenskapelig organisasjon, har frivil-
lige forskere konstruert verdens
sterste online database over fag-
fellevurderte studier pé radiofre-

kvent elektromagnetisk straling og
andre menneskeskapte elektromag-
netiske felter med lavere frekvenser.
En nylig evaluering av 2266 studier
(inklusive studier utfert i reagens-
glass og i det levende, i mennesker,
dyr og planteeksperimentelle
systemer og populasjonsstudier)
fant at de fleste studier (n=1546,
68,2%) har vist betydelige bio-
logiske eller helse- virkninger
assosiert med eksponering til
menneskeskapt elektromagnetisk
straling. Vi har publisert vére fore-
lopige data pa radiofrekvent elektro-
magnetisk straling, som viser at
89% (216 av 242) av eksperimen-
telle studier som undersekte oksi-
dative stress endepunkter viste
signifikante virkninger.” Denne
mengden av vitenskapelig bevis-
materiale motbeviser den frem-
herskende pastanden at utrullingen
av tréddlese teknologier ikke utgjer
noen helserisiko i henhold til de
ndveerende tillatte ikke-termiske
radiofrekvente eksponeringsnivd-
ene. | stedet stotter bevisene den
internasjonale EMF forskerappellen
(International EMF Scientist Appeal)
best&dende av 244 forskere fra 41
land som har utgitt p& emnet i
fagfellevurdert litteratur og kollek-
tivt anmodet WHO og FN om gye-
blikkelige tiltak for & redusere
belastning overfor befolkningen fra
kunstig(e) elektromagnetisk(e) felter
og stréling. Om Oceania Radiofre-
quency Scientific Advisory Asso-
ciation se www.orsaa.org

Det finnes ogsd bevis for virkning-
ene av radiofrekvent elektromag-
netisk stréling pé flora og fauna.
For eksempel, den rapporterte
globale minkingen i antall bier og
insekter er trolig koplet til den ekte
elektromagnetiske strélingen i
miljget.” Honningbier er blant de
arter som bruker magnetisk sanse-
mottagelse til & navigere med, og

som er falsomme for menneske-
skapte elektromagnetiske felter.
Menneskeskapte elektromagne-
tiske felter spenner fra ekstremt lav
frekvens (forbundet med stremfor-
syninger og elektriske apparater) til
lav, medium, hay, og ekstremt hay
frekvens (for det meste forbundet
med trédles kommunikasjon). Den
potensielle virkningen som disse
menneskeskapte elektromagnetiske
feltene har p& naturlige elektromag-
netiske felter, slik som Schumann
Resonansen som styrer vaeret og
klimaet, har ikke blitt skikkelig
studert. Tilsvarende, s& har vi ikke
tilstrekkelig forst&else av virkning-
ene av menneskeskapt radiofre-
kvent elektromagnetisk stréling pé
andre naturlige og menneskeskapte
atmosfeeriske komponenter eller
ionosfeeren. Det har veert bredt
hevdet at radiofrekvent elektro-
magnetisk stréling, som ikke-
ioniserende straling, ikke inneholder
nok fotonenergi til & forarsake
DNA-skade. Eksperimentelt er dette
n& bevist & veere feil.®® ' Radio-
frekvent elektromagnetisk straling
for&rsaker DNA-skade tilsynelat-
ende gjennom oksidativt stress,”
lignende naer-UV stréling, som ogsé
lenge var antatt & veere harmlest.
P& en tid nar miljghelseforskere
takler alvorlige globale saker som
klimaforandring og kjemiske gift-
stoffer i offentlig helse, er det et
gyeblikkelig behov for & adressere
den sdkalte elektrotaka. En genuin
evidens-basert tilnaerming til risiko-
vurderingen og reguleringen av
menneskeskapte elektromagnetiske
felter vil hjelpe vér alles helse, s&
vel som var planets helse. Noen
offentlige helsemyndigheter har
nylig tatt skritt til & begrense
offentlig eksponering til radio-
frekvent elektromagnetisk stréling
ved & regulere barns bruk av
tradlese gjenstander og foreslér i
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stedet bruk av kablede kommunika-
sjonsgjenstander generelt, men
dette burde vaere en koordinert
internasjonal innsats.

Oceania Radiofrequency Scientific
Advisory Association, Scarborough, QLD
4020, Australia (PB); og Institute for
Health and the Environment, University at
Albany, Rensselaer, NY, USA

(DOC) pri.bandara@orsaa.org

Vi erkleerer ingen motstridende
interesser. Vi takker Alasdair Philips for
assistanse med figuren og Victor Leach og
Steve Weller for assistanse med ORSAA
Database'n, som har muliggjort vér
oversikt over den vitenskapelige bevis-
styrken i dette forskningsomrédet.
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Livsfarlige rotfyllinger

fylt med bakterier
- tikkende bomber

Av Ann-Marie Lidmark, leder
Tannvardskade Forbundet

Oversettelse Helene Freilem Klingberg

Filmen om rotfyllinger "Root Cause”
har fatt stort gjennomslag og fatt
mange til & forsta risikoen med
rotfyllinger. Det absurde er at fler-
tallet av tannleger vegrer seg mot
& trekke ut rotfylte tenner, til tross
for at rotfyllingene gir pasientene
helseproblemer.

| den medisinske omsorgen lar
man aldri dede kroppsdeler vaere
igjen i kroppen, da dette anses som
livsfarlig. Men dette gjelder ikke i
tannbehandlingen, til tross for at
det ikke er mulig & gjere dede rot-
fylte tenner helt bakteriefrie. Det
har blant annet Hal Huggins og
Weston Price’s forskning vist.

Innen den moderne odontologiske
behandlingen tar man det frem-
deles som en selvfalge at slike tik-
kende bakteriebomber skal behol-
des. Dette til tross for tydelig risiko
for sepsis (blodforgiftning) og andre
tilstander som kreft og hjerte-
karsykdom.

NYA ANVISNINGER FRA SOS
Den tannlegen som idag vager &
trekke rotfylte tenner risikerer
anmerkninger fra IVO (Inspeksjo-
nen for behandling og omsorg) og
& f& inndratt autorisasjonen sin.
Derfor er det nedvendig at Social-
ledelsen gir nye moderne rettled-
ninger for hvordan infiserte tenner
skal héndteres.
Tandvérdsskadeférbundet fér for
tiden tre til fire samtaler per dag
pluss mail fra personer som har
spersmal om rotfyllingene sine. De
fleste vil fierne dem, men far ikke
hjelp av sine vanlige tannleger,
eller kjenner seg utrygge i forbin-

delse med uttrekkingen og den ned-
vendige rengjeringen av tannbenet.
De som seker pé «risiko med rotfyl-
linger» kommer til forbundets hjem-
meside www.tf.nu. For tiden besakes
hjemmesiden av dreyt tusen per-
soner per dag.

VI SPRER VIKTIG KUNNSKAP
Forbundets erfaringer og kunnskap
spres dermed til en bred allmenn-
het. Det redder forhdpentligvis liv
og reduserer lidelsen for mange syke.

Telefonsamtalene og mailen hand-
ler ikke bare om rotfyllinger. Mange
ringer ogsd angdende dentale mate-
rialer, titanimplantat, tannstillinger
og mye annet. Til og med amalgam-
sanering er fremdeles et viktig tema.

Sparsmal kommer ogsé& om kost-
nader, feilbehandling og om hvor-
dan man anmelder tannleger eller
soker om skadeerstatning. Tand-
vardsskadeférbundet har mange
viktige funksjoner og mange blir
hjulpet til bedre helse.

IKKE RAD TIL TANNBEHANDLING
Tannbehandling mé bli betraktet
som en del av helse- och omsorgs-
sektoren og burde ha samme hay-

kostnadsbeskyttelse. Dersom man
sammenligner haykostnadsbeskyt-
telsen for medisinsk behandling og
tannbehandling finner man dyp
urettferdighet.

For & f& del i haykostnadsbeskyt-
telsen m& man farst betale 3.000
kroner, og deretter far man halv-
parten av kostnadene subsidiert av
samfunnet. Hvor mange med lav
inntekt har rad til selv den forste
kostnaden?

Den som har betalt mer enn 15000
kroner behgver bare betale 15 prosent
av tannlegeregningen. Systemet
tiener altsé ferst og fremst de som
er hoytlgnnet.

HOYKOSTNADSBESKYTTELSE
FOR ALLE

Viktige mél for Tandvérdsskade-
férbundet er & f& tannbehandling
inn i helse- og omsorgssektoren, og
at den samme heykostnadsbe-
skyttelsen skal gjelde. Alle skal ha
rad til god munnhelse og nedven-
dig tannbehandling.

FJERNET FRA NETFLIX
Filmen Root Cause har virkelig
satt fokus pé risikoen med béde
rotfyllinger og amalgam. Tann-
helseomsorgen kjenner seg des-
sverre truet i stedet for & fun-
dere over om det kanskje kan
finnes en sannhet i kritikken mot
rotfyllinger.

Netflix tilbed tidligere kund-
ene sine & se filmen. N& finnes
den ikke der lengre, antagelig
pd grunn av stort press. Men det
er vanskelig & skjule informasjon
i dag, og man kan i stedet bade
se filmen og kjepe den for hjem-
mebruk pd denne adressen:
https://rootcausemovie.com/

Tonner helse 23



AMS:

Truer nettselskapet me

Av Einar Flydal, cand.polit. og Master
of Telecom Strategy and Technology
Management (einarflydal.com)

Denne teksten ble ferst publisert
som bloggpost pd http://einarflydal.
com den 2.5.2019

En del folk som nekter & skifte ut sin
gamle maler med en ny AMS/
smartmadler, far nd& brev i posten fra
nettselskapet.

Nettselskapet truer dem med at
det vil stenge av stremmen hvis de
ikke slipper til. Det har det ikke lov
til. Her f&r du vite hva du skal svare.
Det krever bare at du sender en
epost.

Det kan veere flere grunnet til at du
ikke vil ha skiftet ut méleren. En av
dem er helserisikoen. For eksempel
er det en del folk som merker hjerte-
flimmer etter at malerne kom i hus.

A stenge av stremmen fordi du
ikke vil ha en ny méler med degn-
kontinuerlig mikrobglgesendinger,
har ikke nettselskapet lov til. Det
framgaér klart av en liten utredning
fra to advokater:

Senioradvokat Nikolai Brevig og
partner Arne Oftedal: VURDERING
AV NETTSELSKAPERS RETT TIL A
STENGE STR@M, 19. november 2018

Sé& dersom du er en av dem som

er blitt velsignet med et slikt trussel-

brev, skal du bare sende advokat-
enes notat til nettselskapets kunde-
service - med en vennlig hilsen om
at de ber lese seg opp. Sé& blir det
nok stille en stund. Notatet laster
du ned p& min blogg.

Som du ser av notatet, fins det
flere mulige argumenter for at man
ikke vil ha en AMS-maler i hus. Ett
av dem er det helsemessige: Etter
advokatenes mening er det utvil-
somt at det kan stilles spersmél om
helserisiko knyttet til strélingen fra
slike mélere. Det forstér de uten &
veere medisinere. Det samme argu-
mentet kommer ogsé fram i utred-

ningen fra Advokatkontoret Erling
Grimstad AS, som du ogsé finner p&
min blogg. Der finner du ogsé mye
mer stoff som forklarer helserisi-
koen, med referanser til fagstoff.

Dersom du allerede har fatt en
slik maler i hus, kan du sende det
samme notatet til nettselskapet og
forlange at kommunikasjonen
fiernes. Da skal nettselskapet sende
ut en person som fjerner kommu-
nikasjonsmodulen, og - hvis det er
en Kamstrup-maler - ogsé stenger
av for radiokommunikasjon ved &
gjere noe med selve méleren. Du
far antakelig krav om et gebyr, men
om f& uker foreligger det en ny
juristutredning som tar for seg
gebyrene...

TILBAKE TIL
HJERTERYTMEPROBLEMENE
Hjerterytmeforstyrrelser i form av
plutselig gkt puls er en klassiker
som flere melder om i samlingen av
smartmaélerhistorier p& min blogg.
Du kan ogsé lese om dem i blogg-
post 19.05.2017. Ser du om slikt pé
amerikanske videoer, s& skal du vite
at stremmaélerne i USA har kraftig-
ere maks-signal (2 Watt e.r.p.) enn
de som installeres i Norge (0,5 Watt
e.r.p.). Men det betyr nok lite fra eller
til, for det er neppe styrken, men
pulsingen som serger for plagene.

Hjerterytmeforstyrrelser inngér i
det knippet av symptomer som i
faglitteratur blant annet omtales
som mikrobglgesyke, eller mikro-
baelgesyndromet.

Tror du at du har hjerterytme-
forstyrrelser fra méleren, er det vel
lurt & ta en prat med legen. Det
inngdr ingenting i legestudiet som
leerer dem om slikt, men du kan ta
med noen referanser, f.eks. de som
stér her i bloggposten. Eller - om
legen er motivert for litt mer om-
fattende litteratur: EUROPAEM-
retningslinjene fra den europeiske
foreningen for miljgmedisinere, som

du kan laste ned p& min blogg eller
tipse legen om at han/hun kan
gjere selv.

(Full referanse til dokumentet finner
du sist i bloggposten pd min blogg)

NA KAN LEGER BRUKE ICD-10-
SYSTEMET

Her er en nyttig nyhet & ta med til
legen: | det internasjonale diag-
nosesystemet ICD-10 har det i
norsk versjon lenge veert sperret for
& bruke diagnoser som angir helse-
plager fra ikke-ioniserende stréling,
som dette er. Det har jeg skrevet
om her pé bloggen siden 2015 og
tatt opp med de som reviderer den
norske versjonen. N& er det gjort
flere endringer, slik at norsk versjon
er pd linje med andre lands. Det fins
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a stenge av stremmen:

to koder som kan brukes: T66
Uspesifiserte tilstander som skyldes
stréling, Z 58.4

Eksposisjon for straling.

Mener derimot legen at de fysiske

symptomene er skapt bare av
angst, passer diagnosene F45.3
Somatoform autonom dysfunksjon
og F48 Nevrasteni. Nevrasteni er
en gammel betegnelse som de
fleste leger oppfatter som foreldet.
WHO definerer nevrasteni som

en nervgs lidelse. | store deler av
verden brukes betegnelsen slik
den var i bruk fer Freud: om el-
overfelsomhet med et bredt spekter
"uforklarte symptomer”. Mer om
dette kan du lese i Arthur Firsten-
bergs bok "Den usynlige regnbuen

- Historien om elektrisiteten og
livet”.

Og sé kan du jo gjere en enkel
test selv hvis du ikke har mange
andres smartmalere tett innpd: SI&
av hovedbryteren noen dager.
Enkelte som har gjort seg sine
erfaringer, kopler ut mange kurser i
huset hver natt. Men tenk forst
igjennom hva du gjer med fryse-
varene og det som blir pdvirket
ellers i huset.

REFERANSER:

Igor Belyaev, Amy Dean, Horst Eger,
Gerhard Hubmann, Reinhold Jandri-
sovits, Markus Kern, Michael Kundi,
Hanns Moshammer, Piero Lercher,
Kurt Miller, Gerd Oberfeld, Peter

Ohnsorge, Peter Pelzmann, Claus
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Scheingraber og Roby Thill:
EUROPAEM EMF-retningslinjer
2016 for forebyggelse, diagnosti-
cering og behandling af EMF-
relaterede helbredsproblemer og
sygdomme, kan hentes fra https://
einarflydal.com/wp-content/
uploads/2017/08/europaem-emf-
vejledning- dansk-v3-m-
bilag-27072017.pdf (originalens
referanse: Rev Environ Health. 2016
Sep 1;31(3):363- 97. doi: 101515/
reveh-2016-0011)

Senioradvokat Nikolai Brevig og
partner Arne Oftedal: VURDERING
AV NETTSELSKAPERS RETT TIL A
STENGE STR@M, notat, 19.
november 2018, Notat-vedrerende-
hjemmel-for- stenging-av-strem-
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Fortsettelse fra side 19.
EMF som st&r bak den sterke insekts-
reduksjonen, er meget store. Det

samme gjelder f.eks. trekkfugler, der

radiokommunikasjon forstyrrer
fuglenes orienteringsevne.

Christian F. Jensen, Bonnor Advo-
kater: «Presentasjon av utredning
om lovligheten av 5G» Jensen la
fram en splitter ny, 70-siders juri-
disk utredning. | utredningens kon-
klusjoner heter det blant annet:

«Det konkluderes i naerveerende
utredning at etablering og aktive-
ring av et 5G-nettverk séledes som
det for tiden foreligger beskrevet,
vil jeg veere i strid med gjeldende
menneskerettslige og miljerettslige
regler i Den Europeiske Menneske-
rettighetskonvensjion, FNs barne-
konvensjon, EU-regler og Bern- og
Bonn-konvensjonene.

Arsaken til dette er den meget
betydelige, videnskapelige doku-
mentasjon som foreligger pé& at
radiofrekvent elektromagnetisk
stréling er helsedsskadelig og-farlig
for mennesker (og seerlig for barn),
dyr og planter. Dette gjelder ogsé
nér stralingen holder sig innenfor
de retningslinjer som anbefales av
ICNIRP og som anvendes av Dan-
mark og bredt i EU. De ngjaktige
helsemessige skadevirkninger av
5G-systemet er ikke kjente, i det der
ikke er tale om et eksakt definert
system, men det er p& bakgrunn av
den foreliggende forskning om radio-
frekvent elektromagnetisk strélings
pavirkninger av f. eks. menneskers
og dyrs kropper, herunder ved frem-
kallelsen av DNA-skader og oksi-
dativt stress, sterkt usannsynlig at
det ikke skulle medfere tilsvarende
skadevirkninger som de néveerende
systemer, seerlig all den stund de er
basert p& samme grundleggende
straling.»

Den juridiske utredningen fra
Bonnor Advokater, Holte, Danmark:
RESPONSUM om hvorvidt det vil
veere i strid med menneske- og
miljgretlige regler at etablere
5G-systemet i Danmark, er mege-
tinteressant, ogséd med tanke pé
AMS/smartmélere, fordi den - uten
& vurdere det fagmedisinske, ogsé
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tar for seg helserisiko ved dagens
mikrobglgende kommunikasjons-

teknologier, som inngér i blant
annet AMS.

SPZRRERUNDE

Det ble savidt tid til en liten spers-
malsrunde til sist. Sveert mange ansket
ordet, og svaert mange var sinte over
at politikerne ikke griper inn overfor
stralevern som ikke fungerer, men
fremmer et syn p& EMF og helse som
er s& &penbart i strid bade med
forskning og folks egne erfaringer.
Flere av de fram mette gikk med
beskyttelsesutstyr for overhodet &
kunne reise til matet, og klaget over
at de fikk sine liv edelagt av dagens
uvettige politikk. De etterlyste
handling.

De fire fremmatte politikerne var
meget tydelige p& at budskapet var
gétt inn, de var bekymret for det
som skjer pa dette feltet, og at de
ville gjere alt de kunne for & stanse
den p&géende utrullingen og den
stadige veksten i eksponering.

Metet ble ledet av vertskapet:

Folketingsrepresentantene Jan Erik
Messmann, Dansk Folkeparti (som
foravrig snakker et feilfritt @stlandsk
i tillegg til dansk!), og Julius
Graakjeer Grantzau, Alternativet.

ARRANGQRER AY MOTET VAR:
Forskernettverket Dansk Institut for
Folkesundhed Miljgorganisasjonen
MayDay.

EHS-foreningen (tilsvarer den
norske FELO) Radet for Helbreds-
sikker Telekommunikatio.n

Videomateriale med foredragene
vil bli lagt ut etterhvert p& danske
nettsider. G4 til Radet for Helbreds-
sikker Telekommunikation, for & se
etter det.

REFERANSER:

RESPONSUM om hvorvidt det vil
veere i strid med menneske- og
miljeretlige regler at etablere
5G-systemet i Danmark, 4. mai
2019, Bonnor Advokater, Holte,
Danmark.

Kan lastes ned fra einarflydalcom



AMS-malerne:
Na gar sakene til domstolene

Av Einar Flydal, Per Halle og Torleif
Dennestad

7. juni ble det ferste av flere krav
sendt til domstolene om at nettsel-
skapene ma kople tilbake strem og
trekke tilbake stengningsvarsler hos
folk som har nektet utskifting av
stremmalere. Vi star framfor retts-
prosesser som tar utgangspunkt i
stremmonopolenes leveringsplikt,
men kommer ogsé til & ta for seg
andre aspekter, i denne omgang
ikke minst helsemessige sider ved
strélingen fra AMS-mélerne.

Advokatfirmaet Schjedt AS
sendte fredag 7. juni, et krav til
tingretten om at retten pélegger
nettselskapet Eidsiva Nett snarest
& trekke tilbake varslet om strem-
utkopling av en av sine kunder. Det
gjelder en kunde med gardsdrift,
mange kyr p& bésen, og med flere
alvorlige helseplager som forskning
gang pé gang har dokumentert kan
pavirkes av eksponering for straling
fra mikrobelget radio. Klienten er
el-overfglsom, og har legeattest p&
smerter fra mobilbruk og annet
trédlest.

| begjeeringen bes tingretten om
& pélegge nettselskapet & avvente
stremutkopling til rettskraftig dom
foreligger. Begjeeringen argumen-
terer blant annet med at leverings-

it ey iy g e

plikten ikke kan brytes pé et slikt
grunnlag.

Samtidig med at denne begjeer-
ingen ble sendt, forbereder advo-
katkontoret Pstby Aarskog pé
Hamar nye begjeeringer med krav
om at Eidsiva Nett straks mé &
kople strem tilbake og trekke vars-
lede utkoplinger. Ogsé dette er
saker der det star om liv og helse.

| alle disse sakene gjelder det
stremkunder som har nektet utskift-
ing av AMS-méler. Noen ville god-
tatt maler uten tradles kommunika-
sjon, men tilbys det ikke av Eidsiva
Nett, mens andre motsetter seg ny
mdler overhodet, fordi de ikke kan
godta en kilde til skitten strem i
huset. Dette gjelder folk som mé
leve spesielt skjermet for ikke & bli
syke av elektromagnetiske felt.
Mange tilfeller er kjent béade fra
forskningslitteraturen og fra medi-
sinsk praksis, ogsé i Skandinavia.

Forut for disse begjeeringene
ligger det lange dialoger mellom
kundene og Eidsiva Nett. Eidsiva
Nett har gjennomgdende skjovet
ansvaret bakover til péleggene fra
NVE og Helsedirektoratet, og argu-
mentert med at & bli syke av mikro-
balgestrdling og skitten strem, ikke
er mulig. Det juridiske grunnlaget for
begjeeringene fins i en egen betenk-
ning fra Advokatfirmaet Schjgadt.

Begjeeringene vil bli fulgt opp av
stevninger og rettsprosesser, slik
loven krever. De to advokatkontor-
ene vil samarbeide om sakene. De
ber alle andre nettselskaper om
snarest & kople utestengte strom-
kunder tilbake og trekke tilbake alle
stengningsvarsler inntil rettskraftig
dom foreligger.

Vi som bistar advokatene og
stremkundene, er per dato tre
personer, Einar Flydal, Per Halle og
Torleif Dennestad. Bak oss stér
organisasjonene FELO (Foreningen
for el-overfelsomme), Folkets stréle-
vern, STOPP smartmalerne! og
Norges Miljgvernforbund. I tillegg
blir vi stadig kontaktet av medisi-
nere, biologer og andre fagfolk
med kunnskap pé feltet. De uttryk-
ker sin stotte, men kan av ulike
grunner ikke selv ta til orde mot det
de oppfatter som en uvettig helse-
politikk pé feltet.

Rettsprosessene vil koste langt
mer enn disse organisasjonene kan
bidra med. Vi er derfor helt avheng-
ige av & finansiere sakene gjennom
innsamlingsaksjoner. De er vi i ferd
med & f& i gang.

Ogsé vi ber alle nettselskaper om
snarest & kople utestengte strom-
kunder tilbake og trekke tilbake alle
stengningsvarsler inntil rettskraftig
dom foreligger.

Publisert 7. juni 2019 pé
https://einarflydal.com/2019/06/07/

ams-malerne-na-gar-sakene-til-domstolene/

STROMSELSKAP TAR UT
STEVNING MOT KUNDER
Trenderenergi har tatt ut
stevning mot tre kunder som
nekter & skifte til ny, digital
stremmaler (AMS). Sakene er
berammet i juni méned og skal
gé for Ser-Trendelag tingrett.
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Kvikkselv til nytte
for forskere

Man regner med at 95 prosent av alt liv pa jorda
dede for 252 millioner ar siden.

Forskere ved University of Cincinnati og China
University of Geosciences mener né de har funnet
rekordmye kvikksglv i gamle steiner flere steder
rundt om i verden, noe som stetter teorien om at
det var vulkaner som forérsaket denne
masseutryddelsen. Store, eksplosive, vulkanske
utbrudd frigjer vanligvis mye kvikkselv, béde til
atmosfeeren og til jordens overflate. Kvikksalv er
en relativt ny méte for forskere & lete etter gamle
vulkanutbrudd pé.

abcnyheter.no
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Tungmetaller i morsmelk

300 medre og barn deltok i den norske morsmelkstudien som
nylig ble publisert. Morsmelkpravene ble hentet i &rene mellom
2003 0g 2006, og ble samlet inn da barna var én méned gamle.

87 prosent av pravene inneholdt bly, mens 100 prosent av
pravene inneholdt kadmium og kvikksalv (!) Nivéene av kadmium
og bly er likevel de laveste som er rapportert sammenlignet med
lignende undersgkelser ellers i verden.

Sjgmat alene kunne forklare 10 prosent av utslagene pé
kvikkselv i prevene. Sjgmat og amalgam fra medrenes
tannfyllinger sammen, kunne forklare 46 prosent av utslagene pé
kvikksalv i morsmelken.

Mens man ikke fant ut hvor kadmiumen kommer fra, sé man en
sammenheng mellom nivdene av bly og mors inntak mat laget av
lever og nyrer.

https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/

S0048969719317814

Flere forskere tar til orde for at pasienter med Alzheimer’s
sykdom ber evalueres for kvikkselveksponering. En rekke funn
viser et tydelig behov for en bedre forstéelse av sammenheng-
en mellom denne sykdommen og eksponering for kvikksaly, og
for de potensielle underliggende mekanismene ved den
virkningen kvikksglveksponering har i ulike deler av hjernen.

Studier har rapportert om neurotoksiske effekter av
kvikksglveksponering hos tannhelsepersonell. Kliniske studier
av kvikksalvets giftige pdvirkning hos tannhelsepersonell kan gi
ny kunnskap om konsekvensene av slik pévirkning hos
pasienter med for eksempel Altzheimer's disease.

For den som leser engelsk kan to sveert interessante studier
leses her: https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/30877448
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29482185



Fremdeles stort marked for dentalt amalgam

| mange europeiske land er bruken av amalgam som tannfyllingsmateriale né& sveert lav. B&dde Norge og Sverige
har, som kjent, innfert forbud, og fra og med juli 2018 kom EU med nye regler som begrenser bruken av amalgam
hos gravide og ammende kvinner, og hos barn under 15 ér.

Likevel er markedet for dentalt amalgam stort. | drene 2018 til 2023 er omsetningen av amalgam beregnet &
vokse med 5% é&rlig. Det betyr at markedet er forventet & nd 500 millioner dollar ved utgangen av 2023. Dette
er bekymringsverdig for menneskers helse, i seerdeleshet i en rekke utviklingsland.

En utfyllende artikkel om dette kan leses (pé engelsk) her:
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/30466944

Hoye nivaer av luftforurensning settes i sammen-
heng med redusert ssedkvalitet

| mange &r har forskere gjort analyser for & forst& hvorfor spermnivéene hos vestlige menn er mer enn halvert de
siste 40 &rene. «N& har vi et ganske solid svar,” sa Hagai Levine, en av forskerne bak en studie som ble
offentliggjort i 2017 V. Man antar at &rsaken kan veere det haye antallet kjemikalier som vi ikke har blitt eksponert
for tidligere. «Konsekvensene av det moderne miljzet p& befolkningens helse er tydligvis enorm, men mye er enn&
ukjent», sa han.

| en studie, som ble publisert i januar i &r, fant de blant annet forstyrrelser i seedcellenes bevegelighet og okt
oksidativt stress i seeden hos en gruppe menn der partneren hadde opplevd gjentagende spontanaborter,
sammenlignet med kontrollgruppen?. | tillegg fant de lavere nivé av testosteron og @strogen enn i
kontrollgruppen.

1) https://academic.oup.com/humupd/article/23/6/646/403568%.2
2) http://clinchem.aaccjnls.org/content/65/1/161

ALLMENNPRAKSIS TANNREGULERING
-Amalgamsanering -Hvit regulering
-Tannlegeskrekk -Funksjonell regulering

Ring 22 830 830

Eller: info@stemlandklinikken.no

VELKOMMEN!

y STEMLAND

TANNBEHANDLING B

www.stemlandklinikken.no

M E D OMSO RG Stortingsgata 28 (vis & vis Nationaltheateret st), Oslo.
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Sentralstyret 2018

Leder

Dag Einar Liland
Totlandsvegen 365

5226 Nesttun

TIf 950 38 029 / 5510 29 28

Nestleder

Ase Kjelby

Nesjane 28, 5986 Hosteland
TIf 99 60 96 94

Sekretaer

Helene Freilem Klingberg
Thurmannsgt. 10 B

0461 Oslo

TIf 22 87 09 28 / 99 58 09 25

Kasserer

John Andreas Pandur
T&rnbyvn 105

2013 Skjetten

TIf 480 58 655

Styremedlem

Rita Zahl

Edderdunsveien 181, 9013 Tromsg
Mobil 938 71825

Varamedlemmer til sentralstyret
1. Toril Sonja Gravdal
2. Olga Eliasen

Sverige
Tandvardsskadeférbundet
Bellmansgatan 30, 1 trappa
11847 Stockholm

TIf.. 0046 08-4289242
E-post: info@tf.nu

Internet: www.tf.nu

Danmark:

Foreningen mot Skadeligt
Dentalmateriale

c/o Trine Jergensen
Staevnen 122

DK-3070 Snekkersten
TIf./fax: 0045 3539 1560

Finland

Foreningen for Tandpatienter i
Finland rf

PB 213

SF-00121 Helsingfors

TIf.: 00358 9 55 66 25

Foreninger i Norden:

Medlemskap i Forbundet Tenner
og Helse koster per ar:

- Hovedmedlem, kr. 275,-

« Husstandsmedlem, kr. 100,-

Medlemsavgiften gjelder for ett
kalenderaér.

Innbetaling merkes “nytt medlem”,
hvilket fylke du er bosatt i, skriv
tydelig ditt navn og adresse og
send til:

Forbundet Tenner og helse
Postboks 114 Nesttun

5852 Bergen

Tel 994 22 345

E-post: post2@tennerog helse.no
Internet: www.tenneroghelse.no
Kontonummer: 7874 06 46620

Valgkomiteen

Bjorn Borch, Eilert Mathias Eilertsen og Arve Austgulen.

Foreningen for
el-overfelsomme

www.felo.no

Telefon 33 48 13 OO
Telefontid tirsdager
kI 10-12 0g 15-17

ANNONSERE |
TENNER & HELSE?

Kontakt oss!
bjorn.borch@gmail.com

Priser:
Helside 3000 kr inkl. mva
Halvside 1500 kr inkl. mva
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Kontaktpersoner

Fylke Navn Adresse Telefon Tid
Akershus/Oslo John Pandur (telefonvakt) Tarnbyvn 105 480 58 655 18.00 - 21.00
2013 Skjetten
Mgre og Romsdal Anne-Margrethe Holte Torebakken 4 40 09 58 36
(fylkeskontakt) 6010 Alesund

HUSK!

For at vi skal motta driftsstette for deg, ma vi vite hvilket ar du er fedt i. Dette er et krav fra
departementet. Dersom du ikke har sendt dette til oss allerede, haper vi at du kan gjere dette
sa snart som mulig.

Forbundet Tenner og Helse
Pb 114 Nesttun, 5852 Bergen
Tel 994 22 345
post2@tenneroghelse.no

FTI‘I er mec"em ay

Funksjonshemmedes Fe"esorganisasjon, FFO

Likemenn i Forbundet Tenner og helse

Akershus/Oslo: Bergen/Hordaland:

John Andreas Pandur - Generelt likemannsarbeid Dag Einar Liland - Generelt likemannsarbeid
T&rnebyvn 105, 2013 Skjetten, tIf: 480 58 655 Totlandsvegen 365, 5226 Nesttun, tif: 950 38 029
Hedmark:

Aase Storjordet Drange - Generelt likemannsarbeid

Moensvingen 11, 2450 Trysil, tIf.: 62 45 O3 83
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Invester i livskvalitet!

A le hjertelig og uanstrengt i godt lag. A vise tennene nar du smiler. A vere
sikker pd at egen helse er ivaretatt. Enkle gleder som er en selvfglge for de
fleste, men ikke for alle.

Tungmetaller fra amalgamfyllinger lekker ut og kan gi nedsatt helse og livskvalitet.

Baketerier og giftstoffer fra rotfylte eller dode tenner har store allmennmedisinske risikoer, som

f.eks hjerte/hjerne infarke, drypp og diabetes.

Var klinikk har spesialisert seg pa flere omréder:

B Amalgamfjerning — effektiv og optimal beskyttelse mot
tungmetallbelastning under utskiftning blant annet ved

hjelp av friskluftmaske.

B Rehabilitering ved hjelp av porselensfyllinger, innlegg og
kroner ferdigstilt i samme seanse med Cerec teknologien.

® Fjerning av infiserte tenner.

W Rehabilitering av tapte tenner ved hjelp av
kjevebensforankrede implantater i titan.

Smalonane 2, 5353 Straume

[
. O]?Zt Z TIf: 56335750 Fax: 56335751
) Mail: post@opitztannhelsesenter.no
— Tannﬁe[gesenter Web: www.opitztannhelsesenter.no



