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Louter volksgezondheidskundig is de milieukwaliteit in en rond het industriegebied Genk-

Zuid verre van ideaal. Het gaat om een vrij groot industriegebied met op relatief korte 

afstand enkele dichtbevolkte wijken. Vooral de wijk Sledderlo, gelegen windafwaarts van 

het industriegebied, wordt bewoond door een sociaal gevoelige bevolking met heel wat 

kinderen. Kinderen zijn, zeker voor wat betreft milieudruk, gezondheidskundig een zeer 

gevoelige groep. 

 

Daarnaast zorgen de industrie en het verkeer in de omgeving van Genk-Zuid voor 

luchtverontreiniging en milieuhinder van zeer uiteenlopende aard. Een gedetailleerd 

en volledig overzicht van de luchtkwaliteit, en, in ruimere zin, milieuhinder, ontbreekt. 

Met de beschikbare data kunnen we voorlopig stellen dat vooral de componenten nikkel 

(Ni) en chroom (Cr) een potentieel onaanvaardbaar gezondheidsrisico inhouden. Voor de 

andere componenten is de bijdragen van de industrie en het verkeer groot maar worden er, 

voor zover ons bekend, geen gezondheidsrichtwaarden overschreden.  

 

Voor heel wat stoffen gelden er bij de industrie te Genk-Zuid strenge emissienormen, 

opgelegd in de milieuvergunningen. Mocht blijken dat er redenen zijn om aan te nemen dat 

ook de andere genoemde polluenten in te hoge concentraties zouden kunnen voorkomen, 

maar dat daarvan momenteel geen omgevingsmetingen beschikbaar zijn, is het 

aangewezen om hierrond metingen uit te voeren. De afdeling Toezicht Volksgezondheid 

houdt, mede met andere overheidsinstanties, vinger aan de pols en is zoals steeds bereid de 

gemeten (of modelmatig berekende) immissiewaarden gezondheidskundig te kaderen. 

Deze oefening wordt gedaan onder de vorm van een gezondheidsrisicoanalyse. 

De gezondheidsrisicoanalyse is een theoretische oefening die milieu- en 

gezondheidgegevens verzamelt en interpreteert naar gezondheidseffecten. 

 

De beschrijving van de gezondheidseffecten berust op een multidisciplinaire 

samenwerking. Bevolkingsgegevens, milieugegevens, gezondheidsgegevens, fysisch-

geografische gegevens, … worden verzameld per discipline. Het gezondheidseffectrapport 
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integreert de informatie en trekt er de besluiten uit die relevant zijn voor de gezondheid. 

Dit gebeurt louter theoretisch door middel van het ten opzichte van elkaar aftoetsen van 

ingevoerde informatie. De gezondheidsrisicoanalyse kan pas echt beginnen werken nadat 

de gegevens uit de relevante andere disciplines beschikbaar zijn. Dit veronderstelt dus een 

belangrijke betrokkenheid en verantwoordelijkheid van al de betrokken actoren rond het 

thema gezondheid en milieu.  

 

De complexiteit en de wijziging van de omstandigheden over de tijd maken dat een 

gezondheidsrisicoanalyse een dynamisch gegeven is: mettertijd zal er steeds meer 

informatie zijn die telkens, wanneer in het gezondheidseffectrapport toegevoegd, de 

conclusies van dit rapport zal wijzigen.  

 

Concreet is het doel om zowel milieu- als gezondheidsinformatie te verzamelen, deze 

vervolgens te interpreteren om zo tot volgende types conclusies te komen: 

 

 Wat zijn de verwachte effecten van de geselecteerde milieufactoren op de 

gezondheid van de bevolking in en rond Genk-Zuid ? 

 Klopt de theoretische analyse met de informatie uit metingen ? 

 Waar detecteren we leemten in de kennis ? (zowel theoretisch als effectief gemeten 

kennis)  

 Wat zijn de beleidsmogelijkheden en -prioriteiten voor zowel milieu- als 

gezondheidsexperts ? 
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Deze wordt ingevuld door  de stuurgroep Gezondheid en Milieu op 26 juni 2007. 
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De term gezondheid is een veelomvattend begrip.  

 

De Wereldgezondheidsorganisatie (WHO) omschrijft milieu-gezondheid als volgt:  

"Environmental health comprises those aspects of human health, including quality of life, 

that are determined by physical, chemical, biological, social and psychosocial factors in 

the environment. It also refers to the theory and practice of assessing, correcting and 

preventing those factors in the environment that can potentially affect adversely the health 

of present and future generations." 

(WH0-1993) 

 

Deze definitie is terecht zeer ruim maar laat geen operationele domeinomschrijving toe. De 

huidige invulling van de discipline medische milieukunde beschouwt de psychologische 

aspecten enkel indien er lichamelijke effecten te verwachten zijn. In een 

gezondheidsrisicoanalyse moet ook rekening gehouden worden met het geestelijk en 

sociaal welzijn. Dit is met name belangrijk voor die activiteiten waar sprake is van hinder 

(geur, lawaai, ... ) of van gepercipieerde risico’s. 

 

De wijzigingen in de leefomgeving met een mogelijk effect op de volksgezondheid kunnen 

onder verschillende vormen optreden. In de eerste plaats is er de aanwezigheid van 

verontreinigende stoffen. Verder kunnen er ook fysische agentia, zoals geluid, trillingen en 

straling, een invloed hebben op de gezondheid. Sommige ziekteverwekkende organismen 

zijn in staat toxische bestanddelen uit te scheiden en op die manier intoxicaties te 

veroorzaken die beschreven kunnen worden. Inzake biologische agentia moet men verder 

rekening houden met specifieke gezondheidseffecten onder de vorm van infecties zoals een 

infectie met vrij levende amoeben ter hoogte van warmwaterlozingen. 

 

De aard en ernst van het effect zijn in de eerste plaats afhankelijk van de mate waarin de 

leefomgeving is gewijzigd en in welke mate het organisme hieraan is blootgesteld. Een 

tweede bepalende factor is de mate waarin het organisme deze wijzigingen verwerkt. 

Gezondheidsrisicoanalyse kan omschreven worden als de studie van de risico©s van de 
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impact van fysische, scheikundige en biologische agentia in de leefomgeving op de 

gezondheid. Het doel is deze risico©s te detecteren, te omschrijven en te kwantificeren. 

Zodoende kan geanticipeerd worden op de effecten en is men in staat gezondheidsschade 

te vermijden of op zijn minst tot een aanvaardbaar minimum te beperken. De 

gezondheidsrisicoanalyse gebeurt dan ook in twee stappen. Enerzijds is er de bepaling van 

de blootstelling en de opgenomen dosis. Anderzijds is er de schatting van het risico dat 

deze dosis vertegenwoordigt door gebruik te maken van de dosis-effectrelatie of de dosis-

responsrelatie. 

 

Vele gezondheidseffecten zijn het resultaat van blootstelling aan een combinatie van 

factoren. Sommige factoren zijn additief, andere synergetisch of antagonistisch. Veel 

effecten komen pas na een zekere latentieperiode tot uiting. Beide elementen moeten 

voldoende aandacht krijgen. 

 

De beschrijving van de gezondheidseffecten berust op een multidisciplinaire 

samenwerking. Om de blootstellingsgraad te kunnen bepalen is het in eerste instantie 

noodzakelijk een duidelijke karakterisering van de leefomgeving op te stellen. Zowel 

eigenschappen van de omgeving, van de agentia als van de populatie zullen de 

blootstelling bepalen. Vanaf de introductie van deze agentia zal een bepaalde weg afgelegd 

worden die uiteindelijk bepalend is voor de mate waarin het organisme, in casu de mens, 

wordt blootgesteld aan het oorspronkelijke agens of aan een afgeleide daarvan. De dosis is 

niet gelijk aan de blootstelling. Een groot deel van de agentia waaraan het organisme is 

blootgesteld, zal geen identificeerbaar gezondheidseffect kunnen uitoefenen.  

 

Enerzijds leveren de meer milieutechnische disciplines de nodige gegevens aan de 

gezondheidskundige discipline. Deze integreert de informatie en trekt er de besluiten uit 

die relevant zijn voor de gezondheidseffecten. Een gezondheidsrisicoanalyse kan pas echt 

inhoudelijk resultaat opleveren nadat de gegevens uit de relevante andere milieutechnische 

disciplines (lucht, water, bodem, …) beschikbaar zijn. Anderzijds bestaat er ook een 

inhoudsoverdracht in de tegengestelde richting. 
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Fundamenteel omvat de gezondheidsrisicoanalyse vijf stappen:  

 

I . identificatie van de relevante wijzigingen in het milieu;  

I I . beschr ijving van het studiegebied (fysisch, geografisch, histor isch, ...) en 

van de populatie; 

I I I . identificatie en kwantificatie van blootstelling en belasting; 

IV. identificatie van de relevante gezondheidseffecten in de bestudeerde 

populatie; 

V. bespreking van de te verwachten gevolgen voor  de gezondheid van de 

populatie in kwestie plus voorstelling van milderende maatregelen. 

 

In bovenvermelde vijf fundamentele stappen dient men tot een beoordeling van de risico’s 

te komen. Allereerst wordt een beschrijving gegeven van alle relevante wijzigingen in één 

of meerdere milieucompartimenten. Dit levert een basis om het studiegebied en de 

populatie te omschrijven die mogelijk hinder of schade van deze activiteit kunnen 

ondervinden. Om de effecten op de mens als individu te kunnen beschrijven moet eerst de 

blootstelling aan de verspreide polluenten gekend zijn. In laatste instantie wordt de 

risicoanalyse vervolledigd door de gevolgen van de effecten te bespreken op de 

gedefinieerde risicopopulatie. Ten slotte worden milderende maatregelen voorgesteld en 

eventuele leemten in de kennis aangegeven; deze kunnen betrekking hebben op de kennis 

van de activiteit, van de inventarisgegevens of van de methode. 
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De gezondheidsrisicoanalyse Genk-Zuid vormt een levend document met de focus op vier 

doelstellingen: 

�  hiaten 

�  impact 

�  gezondheidskundige opvolging 

�  beleidsvoorzet 

Deze eerste versie houdt enkel rekening met nikkel en chroom. Eventueel kunnen in een 

volgende versie ook andere polluenten in rekening gebracht worden. 

 

Deze tekst is geschreven voor de lokale gezondheidswerker, de lokale en bovenlokale 

beleidsmakers en de technici (zowel gezondheidskundige als milieutechnische) behorende 

tot belanghebbende overheidsdiensten. 
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Inhoudelijk omvat deze risicoanalyse vijf onderdelen, overeenkomstig de vijf 

fundamentele stappen van de gezondheidsrisicoanalyse. Elk onderdeel wordt 

onderverdeeld in twee delen: 

 

�  een omschrijvend gedeelte: waarin de afdeling Toezicht Volksgezondheid de 

nagestreefde resultaatsgebieden omschrijft voor de in dit onderdeel specifiek te 

verwerven medisch milieukundige inzichten;  

�  een praktisch gedeelte: de concrete uitwerking.   

 

Een onderwerp zal niet noodzakelijk volledig uitgewerkt worden indien dit reeds gebeurd 

is in een andere voorgaande studie of milieutechnische discipline. In dit geval wordt, met 

inbegrip van een korte conclusie, op eenduidige wijze verwezen naar het desbetreffende 

onderdeel, eventueel in bijlage bij dit document. 
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De afdeling Toezicht Volksgezondheid beseft dat het niet altijd mogelijk is om 

wetenschappelijk correcte gegevens te verzamelen over immissies, emissies, afstanden, 

demografie, geologie, toxicologie, epidemiologie. De wetenschap zelf vertoont nog 

leemten in haar kennis. Toch wensen we de lat vrij hoog te leggen. Indien correcte 

wetenschappelijke informatie niet beschikbaar is wordt er in de mate van het mogelijke 

overgegaan tot gevalideerde modelberekeningen. Daarbij worden steeds de referenties van 

het model op zich als de gebruikte vooronderstellingen vermeld. 

 

� � � ! � " � 	 
 � 
� � � � � � 	 � �

 

I I .2.A NORMEN EN ADVIESWAARDEN 

Gemeten of berekende immissie- of belastingswaarden aan fysische, chemische en 

biologische agentia moeten steeds getoetst worden aan zowel een wettelijke norm als aan 

een wetenschappelijke advieswaarde, met vermelding van bron, jaartal en doelgroep van 

de normering.  

 

Voor vele agentia zijn doelspecifieke wettelijke normen of wetenschappelijke 

advieswaarden echter nog niet voorhanden: zo zijn de arbeidsblootstelling advieswaarden 

niet van toepassing op de bedrijfsexterne bevolking. Wanneer zij nageleefd worden, 

beschermen deze waarden bijna alle werknemers, doch niet de potentieel meer gevoelig en 

langer blootgestelde algemene bevolking. Bij gebrek aan specifieke milieunormen -en 

advieswaarden wordt, voor een uniforme benadering van het gestelde probleem en om alle 

mogelijkheden tot vergelijking open te houden toch een beroep gedaan op 

arbeidsblootstelling advieswaarden, met name op de Threshold Limit Values (TLV) van de 

American Conference of Governmental Industrial Hygienists (ACGIH®). De hierbij 

gebruikte omreken -of veiligheidsfactoren zijn vanuit wetenschappelijk oogpunt 

bediscussieerbaar – zoals alle veiligheidsfactoren – maar laten een in de praktijk 

aanvaardbare en uniforme aanpak toe. Naarmate er meer wetenschappelijk gefundeerde 

agens -en doelspecifieke milieuadvieswaarden het levenslicht zien zal de nood om gebruik 

te maken van arbeidsblootstellingswaarden ook afnemen.  
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We kunnen twee grote groepen onderscheiden: 

 

�  Wettelijke immissie- of belastingsnormen in dalende rangorde van voorkeur: 

Vlaanderen, Europa, België, Nederland/Duitsland, VSA, Andere 

 

 VLAANDE

REN 

EU 

2012 

MTR 

(NEDERLAND) 

  ng/m³ ng/m³ (jaar) 

Ni totaal / 20 250 

    

Cr totaal /  2.5 

Cr(III) opl   60000 

    

 

�  Wetenschappelijke advieswaarden voor externe milieublootstelling in dalende 

rangorde van voorkeur: 

�  WHO – advieswaarden voor blootstelling of inname (TDI): tabel 1 en 2 

�  TLV-waarden: 

�  Voor de algemene bevolking: 

·  1/10e van deTLV voor niet carcinogenen 

·  1/x van de TLV voor carcinogenen met x die waarde die het 

risico terugbrengt tot het niveau 10-6 bij een levenslange 

blootstelling. Indien er onvoldoende wetenschappelijke 

gegevens zijn om x te bepalen stelt men x gelijk aan 1000. 

�  voor gedefinieerde risicogroepen: 

·  1/200e van de TLV voor niet carcinogenen 

·  1/5000e van de TLV voor carcinogenen 
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 TWA 1/10e 1/200e 1/5000e 

 mg/m³ mg/m³ mg/m³ ng/m³ 

Metallisch en Cr(I I I ) 

samenstellingen 

0.5 0.05 0.0025  

Oplosbare Cr(VI ) 

samenstellingen 

0.05   10 

Onoplosbare Cr (VI ) 

samenstellingen 

0.01   2 

     

Metallisch Ni 1.5 0.15 0.0075  

Oplosbare anorg Ni 

samenstellingen ~ 

oxides 

0.1   20 

Onoplosbare anorg 

Ni samenstellingen 

0.2   40 

Ni subsulfide 0.1   20 

Ni carbonyl 0.05   10 

 

�  Advieswaarden uit de peergereviewde internationale wetenschappelijke 

literatuur: tabel 1 en 2 

�  Wetenschappelijke advieswaarden voor interne milieublootstelling in dalende 

rangorde van voorkeur: 

�  WHO–belastingswaarden (body burden, biomerkerconcentratie, …) 

�  Advieswaarden uit de peergereviewde internationale wetenschappelijke 

literatuur 

 

 

 

 

 

 

 

 



I I .2.B PARAMETERS 

 

Tabel 1: toetsingsparameters voor de effecten - CHROOM . 

parameter  / 

eenheid 
Agens waarde bron toelichting 

NOEL    No-observed effect level, geen aantoonbaar 

effect 

Cr2O3 2040 RIVM 

CrCl3 3.6 RIVM 

NOAEL oraal 

mg/kg lg/dag 

Cr(CH3COO)3 0.46 RIVM 

no-observed adverse effect level, 

drempelwaarde voor geen gevonden 

schadelijk effect; oplosbaarheid is een 

cruciale factor in de toxiciteit van Cr(III) ~ 

onoplosbaar Cr(III) is 1000 maal minder 

giftig dan oplosbaar Cr(III). 

LOAEL    lowest observed adverse effect level, 

laagste drempelwaarde 

µg/g creatinine Cr totaal 15 CDC urinaire drempel voor nephrotoxische 

effecten 

TDI oraal    

µg/kg lg/dag 

(1j) 

Cr(III) opl. 5 RIVM 

µg/kg lg/dag 

(1j) 

Cr(III) onopl. 5000 RIVM 

µg/kg lg/dag 

(1j) 

Cr(VI) 5 RIVM 

totale dagelijkse inname via orale 

blootstelling 

TDI inhalatoir     

mg/m³ Cr2O3 en 

Cr2(SO4)2 

1.99 RIVM 

mg/m³ Cr 0.6 RIVM 

totale dagelijkse inname via inhalatoire 

blootstelling 

carcinogeniteit    kankerverwekkend vermogen: het aanvaard 

extra risico van 1 op 106 . Het normale 

risico op kanker gedurende het leven is 

25.104 op 106. 

Indeling op basis van het International 

Agency for Research on Cancer (IARC) en 

het Environmental Protection Agency 

(EPA) 

ng/kg lg/dag Cr (VI) oraal 530 OEHHA Extra kankerrisico per leven = 10-4 
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53 Extra kankerrisico per leven = 10-5 

5.3 Extra kankerrisico per leven = 10-6 

2.5 Extra kankerrisico per leven = 10-4 

0.25 Extra kankerrisico per leven = 10-5 

ng/m³ Cr(VI) inhal 

0.025 

WHO 

Extra kankerrisico per leven = 10-6 

fer tiliteit Cr totaal + CDC vruchtbaarheid 

teratogeniteit Cr + CDC verstoring van de foetale ontwikkeling 

hepatisch Cr(VI) + CDC Levernecrose bij hoge dosissen 

I r r itatie 

µg/m³ 

 

Cr(VI) 

 

+++ 

20 

CDC Prikkeling: huid en luchtwegen 

Blootstellingsduur 5 maanden-10 jaar ~ 

irritatie en verzweren nasale mucosa. 

acute toxiciteit NIET AAN DE ORDE IN GENK-ZUID, 

CFR. TLV-WAARDEN 
giftigheid na eenmalige blootstelling 

chronische 

toxiciteit 

Cr(VI) +++ CDC giftigheid na langdurige of herhaalde 

blootstelling: blootstellingsduur 2-3 jaar, 

latentietijd longkanker (enige vorm) > 20 

jaar. 
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Tabel 2: toetsingsparameters voor de effecten - NIKKEL. 

parameter  / 

eenheid 
agens waarde bron toelichting 

NOEL    no-observed effect level, geen 

aantoonbaar effect 

Ni totaal 1.1 Ambrose 

et al. 

   

NOAEL oraal 

mg/kg lg/dag 

   

no-observed adverse effect level, 

drempelwaarde voor geen gevonden 

schadelijk effect; oplosbaarheid is 

een cruciale factor in de toxiciteit 

van Nikkel ~ Oplosbaar Ni (sulfaten, 

chlorides) is 10 *  meer toxisch dan 

onoplosbaar Ni (oxiden en sulfiden) 

LOAEL    lowest observed adverse effect level, 

laagste drempelwaarde 

 Ni totaal 0 RIVM bij Nikkel allergische personen 

TDI  oraal    totale dagelijkse inname  

µg/kg lg/dag Ni totaal 12 WHO inductie van eczeem bij voorgaande 

dermale nikkelallergie 

µg/kg lg/dag Ni totaal 10  RIVM NOAEL perinatale sterfte bij ratten 

µg/kg lg/dag Ni totaal 11 OEHHA School-site risk assessment 

TDI  inhalatoir      

ng/m³ Ni 50 EU  

MRL inhalatoir     

µg/m³~ 

onderbroken 

blootstelling 

Ni totaal 0.2 ATSDR 

µg/m³ ~  

chronische 

blootstelling 

Ni totaal 0.09 ATSDR 

Minimal Risk Level 

metallisch Ni 2B carcinogeniteit 

oplosbaar Ni 

(NiSO4) 

1 

IARC kankerverwekkend vermogen: het 

aanvaard extra risico van 1 op 106 . 

Het normale risico op kanker 
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oxidisch Ni 

(NiO, Ni2O3, 

NiO2, NiO3, 

Ni(OH)2) 

1 

sulfidisch Ni 

(NiS, Ni3S2) 

1 

onoplosbaar Ni 

(nikkelcarbonyl) 

1 

gedurende het leven is 25.104 op 106. 

Indeling op basis van het 

International Agency for Research 

on Cancer (IARC) en het 

Environmental Protection Agency 

(EPA) 

0.21 Extra kankerrisico per leven = 10-4 

0.021 Extra kankerrisico per leven = 10-5 

µg/m³ Ni subsulfide 

0.0021 

EPA 

Extra kankerrisico per leven = 10-6 

ng/m³ Ni totaal 250 WHO Extra kankerrisico per leven = 10-4 

  25  Extra kankerrisico per leven = 10-5 

  2.5  Extra kankerrisico per leven = 10-6 

fer tiliteit Ni ? CDC vruchtbaarheid 

teratogeniteit Ni ? WHO verstoring van de foetale 

ontwikkeling  

[Ni]serum moeder = [Ni]serum foetus 

renaal Ni ++ ATSDR Tubulaire schade met aminozuren en 

proteïnen in de urine tot gevolg 

endocr ien Ni +++ ATSDR Glucosemetabolisme 

ir r itatie  +++ ATSDR Eczeem na contactallergie 

acute toxiciteit NIET AAN DE ORDE IN GENK-ZUID, 

CF. TLV-WAARDEN 

giftigheid na eenmalige blootstelling 

     

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



I I .2.C AARD VAN HET EFFECT  

De volgende toetsingscriteria geven een weging van de aard en de ernst van het 

gedetermineerde effect en zijn impact op de gezondheid van de mens en zijn 

gezondheidsbeleving. Het is terminologie die verderop in de risicoanalyse vaak aan bod 

komt: 

 

�  acuut / chronisch: Bij het inschatten van effecten is het belangrijk te weten 

wanneer deze kunnen optreden; snel na een blootstelling (uren of dagen) of 

slechts na enkele weken of maanden ? Acute effecten zijn meestal het gevolg van 

blootstelling aan een relatief hoge dosis. 

�  lokaal / systemisch: Blijft het effect beperkt tot een plaatselijke werking of is de 

werking eerder verspreid over verschillende orgaansystemen, of beiden ? Lokale 

effecten komen meestal alleen voor bij blootstelling aan hoge concentraties of aan 

erg reactieve stoffen. 

�  niet stochastisch / stochastisch: Bestaat er voor het al dan niet optreden van 

schade een drempeldosis of niet? 

�  ernst: Wat is de ernst van de blootstellingseffecten? Zowel een kwantitatieve als 

kwalitatieve uitwerking van dit gedeelte zal aanleiding geven tot een meer 

globaliserende toetsing van de blootstellingseffecten. De omkeerbaarheid van een 

effect, door herstelmechanismen van het organisme, is van belang. Mutagene, 

carcinogene, teratogene effecten en schade aan het centraal zenuwstelsel worden 

beschouwd als onomkeerbaar. 

�  sterfte 

�  irreversibele gezondheidsschade (ernstig lichamelijk letsel, herstel slechts 

binnen enkele weken tot maanden en enige dagen tot weken 

ziekenhuisopname, de gezondheid van de blootgestelden komt ernstig in 

gevaar) 

�  reversibele gezondheidsschade (lichamelijk letsel, herstel binnen de 24 uur 

zonder enige blijvende effecten, de gezondheid van de blootgestelden loopt 

gevaar) 

�  ernstige irritatie (ondraaglijk, maar houdt onmiddellijk op na einde 

expositie, de gezondheid van de blootgestelden loopt licht gevaar) 
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�  lichte irritatie (er blijkt blootstelling aan schadelijke stoffen maar zonder 

echt relevante effecten voor de gezondheid, de gezondheid van de 

blootgestelden loopt geen merkbaar gevaar) 

�  geen effecten (geen aantoonbare effecten na blootstelling aan schadelijke 

stoffen, de gezondheid van de blootgestelden loopt geen gevaar) 
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In dit gedeelte wordt een overzicht gegeven van de relevante wijzigingen. Met de gegevens 

uit de andere disciplines kan worden nagegaan via welke weg agentia zich door de 

omgeving bewegen (lucht, bodem, water) en in welke hoeveelheid ze in de verschillende 

milieucompartimenten voorkomen. Dit is belangrijk om verspreiding en omvang van de 

verontreiniging te bepalen. 

 

Voor de globo beoordeling van de gezondheidseffecten  dienen niet enkel de mogelijke 

gevolgen van de lucht-, bodem en waterverontreinigingen te worden onderzocht maar ook 

de effecten die rechtstreeks hinder met zich meebrengen voor de mens (geurhinder, 

geluidshinder,  verkeersveiligheid, veiligheidsgevoel, …). Dit gegeven is voorwerp van 

een milieugezondheidsenquête waarvan een korte projectomschrijving in bijlage, de 

resultaten worden verwacht in het najaar van 2007. 

 

Gemeten of berekende immissiewaarden van fysische, chemische en biologische agentia 

zullen steeds getoetst worden aan zowel een wettelijke norm als aan een wetenschappelijke 

advieswaarde, met vermelding van bron, jaartal en doelgroep van de normering. Dit 

toetsingskader wordt aangereikt onder punt III.2.  

 

De wijzigingen in de leefomgeving die hier bestudeerd worden omvatten enkel de zware 

metalen lood (Pb), zink (Zn), koper (Cu), nikkel (Ni), antimoon (Sb), arseen (As), 

mangaan (Mn), cadmium (Cd) en chroom (Cr). In dit stadium van publicatie worden enkel 

de aanwezigheid van de zware metalen Ni en Cr diepgaand gezondheidskundig gekaderd. 

In de rand kunnen andere parameters vermeld en afgetoetst worden; deze behoren echter 

niet tot de originele scoop van deze gezondheidsrisicoanalyse. 

~ allezins niet in dit stadium van publicatie (draft 1) ~ 
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SCHEIKUNDIGE AGENTIA 

Identificatie van de chemische stoffen en hun concentraties 

 

In dit onderdeel wordt een opsomming gegeven van de mogelijke chemische stoffen die in 

de verschillende milieucompartimenten geïntroduceerd worden evenals hun concentratie in 

deze compartimenten waarmee mensen in contact kunnen komen, zoals bodem, binnen- en 

buitenlucht, recreatie- en drinkwater en voedsel. 

 

De concentratie van elke chemische stof wordt weergegeven voor een biologisch - klinisch 

relevante termijn. Eerst lichten we de beschikbare meetresultaten in het buitenmilieu  toe 

(VMM meetgegevens; VITO meetgegevens i.o.v. de VMM), vervolgens deze van het 

binnenmilieu (VITO meetgegevens i.o.v. de VMM).  

 

Iso-contourkaarten van de chemische stoffen: 

De verspreiding in het milieu wordt bepaald door de eigenschappen van dit milieu. De 

transportwijze, de windrichting en -snelheid, de neerslag, de topografie, de hydrogeologie 

en de bodemsamenstelling zijn maar enkele factoren die de verspreiding en de uiteindelijke 

immissie beïnvloeden. De verspreiding van stoffen in het milieu via lucht, gebeurt 

voornamelijk door de chemische gebondenheid (bv. zuivere vorm of aanwezig als 

oplosbare stof) en de fysische vorm (bv. gas/vloeibaar/vast deeltje en de deeltjesgrootte).  

 

In 2005 werd op de meetlocatie 00GK02, Krelstraat, ten noordoosten van het bedrijf 

Ugine& ALZ op het industrieterrein Genk-Zuid gemeten. In 2006 werden 3 bijkomende 

meetstations in de directe omgeving van Genk-Zuid opgestart en werd in de aangrenzende 

gemeenten Bilzen, Diepenbeek en Zutendaal een meetcampagne van 3 maanden 

uitgevoerd. 

 

Onderstaande tabel geeft een overzicht van het meetprogramma en de aangeduide 

meetlocaties. 

 

Code – locatie Oriëntatie tov ALZ Opstart PM10 – 

zware metalen 

Einde PM10- zware 

metalen 

00GK02 5 (Krelstraat) 200 m ten NO 29-01-03 lopende 

00GK03 (Ford Genk)  250 m ten ZW 18-2-06 lopende 
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00GK04 (Genk Speelpleintje Oosterring) 100 m ten NO 22-3-06 lopende 

00GK05 (Genk, De Koor) 1000 m ten NO 28-3-06 lopende 

00GK06 (Diepenbeek, wijk Rozendaal) 2,5 km ten W 31-3-06 6-07-06 

00GK07 (Bilzen, voetbalveld Heis Sport) 3 km ten Z 4-4-06 6-07-06 

00GK08 (Zutendaal, Daalstraat 102) 2,4 km ten O 28-3-06 6-07-06 

De lokalisatie van de meetposten heeft directe repercussie op mogelijke conclusies die 

gemaakt kunnen worden naar blootstelling van de bevolking.  Zo liggen de meetposten op 

een ZW-NO as. Meteogegevens van de VMM geven jaarlijks een ZW-wind als 

overheersende windrichting op. De ‘vervuilings’pluim waarin de hoogste concentraties 

contaminanten verwacht worden is niet cirkelvormig maar strekt zich ellipsvormig uit naar 

het NO t.o.v. de bron ‘Ugine & ALZ’ . De meetposten zijn verspreid over een bepaald 

lengteprofiel wat eventuele verdunningseffecten van de contaminanten in kaart kan 

brengen t.o.v. de afstand tot de vermoedelijke bron. 
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 2003 2004 2005 2006/11m 

Sector   355-85  NO 24,7% 18% 20% 20,2% 

Sector   85-175  ZO 21,6% 17,2% 17% 18,9% 

Sector  175- 265 ZW 35,9% 43,7% 40% 40,7% 

Sector  265-355 NW 17,7% 21,2% 23% 19,9% 

 

De plaatsing van een meetpost ten ZW van de vermoedelijke bron maakt het mogelijk het 

belang van deze bron t.o.v. de immissiesituatie in te schatten. Op de onderstaande figuur 

zijn de pollutierozen weergegeven van de tijdelijke meetposten 00GK04 en 00GK03 voor 

de polluent nikkel (meetperiode april – juni 2006). Voor de component nikkel kan een 

duidelijke invloed van het bedrijf Ugine & ALZ aangetoond worden. Dezelfde conclusie 

geldt voor de component Cr ~ niet aangegeven op de onderstaande figuur. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

De bron bevindt zich aan de voet van het Kempisch plateau. Dit heeft waarschijnlijk het 

gevolg dat het verdunningseffect aan de basis van ‘de schouw’  kleiner zal zijn in de 
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onmiddellijke omgeving. Een modelmatige inschatting, incluis het tekenen van iso-

contourkaarten, van de immissiesituatie wordt bemoeilijkt door dit geografisch gegeven. 

De 3 tijdelijke meetposten in Bilzen, Diepenbeek en Zutendaal laten een screening toe naar 

de geografische uitgestrektheid van mogelijke blootstelling en belasting. 

 

ZWEVEND STOF 

 

Zwevend stof is een mengsel van vloeibare of vaste deeltjes met uiteenlopende 

samenstellingen en afmetingen. Zowel de natuur als menselijke activiteiten kunnen een 

bron zijn van deze deeltjes. De schade die deeltjes veroorzaken hangt af van hun 

samenstelling. 

 

Primaire deeltjes worden rechtstreeks uitgestoten in de atmosfeer door verschillende 

soorten bronnen of ze worden gevormd door mechanische verkleining van grover materiaal 

(bijvoorbeeld zware metalen bij metaalverwerking). 

Secundaire deeltjes ontstaan in de atmosfeer door chemische reacties. Zo is het bv. niet 

ondenkbaar dat stof beladen met Cr kan uitlogen in de condensatiekern die rond het 

stofdeeltje gevormd wordt bij luchttransport en hierdoor een andere redoxtoestand 

aanneemt met een gewijzigde toxicologische impact tot gevolg. 

 

Vaak worden de stofdeeltjes ingedeeld volgens de grootte. Hierbij wordt de 

aerodynamische diameter (a.d.) gebruikt, die gelijk is aan de diameter van een bolvormig 

deeltje dat in de omgevingslucht hetzelfde gedrag vertoont als dat stofdeeltje. De meest 

besproken fracties zijn PM10 en PM2,5. Dit zijn fracties met een a.d. kleiner dan 
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respectievelijk 10 en 2,5 µm. De efficiëntie waarmee deeltjes worden opgenomen in het 

lichaam is afhankelijk van de deeltjesgrootte. Hoe kleiner de deeltjes, hoe verder ze in de 

longen kunnen doordringen. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Er werden door VITO, in opdracht van de VMM, bijkomende metingen gedaan om de 

luchtkwaliteit binnen en buiten het basisschooltje ‘De Sleutel’  na te gaan. De school is iets 

verderop gevestigd van de bron en ligt naast het speelterrein ‘Oosterring’  waar de meetpost 

00GK04 staat met de hoogste metaalconcentraties. Een belangrijke doelstelling van het 

project was de representativiteit van de metingen op de meetpost 00GK04 na te gaan om 

zo een juiste inschatting te maken van de luchtkwaliteit op deze school. Dit werd beslist 

door de stuurgroep Genk-Zuid (september 2006). Via deze metingen kan men de lokale 

verspreiding en de effecten van de verhoogde concentraties van Ni en Cr en andere zware 

metalen op de gezondheid in de buurt na te gaan. Hierdoor werden experimentele data 

bekomen voor een kwantitatieve beschrijving van de bron-effect keten. Voor de bepaling 

van de luchtkwaliteit en de humane blootstelling bij de verspreiding via de lucht, werd een 

meetcampagne uitgevoerd voor een karakterisering van binnenhuisstof en PM10-stof in en 

rondom de school ‘De Sleutel’  in vergelijking met een referentieschool te Bokrijk. 

Het leefomgevingsonderzoek bestond uit 24-uursmetingen van de concentraties aan PM10-

stof en zware metalen in de lucht en bepaling van de depositie aan stof en metalen in de 

omgeving van de school ‘De Sleutel’ . Het onderzoek naar de luchtkwaliteit bestond uit 

continue metingen gedurende 3 maanden op 2 locaties in de buitenomgeving van de school 

‘De Sleutel’  en in de binnenomgeving van de school en een referentieschool te Bokrijk. 

Bijkomend zijn veegmonsters genomen in en rond beide scholen op verschillende 

tijdstippen. 
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Het volledige meetrapport ‘Metingen zware metalen in Genk – Speelterrein Oosterring en 

basisschool De Sleutel 2006’  door VITO is bijgevoegd als bijlage 3. 

 

 

 

De gemeten stofconcentraties in en om de school ‘De Sleutel’  en in (hier werden geen 

buitenmetingen uitgevoerd) de referentieschool te Bokrijk worden samengevat in de 

volgende tabel: 

 

Tabel 3: Overzicht van de statistische gegevens voor de stofconcentraties (µg/m³) PM10 voor alle 

beschikbare data (meetperiode oktober 2006 – februari 2007). 

PM10 (µg/m³) Locatie Gemiddelde Maximum Minimum 
Aantal 

metingen 

Bokrijk 

(trappenhal) 
Binnen 33.4 109.2 0.3 129 

De Sleutel 

(inkomhal) 
Binnen 22.9 64.6 7.4 133 

Speelkoer ‘De 

Sleutel’  
Buiten 31.0 62.2 10.6 70 

Speelplein 

Oosterring 
Buiten 32.0 64.1 10.6 115 

 

 

Meetpost 

00GK04 

De Sleutel 
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In de binnensituatie wordt er meer PM10-stof gemeten te Bokrijk i.v.m. ‘De Sleutel’ . Een 

mogelijke verklaring is dat de bemonsteringslocatie (in de gang onder een centrale trap) te 

Bokrijk een veel hogere passage kent van kinderen. Er wordt vermoed dat dit stof een 

voornamelijk organisch-silicium samenstelling kent. De school te Bokrijk omvat ca. 200 

kinderen, deze van ‘De Sleutel’  ca. 130. Specifiek voor ‘De Sleutel’  is de concentratie 

PM10 in het buitenmilieu groter dan in het binnenmilieu. In de weekends, op woensdagen 

en feestdagen ligt de stofconcentratie binnen beduidend lager: een factor 10 voor Bokrijk 

en een factor 5 voor ‘De Sleutel’ .  

 

In 2005 werd de daggrenswaarde van 50 µg/m³ voor de bescherming van de gezondheid 

van de mens in 17 van de 31 in Vlaanderen opgestelde meetstations meer dan 35 keer 

overschreden. De jaargrenswaarde van 40 µg/m³ werd in 2005 nergens in Vlaanderen 

overschreden. In zoverre we mogen aannemen dat de meetperiode van de meetcampagne 

in en om de school ‘De Sleutel’  representatief is voor een heel jaar (in de VITO 

meetcampagne wordt geen rekening gehouden met de seizonale meteo), wordt hier de 

jaargrenswaarde ook niet overschreden. Dit is anders voor de daggrenswaarden (4% 

speelkoer – 7% speelplein dagoverschrijdingen), maar niet alarmerend anders dan in 

Vlaanderen. 

 

ZWARE METALEN OP ZWEVEND STOF 

 

BUITENMILIEU 

 

In de onderstaande tabel worden de daggemiddelde concentraties zware metalen in PM10-stof 

weergegeven van januari tot en met november 2006 van de meetstations 00GK02, 00GK03, 

00GK04 en 00GK05, gelegen in de directe omgeving van Genk-Zuid. 

 

Tabel 4: VMM Meetresultaten zwevend stof (PM10) ~ jan-nov 2006  

Code # Pb Zn Cu Ni Sb As Mn Cd Cr  

  ng/m³ ng/m³ ng/m³ ng/m³ ng/m³ ng/m³ ng/m³ ng/m³ ng/m³ 

00GK02 297 35,9 194,8 16,3 46,9 0,7 1,0 43,0 2,4 120 

00GK03 269 24,0 143,8 19,6 57,3 1,2 1,0 33,7 1,8 136 

00GK04 211 61,3 428,5 32,2 87,9 1,9 1,3 115,9 5,9 236 

00GK05 240 21,9 125,3 11,5 18,2 0,6 0,5 24,1 1,6 45 
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De tabel illustreert de graduele daling van de gemeten concentraties in functie van de 

afstand van het bedrijf in de 3 locaties gelegen ten NO en dit in functie van de 

overheersende zuidwestenwind. Het meetstation 00GK04 heeft de hoogste concentraties, 

vervolgens 00GK02 en ten slotte 00GK05. In de tabel werden de metalen met de hoogste 

gezondheidskundige impact, diegene die zich het slechtst verhouden t.o.v. de immissie 

richtwaarden, rood gearceerd: Ni en Cr. 

 

De volgende tabel toont voor de periode 10 oktober 2006 – 26 februari 2007 de 

meetresultaten in PM10-stof (buitenmilieu) ter hoogte van de vaste meetpost 00GK04 (jan-

nov 2006), speelplaats school ‘De Sleutel’  en het speelplein aan de Oosterring. (VITO, 

2007) De tabel is casewise opgesteld en vermeldt enkel de waarden voor die dagen dat op 

alle locaties, van het VITO-onderzoek, data beschikbaar waren.  

Let wel, het aantal meetdagen is anders in de VMM meetpost 00GK04 t.o.v. de VITO 

meetpost speelplein Oosterring. 

 

 ng/m³ Pb Zn Cu Ni Sb As Mn Cd Cr 

00GK04 61,3 428,5 32,2 87,9 1,9 1,3 115,9 5,9 236 

De Sleutel 

~ speelkoer  
53.8 298.8 19.8 47.5 1.1 0.6 80.3 4.0 161.0 

B
U

IT
E

N
 

Speelplein 65.8 406.0 27.7 75.6 1.3 1.1 121.4 4.3 266.1 

 

Zowel op de speelkoer van de school ‘De Sleutel’ , als het speelplein, als aan de meetpost 

00GK04, wordt een sterk verhoogde concentratie gemeten voor Pb, Ni, Mn en Cr t.o.v. de 

referentiegegevens. Het VITO meetrapport toont, voor het buitenmilieu, geen verschil aan 

tussen concentratieniveaus in het weekend versus weekdagen. Zowel voor het speelplein 

‘Oosterring’  als de speelkoer ‘De Sleutel’  worden hogere concentraties zware metalen 

vastgesteld bij een windrichting ZZW en ZWW.  

 

Indien naar de belading wordt gekeken, stelt het VITO een zelfde trend vast bij de 

metaalgehalten (op het PM10-stof) als hoger beschreven bij de metaalconcentraties. Op 

basis van de meetresultaten belading van PM10-stof met zware metalen vindt men 2 

duidelijke groepen terug, elk met een specifieke correlatie zware metalen: 
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�  Pb, Zn en Cu  

�  Ni, Mn en Cr  

Een derde groep met Sb, As en Cd onderscheidt zich door hun zeer lage concentraties. 

Hierdoor is de spreiding en eventuele correlaties op een bepaalde stoffractie moeilijk weer 

te geven.  

Het gegeven van een correlatie tussen specifieke metalen in éénzelfde groep is van belang 

bij het selecteren en toepassen van eventuele blootstelling reducerende maatregelen. Zo 

kunnen bv. bronmaatregelen voor Ni een gelijkaardige grootteorde van effect ressorteren 

op de metalen Mn en Cr. 

 

Voor alle gemeten zware metalen bestaat er een concentratiegradiënt tussen de 

meetlocaties speelkoer ‘De Sleutel’  en speelplein ‘Oosterring’ . De concentraties alsook de 

beladingen zijn hoger voor het speelplein dan de speelkoer. Mogelijke verklaringen zijn de 

ligging t.o.v. de bron (geografisch: meteo, afstand, hoek t.o.v. de overheersende 

windrichting, …), de aanwezigheid van een naaldbos tussen beide locaties (waarschijnlijk 

een verdunnend effect), … 

 

Zowel voor Cr als voor Ni is de vorm waarin het element voorkomt van belang naar de 

ernst van het eventueel daaraan verbonden toxicologisch effect. 

�  Nikkel (Ni): metallisch, sulfide, oplosbaar, oxide 

�  Chroom (Cr): chroom driewaardig [Cr(III)] oplosbaar of onoplosbaar en 

zeswaardig chroom [Cr(VI)] 

 

Voor Nikkel heeft de VMM een speciatie uitgevoerd op basis van 15 meetdagen. Het 

procentueel aandeel in de samenstelling Ni-totaal is: 

 

�  64.3 % oxide 

�  24.6 % oplosbaar 

�  7.5 % sulfide 

�  2.8 % metallisch 

 

Voor Chroom werd nog geen speciatie uitgevoerd. Toch is het differentiëren tussen Cr(III) 

en Cr(VI) toxicologisch van groot belang. Voorlopig maken we gebruik van schattingen 

voor wat betreft de samenstelling totaal Cr: 

Nikkel PM10 oxide opl sulf metal 

ng/m³ 64.3% 24.6 % 7.5 % 2.8 % 

00GK04 56.5 21.6 6.6 2.5 

speelkoer  30.5 11.7 3.6 1.3 
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�  Het Milieueffectrapport van de NV ALZ/Sunbrite voor de uitbreiding van het 

bedrijf in Genk, dd. 30/04/2001, stelt het totaal Cr samen als 99 % Cr(III) en 1 % 

Cr(VI). 

�  Het artikel ‘Determination of Cr(VI) in ambient airborne particulate matter by a 

species-preserving scrubber-sampling technique’  (Metze et al., 2004) stelt 6.3 [0.9 

– 17.7] % Cr(VI) als gemiddelde op 15 meetdagen in de buurt van een 

metallurgisch bedrijf te ‘North-Rhine-Westphalia’ . 

 

Dit levert de volgende cijfergegevens op: 

ng/m³ Totaal Cr  99 vs 1 % 93.7 vs 6.3 % 

  Cr  (I I I ) Cr  (VI ) Cr  (I I I ) Cr  (VI ) 

00GK04 236 233.64 2.36 221.13 14.87 

De Sleutel ~ 

speelkoer  
161.0 159.39 1.61 150.86 10.14 B

U
IT

E
N

 

Speelplein 266.1 263.44 2.66 249.34 16.76 

 

Om een inschatting te kunnen maken naar acute toxiciteit beschikken we over de 

dagmaxima: 

 

Tabel 5: VMM Meetresultaten zwevend stof (PM10) ~ dagmaxima periode jan-nov 2006  

Code # Pb Zn Cu Ni Sb As Mn Cd Cr  

  ng/m³ ng/m³ ng/m³ ng/m³ ng/m³ ng/m³ ng/m³ ng/m³ ng/m³ 

00GK02 297 452.1 1505.3 121.0 684.7 4.2 10.1 344.5 24.6 866.0 

00GK03 269 148.7 1438.5 298.0 1402.6 7.0 20.7 280.3 21.6 1604.7 

00GK04 211 420.5 2458.5 138.2 550.6 13.7 12.4 702.0 288.6 1158.3 

00GK05 240 78.7 1268.9 48.3 264.6 3.5 8.1 149.6 7.7 341.4 

 

Tabel 6: meetresultaten VMM – VITO zwevend stof (PM10) ~ dagmaxima (casewise) 

 ng/m³ Pb Zn Cu Ni Sb As Mn Cd Cr 

00GK04 420.5 2458.5 138.2 550.6 13.7 12.4 702.0 288.6 1158.3 

De Sleutel 

~ speelkoer  
232.0 1332.3 42.1 157.7 6.2 2.4 326.9 15.7 1117.4 

B
U

IT
E

N
 

Speelplein 232.7 1487.0 65.4 220.9 7.7 22.6 402.1 12.1 1362.9 
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BINNENMILIEU 

 

In een gelijkaardige methodiek aan de metingen van de zware metalen in het buitenmilieu 

werden binnen in de school ‘De Sleutel’  te Sledderlo en een referentieschool te Bokrijk 

zware metalen bepaald op het zwevend stof PM10.  

De volgende tabel is casewise opgesteld en vermeldt enkel de waarden voor die dagen dat 

op alle locaties, van het VITO-onderzoek, data beschikbaar waren. In beide scholen werd 

er gemeten in een gang:  

 

Tabel 7: gemiddelde zware metalenconcentraties voor zwevend stof PM10 in het binnenmilieu. (casewise) 

ng/m³ Pb Zn Cu Ni Sb As Mn Cd Cr 

Bokr ijk 15.5 56.1 7.7 2.3 1.7 0.5 11.5 2.6 6.3 

B
IN

N
E

N
 

De Sleutel  41.0 201.5 12.6 32.5 1.1 0.6 56.2 4.0 76.3 

 

In het binnenmilieu van de school ‘De Sleutel’  werd een sterk verhoogde concentratie 

gemeten voor Pb, Ni, Mn, Cr, Cd en Zn t.o.v. de school te Bokrijk.   

Het VITO meetrapport toont, voor het binnenmilieu te Bokrijk, een factor 2 verschil aan 

tussen concentratieniveaus in het weekend versus weekdagen: tijdens de weekdagen zijn 

alle metalenconcentraties beduidend hoger. Gezien dezelfde schommelingen zijn terug te 

vinden bij de PM10 concentratieprofielen, is dit hoogstwaarschijnlijk te wijten aan de 

aanvoer van metalenhoudend stof van buitenaf! 

Voor ‘De Sleutel’  te Sledderlo is het verschil tussen weekend- en weekdagen veel minder 

uitgesproken. Een verklaring hiervoor kan de verhoogde externe milieudruk aan zware 

metalen zijn te Sledderlo. Aangezien eenzelfde resultaat werd bekomen voor PM10-stof is 

meer passage van kinderen te Bokrijk (+/- 200 leerlingen) dan te Genk (+/- 130 leerlingen). 

 

Een analyse van de belading van het PM10-stof binnenmilieu leert dat er een uitgesproken 

verhoging bestaat van de concentraties van Ni, Mn en Cr in de school ‘De Sleutel’  t.o.v. de 

school te Bokrijk. Pb, Cu en Zn komen in min of meer vergelijkbare concentraties voor in 

de 2 scholen.  Beide groepen kunnen eens te meer van elkaar onderscheiden worden. 

Voor de metalen Cd, As en Sb wordt een vergelijkbare tot licht hogere concentraties 

gemeten te Bokrijk t.o.v. ‘De Sleutel’ . Weerom, deze laatste 3 vertegenwoordigen zeer 

lage concentraties met een grote spreiding. 

 



 32 

Te vervollediging de dagmaxima van zware metalen op PM10-stof in het binnenmilieu: 

 

Tabel 8: dagmaxima zware metalenconcentraties voor zwevend stof PM10 in het binnenmilieu. (casewise) 

ng/m³ Pb Zn Cu Ni Sb As Mn Cd Cr 

Bokr ijk 35.0 163.6 20.3 6.9 5.9 0.5 11.5 2.6 6.3 

B
IN

N
E

N
 

De Sleutel  145.3 780.8 30.9 119.8 11.0 2.6 231.3 8.5 303.9 

 

 

BUITENMILIEU VS. BINNENMILIEU 

 

Het ventilatiegebeuren in gebouwen reflecteert het binnensijpelen van zwevende 

metalendeeltjes van de buitenomgeving naar de binnenomgeving. Alzona et al., 1979 drukt 

het ventilatiegebeuren uit in de relatie zwevend stof in binnenomgeving t.o.v. de 

buitenomgeving: hoe meer ventilatie, hoe hoger de verhouding. 

�  Binnen/buiten = 0.42 voor Pb voor een gemiddelde woning. 

�  Binnen/buiten = 0.17 bij bedekking van de ramen met plastic folie 

�  Binnen/buiten = 1.2 bij opening van het raam 

Een vergelijkbare studie van het VITO in een school te Hoboken (Moretusburg) leverde 

een verhouding binnen/buiten op van 0.28 voor Pb in zwevend stof. 

Voor de school ‘De Sleutel’  vinden we de volgende verhoudingen terug: 

 

Tabel 9: verhouding metaalconcentraties tussen het buitenmilieu en het binnenmilieu in de school ‘De 

Sleutel’  

  Pb Zn Cu Ni Sb As Mn Cd Cr 

ng/m³ 0.8 0.7 0.6 0.7 1.0 0.9 0.7 1.0 0.5 

D
e 

Sl
eu

te
l 

Binnen/Buiten 
mg/kg 1.1 1.0 0.9 1.0 1.3 1.3 1.0 1.3 0.7 

 

In de gehele reeks is enkel Cr significant afwijkend: het gehalte aan Cr in buitenstof is 

hoger dan het gehalte aan binnenstof. Dit kan erop wijzen dat een bepaalde stoffractie 

wordt tegengehouden (laten we stellen een soort filtratie) door het gebouw. Vermoedelijk 

komt chroom in PM10-stof meer voor in de grove fractie i.p.v. de fijne fractie, waardoor 

het zich anders gaat verhouden dan de andere metalen. Slechts door stoffractionering kan 

men hier wetenschappelijk meer informatie van krijgen. 
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Voor alle andere zware metalen kunnen we een gelijke concentratie / belading vaststellen 

van binnen t.o.v. buiten. 

 

Als blootstelling reducerende maatregel zou men kunnen overwegen om te verhinderen 

zware metalen te laten binnenkomen. Meer hierover in stap 5 van de risicoanalyse. 

 

EVOLUTIE 

Het is belangrijk om aan te tekenen dat de voorliggende serie metingen uitsluitend een 

beeld geven van de huidige expositie. Het is mogelijk - en zelfs aannemelijk - dat in het 

verleden de concentraties in lucht hoger zijn geweest. Eenduidig interpreteerbare metingen 

hiervan zijn niet beschikbaar vermits er in 2003 werd overgeschakeld van de bemonstering 

van totaal stof op de bemonstering van PM10-stof, de nieuwe internationale standaard 

volgend. De luchtconcentraties nikkel en chroom, gemeten voor 2003, zijn niet 

vergelijkbaar met deze van na 2003. Totaal stof includeert PM10, maar ook grotere fracties 

die op hun beurt ook beladen kunnen zijn met zware metalen. Zoals eerder aangegeven 

wordt de impact van de grotere fracties op de mens kleiner geacht dan deze van de fijnere 

fracties. 

 

Volgend op een concentratiepiek gemeten in 2004 kent zowel de nikkel- als 

chroomconcentratie in de lucht (gemeten op PM10-stof) jaarlijks een lichte daling. De 

eerste trimestriële gegevens van 2007 geven geen noemenswaardige daling aan van de 
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nikkel- en chroomconcentratie gemeten op PM10. Houdt men echter rekening met een 

verhoogd voorkomen van ZW-wind (+ 10 à 20 %) geeft dit theoretisch een daling aan bij 

uitmiddeling over een heel jaar, echter niet absoluut meetbaar op dit ogenblik.  

 
DEPOSITIE STOF 

 

Voor beide scholen werden meerdere stalen van gecumuleerd stof gecollecteerd in een 

aantal lokalen van het schoolgebouw. Er werden monsters genomen van het vloerstof in de 

inkomhal, het klaslokaal en de eetzaal. Tevens werd een mengmonster ‘oud stof’  genomen 

aan de bordrand en op verschillende kasten. Dit stof werd bemonsterd op de aanwezigheid 

van zware metalen. 

 

BINNENMILIEU 

 

De metaalgehalten (belading van) in het veegstof op de vloer van de eetzaal van de school 

‘De Sleutel’  is significant hoger (factor 2 – 4) t.o.v. deze van de vloeren van de klas en de 

inkom. Voor de groep (cf. belading zware metalen PM10-stof) Cr, Mn en Ni bestaat er een 

concentratiegradiënt oplopend van de inkom, via de klas naar de eetzaal. 

 

Figuur  1: Concentratiegradiënt voor zware metalen (� g/g) in depositie stof op verschillende locaties in de 
school “De Sleutel”  te Genk. 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

In de eetzaal van ‘De Sleutel’  worden sterk verhoogde concentraties Pb (tot 20 g/kg) 

teruggevonden in het aanwezige stof op de vloer. Deze Pb-belading vindt men niet terug 

op de speelkoer. Dit doet een interne bron vermoeden. 
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BUITENMILIEU 

De metaalgehalten van het veegstof op de vensterbanken zijn significant verhoogd (factor 

2 – 5) t.o.v. de metaalgehalten op oa. de speelkoer. Eenzelfde conclusie vinden we terug 

voor de school te Bokrijk. Hier dient wel vermeld te worden dat de metaalgehalten in het 

veegstof van de speelkoer te Bokrijk een factor 2 – 4 lager liggen t.o.v. deze van de 

speelkoer van ‘De Sleutel’ . 

 

Tabel 10: Overzicht van de stofconcentraties zware metalen (µg/g) in de school ‘De Sleutel’  te Genk, 

uitgemiddeld over 4 perioden (9/11/2006, 24/11/2006, 8/12/2006 en 21/12/2006). 

 Pb Ni Cd As Mn Zn Cu Cr V 

Klas 305.4 1005.6 4.7 0.0 918.6 860.6 164.9 5190.9 68.6 

Inkom 5162.3 423.3 3.1 0.0 514.5 611.4 98.7 2672.7 59.1 

Eetzaal 10158.9 1374.5 6.1 12.0 1538.1 1273.3 209.6 8068.1 176.4 

Vensterbank 364.8 3027.3 8.0 5.7 3333.6 1543.9 300.0 28037.7 204.7 

Speelplaats 18.4 462.5 0.4 2.0 211.9 93.2 18.6 1163.7 11.5 

Oud stof 191.6 377.1 5.9 14.9 349.9 1398.2 78.4 868.8 55.8 

 

Voor de elementen Cr, Mn, Ni, in beperkte maten voor Cu en Zn, is de depositie voor de 

school ‘De Sleutel’  hoger dan de normaal voorkomende waarden. Dit geldt niet voor de 

andere zware metalen; Pb, Cd, As en V. Correleren we dit gegeven met de PM10 waarden 

in zwevend stof, dan wordt Ugine & ALZ als de bron geacht. 

 

BINNENMILIEU VS. BUITENMILIEU 

Op de vloeren in de school ‘De Sleutel’  zijn de concentratieniveaus (stofbelading) voor Ni, 

Mn en Cr een factor 2 tot 5 hoger binnen t.o.v. de speelkoer. Dit kan duiden op een op-

concentratie in de school van meer ‘verontreinigd stof’ : ervaring van het VITO in 

vergelijkbare omstandigheden geeft aan dat de stoffractie (‘klevend’ ) met het 

‘verontreinigde stof’  wordt binnengebracht in de school via het schoeisel. 
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Tabel 11: Overzicht van de waarden stof (mg/m²) en zware metalenbeladingen (µg/m²) in de school ‘De 

Sleutel’  te Genk, uitgemiddeld over 4 perioden (9/11/2006, 24/11/2006, 8/12/2006 en 21/12/2006). 

 Stof Pb Ni Cd As Mn Zn Cu Cr V 

Klas 14.0 4.3 14.2 0.1 0.0 12.9 12.2 2.3 73.6 1.0 

Inkom 28.2 111.4 9.6 0.1 0.0 11.6 13.2 2.1 62.4 1.4 

Eetzaal 19.8 183.4 20.9 0.1 0.2 23.6 20.7 3.5 127.7 2.7 

Vensterbank 64.3 27.3 212.1 0.6 1.0 212.9 132.0 21.9 3475.0 22.0 

Speelplaats 2982.2 69.7 1682.1 1.3 6.1 772.1 364.3 70.9 4606.3 42.2 

Oud stof 6630.0 1270.0 2500.0 39.0 99.0 2320.0 9270.0 520.0 5760.0 370.0 

 

Tabel 12: Overzicht van het gemiddelde gehalte zware metalen (mg/kg) in het depositiestof in de school ‘De 

Sleutel’  te Genk. 

 Pb Ni Cd As Mn Zn Cu Cr V 

 Binnenomgeving 

Vloer 5208.9 934.4 4.6 4.0 990.4 915.1 157.7 5310.6 101.4 

 Buitenomgeving 

Vensterbank 364.8 3027.3 8.0 5.7 3333.6 1543.9 300.0 28037.7 204.7 

Speelplaats 18.4 462.5 0.4 2.0 211.9 93.2 18.6 1163.7 11.5 

 

Bij vergelijking van het totale gemiddelde gehalte zware metalen (zowel binnen als buiten) 

in beide scholen, wordt voor alle metalen een hoger gehalte zware metalen gemeten in het 

depositiestof van de school ‘De Sleutel’  t.o.v. de school te Bokrijk. De verschillen zijn 

beduidend voor Cr (90 * ), Ni (40 * ) en Pb en Cd (20 * ).  

Voor wat betreft de depositie zelf vinden we vergelijkbare waarden in en om de 2 scholen 

voor de zware metalen Zn, Mn, Cu, Cd, V en As. Ze zijn beduidend hoger in en om de 

school ‘De Sleutel’  voor Cr (24 * ), Pb en Ni (15 * ).  

 

Oud stof is stof dat werd verzameld op de zolder en in opslagruimten. De belading (µg/g) 

van dit stof is, voor Ni en Cr, niet verhoogd t.o.v. de belading in het binnenmilieu of het 

buitenmilieu. Afgaand op deze resultaten is een mogelijk verleden van hogere emissies dan 
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de huidige t.g.v. Ugine & ALZ niet zichtbaar. Absoluut gezien is er echter wel veel oud 

stof aanwezig per m². Hierdoor is de concentratie per m² wel verhoogd. 

 

 

Eigenschappen van de chemische stoffen Nikkel en Chroom: 

Na de identificatie van de potentieel verontreinigende factoren is het belangrijk te weten in 

welke mate deze verontreiniging aanwezig is. De immissie op de plaats van het onderzoek 

is afhankelijk van de emissie, het transport, de transformatie tijdens het transport en de 

eliminatie. Tussen het moment van uitstoot en de impact kunnen wijzigingen optreden in 

concentratie en in aard. Deze wijzigingen zijn afhankelijk van de fysische en scheikundige 

eigenschappen van de agentia en van de milieucompartimenten. 

 

NIKKEL  

 

Nikkel is een hard, zilver-wit metaal met de specifieke eigenschap om graag te binden met 

andere metalen (Fe, Cu, Cr en Zn) en zo legeringen te vormen. Deze legeringen worden 

gebruikt om muntstukken, juwelen, roestvaste en hittebestendige voorwerpen, 

warmtewisselaars, …te maken. Naast deze legeringen bestaan er ook stoffen waarin nikkel 

gebonden is met chloor, zwavel en zuurstof. Veel van deze verbindingen zijn 

wateroplosbaar (vrij gemakkelijk zelfs) en bezitten een karakteristieke groene kleur. 

Nikkel en nikkelgebonden stoffen bezitten geen karakteristieke geur of smaak. 

Nikkelgebonden stoffen worden gebruikt voor nikkelhoudend plaatmateriaal, om keramiek 

te kleuren, om bepaalde soorten batterijen te maken, als katalysator van chemische 

reacties, … 

 

Nikkel komt, gebonden aan andere elementen, natuurlijk voor in de aardkorst (6 %). In het 

milieu komt nikkel vooral voor als oxide of sulfide. Nikkel wordt in de atmosfeer gebracht 

door industriële processen zoals metallurgie, steenkoolverbranding, olieverbranding, 

mijnbouw en verbrandingsovens. Deze industrietakken dienen dan ook aandacht te 

schenken aan emissiebeperkende maatregelen. 

 

Nikkel dat geëmitteerd wordt in de atmosfeer is meestal gebonden aan kleine stofdeeltjes. 

Deze bereiken de bodem via depositie of uitregening. Aanwezig op kleine stofdeeltjes kan 

het dagen duren vooraleer nikkel in de bodem terecht komt, met een vrij grote geografische 
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verspreiding tot gevolg. Eenmaal afgezet in de bodem vinden we nikkel vooral terug in 

bodem of sediment waar het zich vooral zal binden aan Fe of Mn. Onder zure 

omstandigheden wordt nikkel meer mobiel in de bodem met het risico tot doorsijpeling 

naar het grondwater. 

Nikkel concentreert zich niet in vis. Sommige planten kunnen nikkel opnemen en 

accumuleren tot hoge concentraties. Nikkel lijkt echter niet te accumuleren in dieren. 

 

Bij proefdieren induceert een te kort aan Ni in het lichaam anemie door de gereduceerde 

absorptie van Fe. Nikkel heeft ook effecten op het Ca- en Zn-metabolisme en blijkt een 

belangrijke component te zijn voor de werking van sommige eiwitten en enzymen. Nikkel 

is betrokken in het mechanisme van regulatie van de bloeddruk.  

 

CHROOM  

 

Chroom is een hard staalgrijs metaal dat zeer bestendig is tegen oxidatie, zelfs bij hoge 

temperaturen. Het is het zesde meest voorkomende element in de aardkorst. 

 

Chroom wordt gebruikt in drie basisindustrieën: metallurgie, chemische industrie en 

refractorische nijverheid. Net zoals nikkel is chroom een belangrijke component van 

roestvast staal. In de chemische industrie wordt chroom vooral gebruikt als pigment van 

verven. 

 

Chroom komt voor onder verschillende oxidatievormen met een valentierange van -2 tot 

+6. De meest voorkomende valentietoestanden zijn 0 (elementair Cr), +3 (trivalent) en +6 

(hexavalent). Beide laatste vormen ressorteren biologisch de meest significante effecten. 

Omwille van zijn reactiviteit is hexavalent Cr 1000 maal meer toxisch gebleken dan zijn 

trivalente vorm. Door deze reactiviteit wordt Cr(VI) in het milieu vrij snel gereduceerd tot 

Cr(III). 

 

Uitloging vanuit de toplaag van de bodem is de meest belangrijke natuurlijke bron van Cr 

naar het grondwater. 
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Het doel is een concreet beeld te scheppen van de omgeving, in relatie tot de te verwachten 

gezondheidsimpact van op de mens en zijn gezondheid. 

 

I I I .2.A TE ONDERZOEKEN GEOGRAFISCHE ZONES 

 

Op basis van de meetgegevens (vaste meetposten, tijdelijke meetposten) van de VMM en 

VITO kunnen we het volgende gebied afbakenen als relevant voor mogelijke 

gezondheidskundige effecten te onderzoeken t.g.v. een milieublootstelling aan zware 

metalen.  

 

 

I I I .2.B  BESCHRIJVING VAN HET RUIMTEGEBRUIK IN DE OMGEVING 

 

Het gewestplan geeft voor het afgebakende gebied de bestemming woongebied op, 

aangevuld met een vrij groot woonuitbreidingsgebied. Vlak aan de Oostgrens van het 

bedrijf bevindt zich een speelplein (Oosterring). De Stad Genk heeft recent beslist het 

speelplein niet meer als dusdanig te gebruiken en in te richten. 
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Verderop bevinden zich 2 andere scholen: 

�  Basisschool ‘  De Vlinder’  (Bijlkestraat 1) 

�  Kleuterschool ‘Mickey Mouse’  (Brandweg 1) 

�  Basisschool ‘De Sleutel’   

�  Centrum Bethanië ~ BO type ~ (Smeilstraat 74) 

 

 

I I I .2.C BESCHRIJVING VAN DE BLOOTGESTELDE GROEPEN  

 

Een risicogroep toont een verschillende of uitvergrote respons op zware metalen i.v.m. 

andere personen, blootgesteld aan dezelfde concentraties. Het genetisch profiel, leeftijd, 

algemene gezondheidstoestand, blootstellingen aan andere stoffen met gelijkaardige 

impact op de gezondheid, … zijn beïnvloedende actoren. Deze parameters resulteren in een 

verminderde detoxificatie of excretie van zware metalen uit het lichaam; of ze 

compromitteren bepaalde orgaanfuncties, op zich belast door het zware metaal. 

 

Kinderen zijn een belangrijke risicogroep voor zware metalen. Kinderen zijn geen kleine 

volwassenen. De blootstelling van een kind aan zware metalen t.o.v. een volwassene 

verschilt op vele vlakken. Kinderen drinken meer, eten meer, ademen meer lucht in per kg 

lichaamsgewicht en hebben een groter huidoppervlak i.v.m. hun lichaamsvolume. Het dieet 

van een kind verschilt vaak van dat van een volwassene. Het gedrag van een kind en zijn 
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specifieke levensstijl beïnvloeden zijn blootstelling. Kinderen kruipen over de vloer, steken 

alle mogelijke voorwerpen in hun mond en besteden heel wat meer tijd buiten t.o.v. 

volwassenen. Kinderen leven korter tegen de grond en, ze oordelen vooral niet op een 

volwassen wijze om gevaren uit de weg te gaan. 

 

Andere risicopersonen zijn mensen met een nierdysfunctie en personen die allergisch zijn 

voor nikkel.  

 

Omdat diabetici vaak nierschade vertonen, en omdat hyperglycemie een duidelijk 

aangetoond nikkeleffect is in dierproeven, behoren diabetici ook tot de risicogroep in de 

scoop van deze risicoanalyse. 

 

Vanuit de demografische studie ‘Basisgegevens van de Genkse bevolking op wijkniveau’  

(toestand 01/01/2006) worden de volgende risicogroepen geconcretiseerd voor de wijken 

Nieuw- en Oud-Sledderlo: 

 

26 % van de Genkse bevolking woont in vijf impulswijken, waaronder de wijk Nieuw-

Sledderlo. Deze 5 impulswijken staan in voor 9 % van de totale Genkse oppervlakte wat 

dus een hoge bevolkingsdichtheid doet vermoeden: Oud Sledderlo huisvest 1538 mensen 

aan 472 inw/km², Nieuw Sledderlo huisvest2227 mensen aan 2816 inw/km². 

 

Uit de gegevens per wijk blijkt dat globaal gezien de bevolking in de impulswijken jonger 

is dan die in de andere wijken. De wijken Nieuw- en Oud-Sledderlo springen in het oog 

doordat circa 1/3 inwoners jonger is dan 20 jaar. 

 

Het geboortecijfer voor Nieuw-Sledderlo ligt met 21.84‰ boven het Genkse gemiddelde 

van 11.35‰. 

 

Het aantal 0-2 jarigen voor Nieuw-Sledderlo bedraagt 7 % (156) t.o.v. het totale 

inwonersaantal voor deze wijk. Gemiddeld voor Genk vinden we 3.4 % 0-2 jarigen terug. 

Voor Oud-Sledderlo bedraagt dit cijfer 3.4 % (52). Het aantal 3-5 jarigen voor Nieuw-

Sledderlo bedraagt 5.4 % (121) t.o.v. het totale inwonersaantal voor deze wijk. Gemiddeld 

voor Genk vinden we 3.3 % 3-5 jarigen terug. Voor Oud-Sledderlo bedraagt dit cijfer 4.4 

%(67).
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Het is duidelijk dat zonder blootstelling zelfs de meest toxische stof geen risico inhoudt. 

Anderzijds kunnen relatief onschuldige stoffen bij massale blootstelling een bijzonder 

zware impact hebben. Blootstellinganalyse is dan ook een belangrijke stap in de effect-

voorspelling. 

 

Waar praktisch haalbaar en relevant, wordt zoveel mogelijk de interne blootstelling of 

belasting bepaald. Het is een theoretisch betere maat voor de latere effectbepaling, voor 

zover er tenminste belastings-effectrelaties bekend zijn – dat wil zeggen dat er een 

toetsingskader bekend is – maar tevens is ze een stuk moeilijker te bepalen. 

 

Soms zal men zich dus tevreden moeten stellen met het kwantificeren van de externe 

blootstelling. 

 

Het bepalen van de blootstelling en de belasting gebeurt aan de hand van door de VMM 

aangeleverde meetwaarden. Indien deze niet volledig zijn, kan beroep gedaan worden op 

modellen – die uiteraard steeds een vereenvoudiging van de werkelijkheid zijn – voor 

zover ze gevalideerd zijn 

 

De gemeten of berekende immissie- of belastingswaarden  worden getoetst aan zowel de 

wettelijke normen als de wetenschappelijke advieswaarden,  

met vermelding van bron, jaartal en doelgroep van de normering. 

 Dit toetsingskader wordt aangereikt onder punt II.2. 

 

I I I .3.A TE ONDERZOEKEN BLOOTSTELLINGEN 

 

De mens in het omschreven studiegebied wordt blootgesteld aan diverse invloeden. De 

voorliggende versie 1.1 van de gezondheidsrisicoanalyse spitst zich vooral toe op nikkel en 

chroom. 
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Afhankelijk van de beschouwde activiteit kan de waaier aan polluerende agentia en 

hinderaspecten zeer groot zijn. Om de gezondheidsrisicoanalyse niet uit zijn voegen te 

laten barsten in dit stadium, en om “belangrijke”  blootstellingen niet te verdrinken in een 

veelheid van niet relevante gegevens, worden enkel de ‘meest relevante’  agentia ~ de 

zware metalen nikkel en chroom ~ gekarakteriseerd. Dit levert vervolgens de basis voor de 

latere effectschatting. Blootstelling aan, of het initiëren van, psychische druk wordt 

middels een beschrijving van de risicoperceptie van de omwonenden eveneens onderzocht. 

Ongetwijfeld zal de in en om Genk-Zuid in uitvoer zijnde gezondheidsenquête deze 

conclusies bijsturen en kwantificeren.  

 

De gehanteerde percentages in tabel 13 hebben de bedoeling rekening te houden met 

verschillende aspecten van de activiteit en van het gebied die met elkaar interfereren. Zo is 

er bijvoorbeeld het feit dat de beschouwde activiteit nooit de alleenvervuiler is, of zal 

blijven, in een bepaalde regio. Ook het begrip “substantiële bijdrage”  van een bepaalde 

activiteit tot de totale of aanvaardbare pollutieniveaus speelt een rol, evenals mogelijke 

cumulatieve effecten van verschillende stoffen of industriële activiteiten op de menselijke 

gezondheid en diens welzijn. Tenslotte zijn mogelijke fluctuaties op de meetwaarden en 

foutmarges van de meetwaarden (statistische spreiding) niet zonder belang. In de huidige 

versie van het voorliggende document worden enkel nikkel en chroom verder 

gekarakteriseerd naar blootstelling. Een volgende versie neemt eventueel andere polluenten 

mee op en actualiseert de nikkel- en chroomdata. 

 
Tabel 13: selectiecriteria voor verder te karakteriseren blootstellingen 

Blootstelling verder 

onderzoeken indien: 

Wettelijke 

norm 
 

Wetenschappelijke 

advieswaarde 
 

Huidige 

toestand 

Achtergrondimmissie ³  8O% OF ³  80 % / / 

OF  

Bijdrage door de 

vermoedelijke bron 
³  1 % OF ³  1 % OF ³  1 % 

OF  

Reeds bestaande klachten     X 

OF      

Reeds bestaande onrust bij 

de bevolking 
    X 
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De huidig beschikbare immissiemeetgegevens voor de meetposten 00GK04, 00GK02 en 

00GK05 resulteren in concentratieniveaus die zich voor respectievelijk nikkel en chroom 

boven de toekomstige EU-streefwaarde of WHO-richtwaarden situeren. De pollutierozen 

duiden Ugine & ALZ aan als vermoedelijke hoofdbron. Een studie van de afdeling Milieu-

inspectie geeft aan dat diffuse emissies grosso modo 95 % van de immissiebijdrage leveren 

in de omgeving.  

De concentratieniveaus van zware metalen nemen af naarmate de afstand tot Ugine & ALZ 

groter wordt. Op een afstand van 1 km ten NO bereiken de concentratieniveaus de 

vooropgestelde streefwaarden of richtwaarden (LR 1/105). Op een afstand van 2.4 km ten 

O (00GK08 – Daalstraat 102 te Zutendaal) worden de streefwaarden goed gerespecteerd. 

 
 
Tabel 14: positionering van nikkel en chroom immissieniveaus t.o.v. de bestaande en toekomstige normen en 

advieswaarden 

NIKKEL - CHROOM  

In 2005 werd een vierde EU dochterrichtlijn lucht goedgekeurd. Deze bevat o.m. een streefwaarde voor 

nikkel, m.n. een jaargemiddelde van 20 ng/m³ in PM10-stof. Deze streefwaarde dient in 2012 zoveel 

mogelijk bereikt te worden. 

Voor het element chroom werden er noch in de Vlaamse wetgeving, noch op Europees niveau normen, 

streef- of richtwaarden opgetekend. Chroom wordt getoetst t.o.v. de WHO richtwaarden, inhalatoire 

blootstelling voor zeswaardig chroom. 

De drempelbenadering is voor een jaargemiddelde: hier werden slechts 4 maanden gemeten en zijn de cijfers 

dus indicatief. 

 

De Sleutel 

~ 

speelkoer  

Speelplein 00GK04 00GK02 00GK05 

ng/m³ 

VITO 
62d 

VITO 
62d 

VMM 
11m 2006 

VMM 
11m 2006 

VMM 
11m 2006 

WHO 

LR 

1/105 

WHO 

LR 

1/106 

EU 

2012 

47.5 75.6 87.9 46.9 18.2 25 0.25 20 
Ni 

237 % 378 % 439 % 234 % 91 %    

1.61 2.66 2.36 1.20 0.45  Cr(VI) 
1% 644 % 1064 % 944 % 480 % 180 %  

10.14 16.76 14.87 7.56 2.84  Cr(VI) 
6.3% 4056 % 6704 % 5948 % 3024 % 1136 % 

0.25 0.025 
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Op basis van de positionering van de immissieniveaus t.o.v. toetsingswaarden heeft het 

bedrijf Ugine & ALZ een relevante gezondheidskundige impact tot op een afstand van 

respectievelijk 1 km (NO) voor de component Ni. Omwille van het reactieve (onstabiele) 

karakter van Cr(VI) is het onmogelijk voor deze component een gezondheidskundig 

gebaseerde contour te tekenen. 

 

I I I .3.B INDELING VAN DE BLOOTSTELLINGS-/BELASTINGSBESCHRIJVING 

 

Bepaling van de relevante blootstellings- of belastingsparameters 

Al naargelang het type agens zal de blootstellings- of belastingsparameter die het best een  

effectvoorspelling toelaat, verschillen. Voor de elementen nikkel en chroom gebruiken we 

de volgende parameters: 

�  De over welbepaalde tijd uitgemiddelde immissieconcentratie in het 

milieumedium lucht voor: immissieconcentratie zware metalen op PM10-stof 

uitgemiddeld over 11 maanden in 2006 en de respectievelijke dagmaxima. 

�  Totale ingenomen dosis: voor beide parameters Ni en Cr wordt de berekende 

orale blootstelling en inhalatoire blootstelling bepaald voor de school ‘De Sleutel’  

op basis van de milieumetingen zware metalen in Genk – speelterrein Oosterring 

en basisschool De Sleutel (VITO, 2007) . 

�  Geaccumuleerde dosis (body burden of lichaamsbelasting): de doorrekening van 

blootstelling naar belasting is enkel voor de parameter nikkel uitgevoerd. Voor de 

parameter Cr zijn er niet voldoende wetenschappelijke data beschikbaar om een 

dergelijke extrapolatie uit te voeren, noch te vergelijken met internationale 

achtergrondwaarden.  

 

Blootstellingsbiomerker: op internationaal niveau zijn er niet voldoende data beschikbaar 

om een vergelijking van mogelijke resultaten uit te voeren. De statistische haalbaarheid 

van het bepalen van een nikkel of chroom specifieke biomerker in vergelijking met een 

controlegebied lijkt klein in de gegeven omstandigheden.  
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Interacties bij  blootstelling en belasting  

Het is mogelijk dat polluenten geloosd in de omgeving (i.c. cf. studiegebied III.2.A ) met 

elkaar, of met andere agentia aanwezig in het studiegebied, interageren op blootstellings-, 

belastings- of effectniveau.  

 

Nikkel en chroom zijn beide parameters waarvan een aantal specifieke vormen als 

kankerverwekkend geklasseerd staan bij het IARC: Cr(VI), oxidisch Ni, oplosbaar Ni en 

sulfidisch Ni. Al de voornoemde deelvormen zijn chronisch toxisch. Zowel Cr(VI) als de 

deelcomponenten van Ni geven aanleiding tot longkanker na inhalatoire blootstelling. We 

dienen hierbij rekening te houden met een latentietijd van 20 jaar en meer. Voor Cr(VI) 

veronderstelt de EPA een blootstellingstermijn van 2 tot 3 jaren als voldoende voor het 

genereren van longkanker. 

Naast het carcinogeen vermogen hebben chroom en nikkel de niertubuli als targetorgaan 

gemeenschappelijk. 

Zowel nikkel als chroom zijn irriterend: blootstelling aan chroom kan resulteren in irritatie 

ter hoogte van de bovenste luchtwegen, nikkel is vooral gekend als generator van eczeem 

bij mensen die (contact)allergisch zijn voor nikkel. 

 

I I I .3.C TE ONDERZOEKEN BLOOTSTELLINGSPERIODEN 

 

�  niet accumuleerbare stoffen: relevante perioden voor effect 

�  persistente stoffen: aanrijking milieumedia op 20 jaar (= klassieke 

vergunningstermijn) 

�  biologisch accumuleerbare stoffen: inschatting extra body burden na 20 jaar 

 

Zowel nikkel als chroom worden bestempeld als niet bioaccumuleerbaar in gewervelden: 

 

·  De excretie van Cr vindt meestal plaats via de urine zonder grote hoeveelheden 

achter te laten in de verschillende orgaansystemen. Ongeveer 60 % van een 

geabsorbeerde Cr(VI) dosis wordt binnen een termijn van 8 uren verwijderd via de 

nieren. Ongeveer 10 % kent een biliaire excretie met kleine hoeveelheden in de 

haren, de nagels, de melk en zweet. De grootste Cr(III) opname komt voor als een 

proteïnecomplex in het beenmerg, de longen, de lymfeknopen, de milt, de nieren en 
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de lever. De concentraties in de longen zijn gewoonlijk hoger dan in de andere 

organen. 

·  Onoplosbare vormen van Ni kunnen lange tijd aanwezig blijven in de longen. Een 

gedeelte hiervan wordt via de mucus terug naar buiten gebracht. Nikkel wordt 

geabsorbeerd in de longen en komt in de bloedstroom terecht om vervolgens via de 

nieren weer uitgescheiden te worden zonder grote hoeveelheden achter te laten in 

de verschillende orgaansystemen (afhankelijk van de oplosbaarheid, in 

dierproeven: 3[70%] – 90 [90%] dagen). Oraal opgenomen nikkel wordt snel weer 

uitgescheiden, hoofdzakelijk via de feces (halfwaardetijd voor eliminatie uit het 

lichaam = 28 +/- 9 uur). 

 

 

I I I .3.D KARAKTERISTIEKEN VAN DE BELASTING EN DE OPNAME; TE ONDERZOEKEN 

BLOOTGESTELDE GROEPEN 

  

De blootstelling wordt in relatie gebracht met de algemene bevolking en met de specifieke 

gedetecteerde risicogroepen, beschreven onder punt III.2: we rekenen de milieudata door 

voor kinderen en volwassenen. Bij beide groepen gaan we uit van een worst-case scenario 

waarin we de meetwaarden van de school ‘De Sleutel’  eenzijdig doortrekken naar de 

thuissituatie. 

 

De verschillende blootstellingsroutes aan nikkel en chroom en eventuele andere relevante 

stoffen voor de mens zijn: 

·  Orale blootstelling, welke verder wordt uitgesplitst naar 

o Orale blootstelling via voeding 

o Orale blootstelling via grondingestie 
o Orale blootstelling via stofingestie 

·  Inhalatoire blootstelling van stof 

·  Dermale blootstelling 

 

Deze zullen voor zover mogelijk worden gekwantificeerd voor zowel volwassenen en 

kinderen in en om de school ‘De Sleutel’  te Sledderlo.  
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Dermale blootstelling levert geen significante bijdrage aan de totale blootstelling aan 

nikkel en chroom. Slechts een klein deel op de huid dringt door de huid heen als bijdrage 

aan systemische blootstelling (Hostýnek et al., 1993). Daarnaast is het onwaarschijnlijk dat 

in een residentiële omgeving echt hoge concentraties nikkel en chroom op de huid komen. 

Ten opzichte van de beschreven routes wordt blootstelling via de huid verwaarloosbaar 

geacht. Dit aspect wordt daarom in de berekening van de blootstelling buiten beschouwing 

gelaten. 

 

In het huidige rapport worden ook de inhalatoire en orale toxicologische eigenschappen 

van nikkel, chroom en de overige metalen in het kort beschreven. De nadruk ligt daarbij op 

grenswaarden voor deze opnameroutes zoals afgeleid voor deze metalen door RIVM of 

andere erkende instanties. Nawrot et al. heeft aangetoond dat cadmium in geïnhaleerde 

lucht een belangrijke blootstellingsbron is die in verband gebracht wordt met het 

verhoogde longtumorrisico dat zij rapporteren (van cadmium is een inhalatoire carcinogene 

werking bekend) (Nawrot et al., 2006). Zowel Cr(VI) als enkele Ni-derivaten heeft de 

IARC geklasseerd als bewezen menselijke carcinogenen te relateren aan een verhoogd 

longtumorrisico. Vandaar dat in het huidige rapport extra aandacht zal worden besteed aan 

het mogelijke inhalatoire longkankerrisico door nikkel en chroom. 

 

In de huidige risicobeoordeling wordt in de berekening van de blootstelling onderscheid 

gemaakt tussen kinderen en volwassenen. Onder kinderen worden kinderen met een 

leeftijd van 1 tot 6 jaar bedoeld, terwijl de parameterisatie van de risicobeoordeling zoveel 

mogelijk is gebaseerd op een kind van 2.5 tot 3 jaar (Otte et al., 2001).  

 

Bij het berekenen van de inhalatoire en orale blootstelling worden steeds de 

randveronderstellingen vermeld. We denken hierbij aan het ademvolume, 

standaardgewichten van personen, grootte van de consumptie (geen eigen kweek), inname 

van stof via hand-mond bewegingen, … 

Vanwege de lange latentietijd voor longtumoren (10 tot 30 jaar), kan de hogere 

blootstelling uit het verleden resulteren in een hoger aantal gevallen van longtumoren dan 

hierboven aangegeven op basis van een veronderstelde decennialange blootstelling aan de 

huidige concentratie. 

 



 49 

De huidige conclusies zijn gebaseerd op metingen die erop waren gericht de blootstelling 

aan zware metalen te bepalen in een schoolomgeving. Er zijn situaties denkbaar waarin 

individuen mogelijk aan hogere concentraties zware metalen worden blootgesteld, zowel 

via inhalatie als via andere routes. Het tegenovergestelde is eveneens niet uit te sluiten; er 

bestaan vele situaties waarin men aan lagere concentraties wordt blootgesteld (wonen 

verder van het bedrijf dan de plaats van de school; co-ouderschap met ouder die elders 

woont; vakanties elders doorgebracht; werken in andere regio; …). De huidige metingen 

duiden op risico’s als gevolg van nikkel en chroom in de lucht, maar bij bedoelde typen 

specifieke blootstellingen kan een wijziging van het risico niet op voorhand worden 

uitgesloten. 

 

I I I .3.F METHODIEKBEPALING 

 

Bijgevoegd als bijlage III, 

 

Nikkel en Chroom te Genk-Zuid: berekening orale en inhalatoire blootstelling. 
 
naar concept van het RIVM-rapport 320007 001/2007: ‘Cadmium in de Kempen: een integrale 
risicobeoordeling’  
A.G. Oomen, P.J.C.M. Janssen, J.C.H. van Eijkeren, M.I. Bakker, A.J. Baars 

 

Gebaseerd op de dataset milieumetingen bijgevoegd als bijlage I en II, 

 

GENK-Zuid. Vlaamse Milieumaatschappij , AMO, Immissiemeetnetten lucht. 

Stuurgroep 6 februar i 2007 

 

en, 

 

Milieumetingen zware metalen in Genk – speelter rein Ooster r ing en basisschool De 

Sleutel - 2006 
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I I I .3.G RESULTATEN ORALE EN INHALATOIRE BLOOTSTELLING 

 

Orale blootstelling 

 

Tabel 15: Gemiddelde orale blootstelling aan nikkel en chroom voor een kind en een volwassene door 
ingestie van bodem (buitenstof) en binnenstof. 
De 

Sleutel 

kind (mg/kg lg/week)b volwassene (mg/kg lg/week)c 

 via 
binnenstof 

via 
buitenstof 

totaal via 
binnenstof 

via 
buitenstof 

totaal 

Ni 11.95 18.53 30.48 3.61 1.4 5.01 

Cr 67.90 46.59 114.49 20.50 3.52 24.02 

De 

Sleutel 

kind (mg/kg lg/dag)b volwassene (mg/kg lg/dag)c 

 via 
binnenstof 

via 
buitenstof 

totaal via 
binnenstof 

via 
buitenstof 

totaal 

Ni 1.71 2.65 4.36 0.52 0.2 0.72 

Cr 9.7 6.63 16.33 2.93 0.50 3.43 
b Lichaamsgewicht 15 kg 
c Lichaamsgewicht 70 kg 

Inhalatoire blootstelling 

 

Tabel 16: Gemiddelde blootstelling aan nikkel voor een kind en een volwassene door inhalatie van zwevend 
stof op basis van PM10-data. 

kind (ng/kg lg/week)a volwassene (ng/kg lg/week)b 

Lokatie 
‘De Sleutel’  binnen 
& speelkoer 

‘De Sleutel’  binnen 
& speelplein 
Oosterring 

‘De Sleutel’  binnen 
& speelkoer 

‘De Sleutel’  binnen 
& speelplein 
Oosterring 

Nikkel 121.59 133.49 66.08 68.74 

Chroom 306.39 350.84 159.81 169.75 

     
kind (ng/kg lg/dag)a volwassene (ng/kg lg/dag)b 

Lokatie 
‘De Sleutel’  binnen 
& speelkoer 

‘De Sleutel’  binnen 
& speelplein 
Oosterring 

‘De Sleutel’  binnen 
& speelkoer 

‘De Sleutel’  binnen 
& speelplein 
Oosterring 

Nikkel 17.37 19.07 9.44 9.82 
Chroom 43.77 50.12 22.83 24.25 
a Lichaamsgewicht 15 kg 
b Lichaamsgewicht 70 kg 
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Totale blootstelling 

 

Tabel 17: Gemiddelde lichaamsdoses voor nikkel en chroom via inhalatie en orale inname voor een kind. 

 Geschatte inname voor een kind (1-6 jaar) in µg/kg lg/week 

 
Voeding 

Ingestie stof en 

bodem 
Inhalatie stof Totaal (afgerond) 

Ni 56a 
30.48 0.12 86.6 

Cr 7a 
114.49 0.31 121.8 

 Geschatte inname voor een kind (1-6 jaar) in µg/kg lg/dag 

Ni 8a 
4.36 0.02 12.38 

Cr 1a 
16.33 0.04 17.37 

a Geschatte gemiddelde inname voor geheel Nederland  

 



I I I .3.F EVALUATIE RISICOPERCEPTIE OMWONENDEN 

 

Voor de bepaling van het risicoprofiel van een mogelijk verschillende risicoperceptie 

tussen burgers (ervaringsdeskundigen) en experten (themadeskundigen) met betrekking tot 

de bestudeerde activiteit, wordt een toetsingskader gebruikt dat gebaseerd is op de door 

Bennett (Bennett P, Calman K 1999) naar voor geschoven fright factors: 

 

Tabel 18: Evaluatiemethode voor de risicoperceptie van de burger 

Evaluatie Risicokarakter istieken Toelichting 

Aanwezig Afwezig 

Onvrijwillig pollutie versus roken x  

Onevenredig verdeeld sommigen de baten, anderen de risico’s  x 

Onontkoombaar geen persoonlijke impact op risicobeheersing x  

Onvertrouwde bron   x 

Irreversibele schade  x  

Initieel onzichtbare schade lange latentie tussen blootstelling en ziekte x  

Antropogeen industrie versus storm  x  

Gevaar voor kinderen  x  

Gevaar voor volgende generaties  x  

Specifieke schade bijvoorbeeld kanker x  

Tegenstrijdige berichten   x  

Wetenschappelijk onzeker    x 

Beschr ijvende eindbeoordeling: 

 

We hebben in en om Genk-Zuid te maken met een typische ‘ industrie vlak naast woonwijk’  situatie: een 

gevestigde waarde in industriële middens, met een belangrijke economische impact op zijn 

onmiddellijke omgeving, met gezondheidskundig vrij onzichtbare gevolgen maar, met een 

wetenschappelijk vaststaande grote impact op de gezondheid van de huidige en toekomstige generaties 

wonende in de nabije omgeving. 

Het risico is aanwezig, het is redelijk groot maar enkel theoretisch zichtbaar voor de bevolking. 
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De in en om Genk-Zuid in uitvoer zijnde gezondheidsenquête kan deze conclusies 

bijsturen en kwantificeren. De resultaten van deze enquête worden verwacht voor het 

najaar 2007. 
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Aan de hand van blootstelling en/of belasting worden de effecten voorspeld van de 

verschillende agentia op de gezondheid van de blootgestelde populatie (gezondheidsrisico-

analyse). Een knelpunt is echter het feit dat veel effecten indirect of cumulatief optreden of 

eventueel later in tijd optreden. 

 

Belangrijk is vooral welke schadelijke effecten relevante gevolgen zijn van de 

blootstelling. Uitgaande van een normaal blootstellingsscenario (95e percentiel) en het 

worst-case scenario met maximale blootstellingsdosis vanuit de verschillende 

milieucompartimenten en toegangswegen worden in deze gezondheidsrisicoanalyse zoveel 

als mogelijk de effecten op het fysisch, psychisch en sociaal welzijn omschreven, 

gekwalificeerd en zo mogelijk gekwantificeerd.  

 

I I I .4.A EPIDEMIOLOGISCHE BENADERING  

 

Algemeen, alle tumoren samen beschouwd, is het voorkomen van kanker te Genk niet 

verschillend t.o.v. het Vlaams gemiddelde. Specifiek voor longkanker is er bij mannen 

geen verschil in voorkomen t.o.v. het Vlaams gemiddelde. Voor vrouwen ligt het aantal 

longkankers iets hoger in Genk dan het gemiddelde Vlaams niveau, maar niet significant. 

 

De mortaliteit, voor alle oorzaken samen (1993 – 2003) is voor mannen licht maar 

betekenisvol verhoogd voor Genk t.o.v. het Vlaams gemiddelde (SMR: 1.06 – 1.2). Dit 

vinden we niet terug voor vrouwen. Specifiek de mortaliteit door kanker beschouwende, 

kan men stellen dat bij de Genkse mannen en vrouwen (1993-2003) geen verhoogd 

voorkomen is voor alle kankers samen, ook niet voor luchtweg- en longkanker. 

 

De kankerregistratie in Vlaanderen gebeurt op postcodeniveau. Meer specifiek voor de 

wijken Nieuw- en Oud-Sledderlo zijn er geen gegevens beschikbaar. 
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I I I .4.B TOXICOLOGISCHE BENADERING 

 

De toxiciteit van stoffen is afhankelijk van de dosis. Op basis van de LD50 worden stoffen 

klassiek onderling vergeleken. De mortaliteit als gezondheidseffect is niet echt aan de orde. 

Een effect treedt meestal pas op vanaf een bepaalde dosis. Belangrijk in de toetsing is hier 

dan ook vooral de dosis waaronder geen effecten worden waargenomen (NOEL) of 

waaronder geen schadelijke effecten worden waargenomen (NOAEL).  

Uiteraard gaat in het kader van een gezondheidsrisicoanalyse, gekaderd door de term 

‘volksgezondheid’ , de meeste aandacht naar de effecten van langdurige blootstelling aan 

lage dosis. In het voorliggend rapport, rekening houdende met de karakteristieken van de 

beschouwde polluenten nikkel en chroom, ligt hier dan ook de nadruk op chronische 

toxiciteit wordt benaderd via de toegediende hoeveelheid per lichaamsgewicht per dag. De 

wijze van toediening is veelal in grote mate bepalend voor de uitwerking.  

De letale dosis is voor de beoordeling van langdurige, lage blootstelling ongeschikt. Op 

basis van toxicologisch en epidemiologisch onderzoek wordt de relatie bepaald tussen 

dosis en effect. Belangrijk is de preventie van gezondheidseffecten, dit wordt uitgedrukt in 

een advieswaarde of gezondheidsnorm. Een goede gids zijn de WHO-advieswaarden. 

 

Het toetsingskader i.v.m. de identificatie van de relevante gezondheidseffecten in de 

risicopopulatie wordt aangereikt onder punt II.2. 

 

 

Nikkel 

 

Nikkel is een element waarvan diverse verbindingsvormen geclassificeerd staan als 

bewezen carcinogeen voor de mens (IARC klasse 1 ~ Ni-oxide, oplosbaar Ni, Ni-sulfide). 

Aan nikkel gerelateerde vormen van kanker zijn vooral long- en neustumoren.  

 

De oplosbaarheid speelt een zeer belangrijke rol in het toxicologisch vermogen van nikkel: 

de oplosbare vormen kennen een hoge absorptiegraad en worden (na inhalatoire 

blootstelling) vrij snel via het bloed en de urine weer uit het lichaam afgevoerd. De 

onoplosbare nikkelverbindingen kunnen, voor de fijnste stoffracties, langere tijd aanwezig 

blijven in de longen. De door VMM uitgevoerde nikkelspeciatie geeft aan dat slechts 5 % 
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van het totaal nikkel gemeten op PM10 onder de metallische (niet-carcinogene) vorm 

voorkomt. Van de overige 95 % is t.o.v. totaal Ni 35 % oplosbaar en 60 % onoplosbaar. 

Dit geeft aan dat een berekend extra risico te Genk-Zuid op het krijgen van kanker bij 

levenslange blootstelling niet direct een onderschatting inhoudt. We dienen rekening te 

houden met zowel een directe belasting als een uitgestelde belasting na inhalatoire 

blootstelling. 

 

Naast de oplosbaarheid is ook de opnameroute belangrijk gebleken. Voor de orale 

opnameroute werd er geen carcinogene werking aangetoond. Dit in tegenstelling tot de 

inhalatoire opnameroute. Het ontstaansmechanisme van nikkel geïnduceerde longtumoren 

bij inhalatie is nog onduidelijk: genotoxisch of niet-genotoxisch. Het RIVM is van mening 

dat nikkel een genotoxische werking ontbeert in de relevante testen en dat cytotoxiciteit 

waarschijnlijk een rol speelt bij het ontstaan van tumoren. Een werkgroep van de EU 

(2000) stelde zo een drempelbenader ing mogelijk: range van 12 tot 50 ng/m³. De 

gemeten luchtconcentraties voor nikkel waren als volgt:  

 

o Binnenmilieu: ‘De Sleutel’  32,5 ng/m³,  

o Buitenmilieu: 00GK04 87,9 ng/m³, speelkoer ‘De Sleutel’  47,5 ng/m³ en speelplein 

Oosterring 75,6 ng/m³. 

 

Indien we de gemeten waarden doorrekenen naar een ‘Life-Time’ -kankerrisico (het risico 

op het krijgen van kanker bij levenslange blootstelling) bekomen we de volgende 

resultaten: 

 

o Binnenmilieu: ‘De Sleutel’  1.3 10-5 

o Buitenmilieu: 00GK04 3.5 10-5, speelkoer ‘De Sleutel’  1.9 10-5 en speelplein 

Oosterring 3 10-5. 

 

In en om Genk-Zuid bestaat er een hoger dan maatschappelijk aanvaard risico op het 

krijgen van kanker t.g.v. een milieublootstelling aan nikkel. 

 

In orale toxiciteitsproeven bleek verhoogde perinatale sterfte zoals waargenomen in 

reproductiestudies het gevoeligste effect. De NOAEL hiervoor bedroeg 1,1 mg Ni/kg 

lg/dag. Op basis van deze NOAEL wordt voor nikkel een TDI voorgesteld van 10 µg/kg 
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lg/dag (RIVM). De WHO hanteert een TDI van 12 µg/kg lg/dag. De gemiddelde orale 

blootstelling voor kinderen (1-6 jaar) berekend op basis van milieumetingen in en om de 

basisschool ‘De Sleutel’  bedraagt 4,36 µg/kg lg/dag. Voor volwassenen bedraagt deze 0,72 

µg/kg lg/dag. T.g.v. een orale blootstelling worden er niet direct gezondheidseffecten 

verwacht. 

 

De innameschattingen voor nikkel, voor de diverse routes samen bedragen 86,6 µg/kg 

lg/week voor kinderen, oftewel 12,38 µg/kg lg/dag. Algemeen wordt er gesteld dat 

blootstellingen via bodem en huisstof en inhalatie slechts marginaal bijdragen tot het 

totaal. Voeding is de bepalende bron in gebieden waar geen grote milieublootstelling voor 

nikkel bestaat. In en om Genk-Zuid wordt deze stelling danig afgezwakt. Indien we toch de 

geschatte totale innamen vergelijken met de in Nederland gehanteerde orale grenswaarde 

voor nikkel (70 µg/kg lg/week) kan men stellen dat er in en om Genk-Zuid 

gezondheidsrisico’s verwacht worden. De milieubijdrage in en om Genk-Zuid is groot. 

 

De verwachte risico’s zijn eerder chronisch van aard. Naast het hoger beschreven risico op 

longkanker / neuskanker is milde nierschade ter hoogte van de niertubuli een mogelijk 

effect. Het ontwikkelen van eczeem bij mensen met een contactallergie voor Nikkel is 

mogelijk.  

 

Voor de risicogroep ‘kinderen’  verwachten we op basis van de arbeidsveiligheid 

richtwaarden (TLV), gecorrigeerd voor gedefinieerde risicogroepen,  geen acute effecten:  

o Onoplosbare Ni samenstellingen ~ TLV/5000 = 40 ng/m³: geschatte onoplosbaar 

nikkelfractie in de totale gemeten nikkelconcentratie PM10 op de speelkoer ‘De 

Sleutel’  = 28,5 ng/m³. 

o Oplosbare Ni samenstellingen ~ TLV/5000 = 20 ng/m³: geschatte oplosbare 

nikkelfractie in de totale gemeten nikkelconcentratie PM10 op de speelkoer ‘De 

Sleutel’  = 16,63 ng/m³ 

 

De gemeten dagmaxima blijven beneden de niet-gecorrigeerde TLV(TWA)-waarden. 
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Chroom 

 

De orale toxische potentie van chroom hangt sterk af van de oxidatietoestand: driewaardig 

chroom heeft een relatief geringe toxiciteit terwijl die van zeswaardig chroom juist 

bijzonder groot is. Voor oplosbaar driewaardig chroom is een TDI beschikbaar van 5 

µg/kg lg/dag en voor onoplosbaar driewaardig chroom een TDI van 5000 µg/kg lg/dag. 

Zeswaardig chroom is zowel genotoxisch als carcinogeen, zo blijkt uit talloze 

onderzoeken. Orale studies naar deze effecten zijn echter zeer beperkt, wat de 

kwantificering van het mogelijke carcinogene risico voor deze blootstellingsroute 

bemoeilijkt. Voor niet-carcinogene effecten door zeswaardig chroom is een TDI van 5 

µg/kg lg/dag beschikbaar.  

De gemiddelde orale blootstelling voor kinderen (1-6 jaar) berekend op basis van 

milieumetingen in en om de basisschool ‘De Sleutel’  bedraagt 16,33 µg/kg lg/dag. Voor 

volwassenen bedraagt deze 3,43 µg/kg lg/dag. T.g.v. een orale blootstelling Cr(VI) ~ 1 à 

6,3 % aandeel in de totale chroom PM10 ~ worden er niet direct gezondheidseffecten 

verwacht bij kinderen. Echter blijft het moeilijk uitspraken te doen over de mogelijke 

aanwezigheid van zeswaardig chroom omdat dit ion niet in voeding verwacht wordt en het 

verwachte aandeel in bodem en huisstof gering zal zijn. 

 
De innameschattingen voor chroom (totaal), voor de diverse routes samen bedragen 121,8 

µg/kg lg/week voor kinderen, oftewel 17,37 µg/kg lg/dag. We gaan uit van de meest 

plausibele aanname dat het chemisch instabiele zeswaardige ion voor het overgrote deel is 

omgezet naar het driewaardige. Zonder gegevens op dit punt kan over de aanwezigheid van 

zeswaardig chroom en de mogelijk daarmee verbonden risico’s kan geen nadere uitspraak 

gedaan worden. Zoals blijkt dragen de blootstellingen via bodem en huistof en inhalatie 

sterk bij aan het totaal. De orale grenswaarde voor driewaardig chroom bedraagt 35 µg/kg 

lg/week. De geschatte totale inname voor kinderen van 1 – 6 jaar (121,8 µg/kg lg/week), in 

en om Genk-Zuid blijft boven deze grens zodat voor driewaardig chroom via orale 

blootstelling een mogelijk gezondheidsrisico verwacht wordt. Veel hangt echter af van de 

oplosbaarheid waarin de Cr-samenstellingen in het milieu voorkomen. Weerom bezit de 

oplosbare vorm een hogere toxicologische impact dan de onoplosbare vorm. Meer 

gegevens hierover ontbreken in de milieudataset te Genk-Zuid. 
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Voor de inhalatoire route is voor onoplosbaar driewaardig chroom een grenswaarde 

beschikbaar van 0,6 mg/m3. Vergelijking met deze Nederlandse luchtgrenswaarde wijst op 

afwezigheid van een actueel gezondheidsrisico. Voor oplosbaar driewaardig chroom is 

geen grenswaarde beschikbaar. Voor het genotoxisch carcinogeen zeswaardig chroom 

bedraagt de unit risk 1,2 × 10-2 per µg/m3 bij levenslange expositie. Deze unit risk 

impliceert risico-specifieke concentraties 2,5, 0,25 en 0,025 ng Cr(VI)/m3 voor extra 

longkankerrisico’s per leven van respectievelijk 10-4, 10-5 en 10-6.  

 

Indien we de geschatte waarden doorrekenen naar een ‘Life-Time’ -kankerrisico (het risico 

op het krijgen van kanker bij levenslange blootstelling) bekomen we de volgende 

resultaten: 

 

Cr (totaal) = 1 % Cr(VI) + 99 % Cr(III) 

o Binnenmilieu: ‘De Sleutel’  3 10-5 

o Buitenmilieu: 00GK04 9,4 10-5, speelkoer ‘De Sleutel’  6,4 10-5 en speelplein 

Oosterring 1 10-4. 

 

Cr (totaal) = 93.7 % Cr(III) + 6.3 % Cr(VI) 

o Binnenmilieu: ‘De Sleutel’  1.9 10-4 

o Buitenmilieu: 00GK04 5,9 10-4, speelkoer ‘De Sleutel’  4 10-4 en speelplein 

Oosterring 6,7 10-4. 

 

In en om Genk-Zuid bestaat er een hoger dan maatschappelijk aanvaard risico op het 

krijgen van kanker t.g.v. een milieublootstelling aan zeswaardig chroom. 
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Gebruik van genoemde risico-specifieke concentraties voor zeswaardig chroom voor de beoordeling van 

actuele expositieconcenties vereist uiteraard dat deze concentraties als zeswaardig chroom bekend zijn. Waar, 

zoals in het huidige kader, slechts totaal-chroom concentraties beschikbaar zijn, kunnen geen uitspraken 

gedaan worden over het extra risico door zeswaardig chroom. Naar verwachting zal slechts een beperkt deel 

van het aangetroffen chroom aanwezig zijn als zeswaardig ion maar een verdedigbare schatting van hoe groot 

dit aandeel daadwerkelijk zal zijn, is op basis van de beschikbare gegevens niet mogelijk. Het MER van 

Ugine & ALZ (1999) gaat uit van een 1% Cr(VI) fractie op Cr(totaal). Duitse meetwaarden in vergelijkbare 

industriële omgevingen geven hogere percentages aan. Bij toepassing van het voorzorgsprincipe nemen we in 

dit rapport eveneens een Cr(VI) fractie op van 6,3 %. Zeswaardig chroom is een zeer reactief element. In 

hoeverre Cr(VI) omgezet wordt tijdens de transportmechanismen (bv. uitloging in een condensatiekern 

rondom het stofpartikel, …) en welke de relatie is tot de afstand van de bron is onbekend in en om Genk-

Zuid. 

 
 

De verwachte risico’s zijn eerder chronisch van aard. Naast het hoger beschreven risico op 

longkanker is milde nierschade ter hoogte van de niertubuli een mogelijk effect. 

 

Voor de risicogroep ‘kinderen’  verwachten we op basis van de arbeidsveiligheid 

richtwaarden (TLV), gecorrigeerd voor gedefinieerde risicogroepen, geen acute effecten:  

o Cr(III) samenstellingen ~ TLV/200 = 2,5 µg/m³: geschatte Cr(III) fractie in PM10 

op de speelkoer ‘De Sleutel’  = 0,16 – 0,15 µg/m³. 

o Onoplosbare Cr(VI) samenstellingen ~ TLV/5000 = 2 ng/m³: geschatte onoplosbaar 

Cr(VI) fractie in PM10 op de speelkoer ‘De Sleutel’  = 1,61- 10,14 ng/m³. 

o Oplosbare Cr(VI) samenstellingen ~ TLV/5000 = 10 ng/m³: geschatte onoplosbaar 

Cr(VI) fractie in PM10 op de speelkoer ‘De Sleutel’  = 1,61- 10,14 ng/m³. 

 

De gemeten dagmaxima blijven beneden de niet-gecorrigeerde TLV(TWA)-waarden. 

 

I I I .4.C. PSYCHO-SOCIAAL 

 

Een kwalitatieve omschrijving van de reactie vanuit de bevolking omvat ondermeer de 

volgende elementen: 

Zowel de school, de gezondheidswerkers (eerstelijn) als de gemeentelijke overheid merken 

grote bezorgdheid vanuit de bevolking. Eind 2005 resulteerde één en ander in een zeer 

druk bijgewoonde volksvergadering te Genk.  
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De organisatie ‘Geneeskunde voor het Volk’  vormt een drijvende kracht achter deze 

bezorgdheid door in dit dossier ‘vinger aan de pols’  te houden. Deze organisatie volgt 

samen met de regulier georganiseerde 1e lijn gezondheidswerkers (OCMW, LOGO, 

netwerk preventieartsen, …) de problematiek gezondheidskundig op in een deelwerkgroep 

Gezondheid. 

Het besef van risico is aanwezig bij de bevolking. Het blijft echter een vrij moeilijke 

materie die weinig tastbaar is. Duidelijke en gestructureerde communicatie bracht hier in 

het verleden reeds inzicht. Toch blijven er bij de bevolking heel wat vragen bestaan, zowel 

naar de gezondheidskundige impact als naar de toepassing van maatregelen aan de bron. 

 

Momenteel wordt er op initiatief van de gemeentelijke overheden in en om Genk-Zuid, de 

provincie Limburg, de MMK bij de LOGO’s en de afdeling Toezicht Volksgezondheid een 

milieugezondheidsenquête uitgevoerd. Deze enquête kan, naast de woonsituatie, kwaliteit 

van leven, en dergelijke, de ervaren milieuhinder van de lokale bevolking in kaart brengen. 

Deze gegevens worden vergeleken met een referentiegebied. Hieruit zal getracht worden 

om ondermeer de psycho-sociale impact meer cijfermatig te onderbouwen. Het resultaat 

zal ingewerkt worden in het voorliggende document, najaar 2007. 
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Het doel van de gezondheidsrisicoanalyse is het determineren, categoriseren, inschatten en 

beoordelen van de risico’s voor de gezondheid - in de brede zin van het woord - van de 

risicopopulatie. Deze risico’s zijn, zowel direct als indirect, onder de vorm van gevolgen 

extraheerbaar uit de beschrijving van de relevante gezondheidseffecten.  

 

Theoretisch dient er gescreend te worden op alle mogelijke ‘oorzaak ®  gevolg reacties’ . 

Deze relatie laat de vertaling toe van alle mogelijke oorzaken naar de reële gevolgen, door 

middel van de kwantitatieve en kwalitatieve beschrijving van de relevante effecten. Deze 

effecten werden onder punt III.4 uitgebreid behandeld. De effecten op de mens als individu 

werden zowel kwalitatief als kwantitatief omschreven vanuit de milieudataset beschreven 

in punt III.1. Uiteindelijk dienen deze effecten, gefocust op de mens als individu, 

geïmplementeerd te worden op de onder punt III.2 afgebakende risicopopulatie. Deze 

moeten steeds beschouwd worden vanuit een duaal tijdsperspectief: lange termijn versus 

korte termijn. 

 

Belangrijk is te vermijden in de valkuil van de fragmentatie van gegevens te trappen; men 

dient de totale gevolgen te beschouwen. Bijvoorbeeld beschouwt men alzo het cumulatief 

effect van een bepaalde polluent, de reeds aanwezige polluent plus de door een eventuele 

bron veroorzaakte verandering.  

 

De aard van de milderende maatregelen is sterk afhankelijk van het gestelde probleem. Een 

duidelijke omschrijving van de risico’s is dus noodzakelijk. De noodzaak en eventuele 

omvang van de maatregelen wordt rechtstreeks bepaald door de ernst van de 

gezondheidsrisico’s. De maatregelen hebben in de eerste plaats een preventief karakter. Dit 

sluit echter niet uit dat er ook aan remediërende maatregelen kan gedacht worden. 
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I I I .5.A POPULATIE-EFFECT WEGING 

 

De milieumeetgegevens laten het volgende concluderen (VITO, 2006): 

 

o De invloed van emissies uit het bedrijf is in de leefomgeving van de school “De 

Sleutel”  goed waar te nemen. Stoffen die door het bedrijf geëmitteerd worden, als 

de wind van het bedrijf naar de school waait, worden daar in verhoogde 

concentraties gemeten. Dit blijkt uit zowel de PM10 stof metingen als uit de 

depositie metingen. De stoffen die bij wind van het bedrijf duidelijk in verhoogde 

mate voorkomen in de lucht, zijn de metalen chroom, mangaan en nikkel.  De 

concentraties zware metalen gemeten in de binnenhuisomgeving van de school “De 

Sleutel”  te Genk school zijn significant verhoogd t.o.v. deze gemeten in de 

referentieschool te Bokrijk.  

o De concentraties zware metalen in het PM10-stof in de binnenomgeving van de 

school in Genk zijn vergelijkbaar met de concentraties gemeten op de speelkoer, 

maar zijn  50 % lager dan op het speelpleintje “Oosterring” . Voor de elementen Ni, 

Mn en Cr wordt een sterke concentratiegradiënt vastgesteld in functie van de 

afstand tot het bedrijf. Voor de elementen Pb, Zn, Cu, As en Cd wordt een matige 

concentratiegradiënt in functie van de afstand vastgesteld. De concentraties zware 

metalen in het PM10 stof gemeten in de binnenomgeving van de Genk school zijn 

significant verhoogd (4 tot 10x) t.o.v. deze gemeten in de referentieschool te 

Bokrijk. 

o De depositie aan (zware) metalen in de omgeving van de school “De Sleutel”  te 

Genk is verhoogd. In de veegmonsters zijn van de metalen chroom, nikkel en 

mangaan verhoogde gehalten gevonden, en van lood en cadmium licht verhoogde 

gehalten. 

o Tijdens de meetperiode ligt de luchtkwaliteit voor zware metalen in de omgeving 

rondom de school op industrieel niveau. 

o Samenvattend kan gesteld worden dat, op basis van de gegevens voor de school 

“De Sleutel”  te Genk, de verhouding van de metaalconcentraties in de 

binnenhuisomgeving en de buitenomgeving vergelijkbaar zijn voor het 

depositiestof en het zwevend stof.    
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Naar gezondheidskundige impact worden de elementen nikkel en chroom als meest 

relevant weerhouden. 

 

Wat zijn de karakteristieken van de impact van de beschreven milieublootstelling nikkel en 

chroom op de volksgezondheid in en om Genk-Zuid ? 

  

�  Effect en incidentie: de focus van de gezondheidsimpact ligt op chronische 

aandoeningen. Hierin wordt het kankerrisico (longkanker) als meest belangrijk 

effect weerhouden; cumulatief te beschouwen voor nikkel en chroom.  

 

Nikkel 

De uitgevoerde nikkelspeciatie geeft aan dat 95% van de samenstellende 

nikkelverbindingen bewezen carcinogenen zijn voor de mens. Een meerderheid 

van deze fractie is onoplosbaar: het resultaat is een langere verblijftijd in de 

longen met een hogere belasting tot gevolg. Een toetsing van de berekende orale 

blootstelling (zwevend stof en depositiestof) geeft aan dat er niet direct 

gezondheidseffecten verwacht worden via orale opname van nikkelverbindingen. 

De hoge berekende totale innamen t.o.v. de inname van nikkel via voeding geeft 

aan dat de milieublootstelling in en om Genk-Zuid groot is. Op basis hiervan kan 

men stellen dat er gezondheidsrisico’s verwacht worden voor de risicogroep 

kinderen.  

 

Chroom 

De hoge toxiciteit van de fractie Cr(VI) beheerst het carcinogeen vermogen van 

de parameter (totaal) Chroom. De exacte samenstelling is niet bekend. Omwille 

van zijn hoge reactiviteit is ook de invloedsfeer (toxicologisch vermogen i.f.v. de 

afstand tot de bron) van deze polluent niet bekend. 

T.g.v. een orale blootstelling Cr(VI) ~ 1 à 6,3 % aandeel in de totale chroom 

PM10 ~ worden er niet direct gezondheidseffecten verwacht bij kinderen. Het is 

echter moeilijk uitspraken te doen over de mogelijke aanwezigheid van 

zeswaardig chroom omdat dit ion vanwege zijn hoge reactiviteit niet in voeding 

verwacht wordt en het verwachte aandeel in bodem en huisstof gering zal zijn. 

De geschatte totale chroom inname voor kinderen, in en om Genk-Zuid geeft aan 

dat voor driewaardig chroom via orale blootstelling een mogelijk 
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gezondheidsrisico verwacht wordt. De exacte impact hangt echter af van de 

oplosbaarheid waarin de Cr-samenstellingen in het milieu voorkomen. Weerom 

bezit de oplosbare vorm een hogere toxicologische impact dan de onoplosbare 

vorm. Meer gegevens hierover ontbreken in de milieudataset te Genk-Zuid. 

 

Zowel voor  chroom als nikkel bestaat er  een verhoogd r isico op longkanker  

bij  levenslange blootstelling en nierschade t.h.v. de tubuli. De latentietijd 

voor  het optreden van longkanker  bedraagt 10 – 30 jaar . 

 

Uit het kankerregister blijkt dat er, tot nu toe, geen verhoogd voorkomen van 

kanker in Genk (totaal grondgebied) kon worden gevonden die verband kunnen 

houden met de blootstelling aan zware metalen. 

 

�  generatie-overdracht van effecten: de onder punt III gedetermineerde effecten 

dienen binnen de beschreven risicopolulatie geëvalueerd, voor generatie-

overdraagbare effecten. Zo deze er zijn worden zij kwalitatief beschreven, 

rekening houdende met een termijn van 25 jaar (eerste generatiewissel) en 50 jaar 

(tweede generatiewissel).  

�  De meest gevoelige groep voor nikkel en chroom zijn de kinderen. 

Een latentietijd van 10 – 30 jaar in acht genomen, is longkanker t.g.v. 

de huidige milieublootstellingen aan nikkel en chroom niet bewijsbaar 

vermits er geen longitudinale studie bekend is in de bevolkingsgroep 

van Sledderlo en omgeving.  

De milieudataset gaat terug tot 1988, echter werd hier nikkel en 

chroom via een andere standaard bepaald. Toch vermoeden we een 

veel hogere milieublootstelling in het verleden gezien de wel zeer 

hoge meetwaarden destijds; Ugine & ALZ heeft er in de loop der jaren 

reeds een omvangrijk saneringspakket geïmplementeerd. 

�  Is er ten gevolge van het beschouwde project een cumulatie te 

verwachten van nikkel en chroom in een milieucompartiment ? Dit 

onderwerp werd in de huidige versie niet uitgewerkt en wordt 

beschouwd als een leemte in de kennis. 
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�  trends: voor wat betreft de immissiesituatie nikkel en chroom bestaat er sinds 

2005 een licht dalende trend die zich lijkt verder te zetten in 2007. Om deze trend 

te bestendigen begeleidt de afdeling Milieu-inspectie het bedrijf Ugine & ALZ in 

een reeks emissiereducerende maatregelen. Deze trend vertaalt zich echter zeer 

minimaal in een daling van de verwachte gezondheidsimpact: gezondheidskundig 

is er een meer drastische daling van de concentraties aan zware metalen in de 

omgeving vereist. (19-06-2007) 

 

�  ernst: een extra levenslang kankerrisico van 1 op 1 miljoen (1.10-6) levenslang 

blootgestelde personen t.g.v. blootstelling aan een milieupolluent wordt 

maatschappelijk aanvaard als gezondheidskundig verwaarloosbaar, van 1 op 

100.000 (1.10-5) is gezondheidskundig niet verwaarloosbaar maar kan eventueel 

wel maatschappelijk aanvaardbaar zijn, dit vereist wel een beleidsmatige 

afweging, van 1 op 10.000 (10-4) wordt maatschappelijk niet aanvaard. 

 

�  Nikkel: het speelpleintje aan de Oosterring (00GK04) 3.5 10-5, 

speelkoer ‘De Sleutel’  1,9 10-5 

�  Chroom ~ Cr(VI) 1%: het speelpleintje aan de Oosterring (00GK04) 

9,4 10-5, speelkoer ‘De Sleutel’  6,4 10-5. 

�  Chroom ~ Cr(VI) 6.3%: het speelpleintje aan de Oosterring (00GK04) 

5,9 10-4, speelkoer ‘De Sleutel’  4 10-4 . 
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�  Sociale Effect Waardemeter  

  Effect  + 

  Vrijwilligheid  + 

  Beheersbaarheid  + 

  Voordelen  + 

  Media-aandacht  + 

+ 
 Vertrouwen 

Instanties 

 
 

+  Openheid   

geen actie  actie 

Via de bovenstaande waardemeter kan er een populatie-effect meting 

uitgevoerd worden vanuit bevolkingsstandpunt. 

 

De sociale effect waardemeter geeft een vraag tot beleidsmatige actie aan. 

 

I I I .5.B MILDERENDE MAATREGELEN 

 

Vanuit gezondheidskundig standpunt worden de volgende milderende maatregelen 

aanbevolen: 

 

�  Bronaanpak: realisatie, op relatief korte termijn, van een gezondheidskundig 

relevante reductie van de niet-geleide emissies van zware metalen op PM10-stof 

bij Ugine & ALZ; 

 

Deze maatregel kan, voor een beperkte periode en in overleg met de betrokken partners, 

begeleid worden door een aantal blootstellingreducerende maatregelen t.h.v. de 

leefomgeving Sledderlo: 

 

�  Onder advies van een woontechnisch expert kan men de ventilatiesituatie van het 

schoolgebouw aanpassen in combinatie met een grondige industriële reiniging, 

doorgedreven stofbeheersingsmaatregelen (nat kuisen, niet met schoenen binnen, 

…) , …; 



 68 

�  Indien sociaal haalbaar kan de basisschool uit de risicozone verplaatst worden; 

�  Er dient vermeden te worden bijkomende bewoning te realiseren in de risicozone; 

�  … 

 

I I I .5.C OPVOLGING, MONITORING  EN SURVEILLANCE 

 

o Een chroomspeciatie i.f.v. de afstand tot het bedrijf Ugine & ALZ kan een 

inschatting van de ernst van de gezondheidseffecten vervolledigen; 

o Op basis van de huidige meetset milieudata kan aan de OVAM een specifieke 

verkennende risicobeoordeling naar bodem gevraagd worden. Vanuit deze optiek 

kunnen eventueel bijkomende gezondheidskundig relevante milderende 

maatregelen gesteld worden; 

o Een continuering van het huidige meetnet (eventueel in afgeslankte versie, maar 

geografisch representatief) zware metalen laat een opvolging toe van de 

blootstellingssituatie en de impact van eventueel uit te voeren milderende 

maatregelen; 

o Een blijvende begeleiding op beleidsniveau blijft aangewezen, in combinatie met 

een adequate risicocommunicatie en klachtenopvolging.  

 



 69 

* 	 $
� 

 
	 � �

 

 

gezondheid : toestand van volledig lichamelijk, geestelijk en sociaal welzijn en niet 

slechts de afwezigheid van ziekte of gebrek. (WHO-definitie) 

 

volksgezondheid: het geheel van gezondheidsdeterminanten, gezondheids- en ziekte-

outcome van de volledige bevolking of van gedefinieerde subpopulaties ervan.  

 

gezondheidsdeterminanten: de factoren die de mate van gezondheid van individuen of 

populaties bepalen. 

 

gezondheidszorg: zowel de preventieve maatregelen om gezondheidsproblemen te 

voorkomen als de medische handelingen om ze te verhelpen (gezondheidszorg in enge 

zin). De gezondheidsbescherming die vooral gericht is op de fysieke omgeving maakt deel 

uit van de preventieve aanpak.  

 

exogene factoren: (milieu in relatie tot de menselijke gezondheid) 

fysieke omgeving : (milieu in enge zin) omvat de compartimenten lucht, water en bodem 

met hun biologische, fysische en chemische agentia. De scheiding tussen omgeving en 

menselijk lichaam is de huid, het maag-darmstelsel en de ademhalingsstelsel. 

leefstijl : persoonlijk gedrag 

sociale omgeving : woon- werkomgeving, sociaal-economische status (SES), sociale 

netwerken 

 

endogene factoren: persoonsgebonden kenmerken, erfelijk bepaald (geslacht) of 

verworven (leeftijd, lichaamsgewicht). 

 

streefwaarden of r ichtwaarden: een niveau dat is vastgesteld om schadelijke effecten 

voor de gezondheid van de mens en/of voor het milieu in zijn geheel op lange termijn te 

vermijden, en dat zoveel mogelijk binnen een gegeven periode moet worden bereikt. 
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grenswaarde: een niveau dat op basis van wetenschappelijke kennis is vastgesteld 

teneinde schadelijke gevolgen voor de gezondheid van de mens en/of voor het milieu in 

zijn geheel te voorkomen, te verhinderen of te verminderen en dat binnen een bepaalde 

termijn moet worden bereikt en, als het eenmaal is bereikt, niet meer mag worden 

overschreden. 

 

percentiel : cumulatieve frequentie op een schaal met 100 rangnummers, waar alle 

meetwaarden werden gerangschikt in stijgende volgorde. 

 

95e percentiel (P95): dit is de waarde die 5 % van de tijd wordt overschreden. 

 

99e percentiel (P99): dit is de waarde die 1% van de tijd wordt overschreden. 

 

worst case: de voor het milieu en gezondheid ergst mogelijke toestand/waarde ten gevolge 

van de uitvoer van het beschouwde project, soms uitgedrukt als 99e percentielwaarde.  

 

PM10 (par ticulate matter):  De concentratie van alle zwevende stofpartikels met een 

maximum aërodynamische doorsnede van 10 µm. 

 

TDI  (total daily intake): dit is de aanvaardbare dagelijkse hoeveelheid die mag 

opgenomen worden. Deze waarde wordt uitgedrukt in mg van de stof per kg 

lichaamsgewicht. 

 

MAC (maximal allowable concentration) en TLV (threshold limit value): dit is de 

maximale waarde voor de concentratie van een stof in de werkomgeving. Het is gebaseerd 

op een blootstellingsduur van 40 jaar, een werkweek van 40 uur met een werkdag van 8 

uur. Het is een waarde die specifiek rekening houdt met chronische blootstelling. 

 

LD50: dosis (concentratie) die bij 50 % van de proefdieren binnen 48 uur de dood tot 

gevolg heeft. 
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