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Fact Sheet: antimoon

Indicator voor:

Antimoon (Sb; CAS: 7440-36-0)

Antimoon is een zwaar metaal dat van nature in de aardkorst voorkomt, het komt in kleine
hoeveelheden voor in bodem, water en lucht (gebonden aan stofpartikels). Verder wordt het
ontgonnen of gerecupereerd in loodsmelters. Antimoon wordt op zich niet gebruikt, maar als
legering vindt het zijn toepassing in loodbatterijen, soldeersel, metalen platen en buizen.
Antimoon oxide wordt gebruikt als brandvertrager in textiel en plastic. In de geneeskunde
wordt antimoon gebruikt voor behandeling van parasieten.

Productievolume:

Antimoon komt voor in meer dan 100 mineralen (vooral sulfiden, maar ook oxiden, en
combinaties met lood, koper en zilver), al is het in kleine hoeveelheden.

Productie antimoon per land (in fon; cijfers van 2009; USGS):

China 140 000
Rusland 3500
Bolivia 3000
Zuid-Afrika 2800
Tajikistan 2000
Turkije 1700
Australié 1000
Peru 530
Canada 56
Kyrgyzstan 10

Wetgevend kader:

Richtlijn 94/67/EC voor verbranding van gevaarlijk afval: installaties voor 1997: som Sb-
componenten < 1 mg/m?; nieuwe installaties: som Sb-componenten < 0.5 mg/m?.

Richtlijn 2000/76/EC voor afvalverbranding: gemiddelde Sb-emissie haar de lucht over
minimum 30 minuten en maximum 8 uur: 0.5 mg/m?>.

Richtlijn 88/378/EEC: bio-beschikbaarheid van antimoon door gebruik van speelgoed is
maximum 0.2 ug/dag

Richtlijn 98/83/EC: Sb-norm voor drinkwater: 5.0 mg/L

Richtlijn 1985/EEC betreffende de voorschriften inzake kleurstoffen die gebruikt worden in
menselijke voeding: in de kleurstof E171 (titaandioxide) mag maximaal 100 mg/kg antimoon
voorkomen
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Verwachte blootstellingswegen naar de mens:

Wat betreft blootstelling aan antimoon moet steeds rekening gehouden worden met vorm van
antimoonh waarmee men in contact komt. Deze informatie is vaak niet beschikbaar.

Antimoon wordt in zeer lage concentratie teruggevonden in de omgeving, zo laag dat het vaak
niet meetbaar is. De mens kan blootgesteld worden aan antimoon via inademing, huidcontact, en
water -en voedselinname van producten die antimoon bevatten.

Het merendeel antimoon dat gevonden wordt in sediment, bodem of steen is zo sterk
vastgehecht dat het de gezondheid nauwelijks kan beinvioeden, maar het gedeelte antimoon
dat wel vrijkomt, kan opgenomen worden door dieren en planten en zo in ons voedsel
terechtkomen. EPA (Environmental Protection Agency) gelooft echter niet dat antimoon dat
teruggevonden kan worden in verbruiksgoederen, zoals autobatterijen en brandvertragers in
plastic en textiel, een significante blootstelling inhoudt voor de mens (EPA 1983a).

Antimoon concentraties in de lucht variéren tussen ongeveer 1 nanogram/m? tot ongeveer 170
ng/m?. Maar in de buurt van industrieén die antimoon produceren/gebruiken kan deze
concentratie oplopen tot 1000 ng/m*. Bijgevolg kan men meer antimoon inademenen als men
werkt of woont in de buurt van zulke fabrieken (ATSDR).

(Hoog) blootgestelde groep:

In regio's met potentiéle bronnen zoals loodsmelters, steenkoolverbrandingsplaatsen,
huisvuilverbrandingsovens en stortplaatsen kan de concentratie in de omgeving hoger zijn, en is
de blootstelling via drinkwater, lucht en bodem bijgevolg hoger. Op de werkplaats kan men in
contact komen met antimoon via inademing of huidcontact, dit voornamelijk in industrieén die
antimoon/antimoon chemicalieén (bv antimoon oxide) produceren.

Ook personen die blootgesteld worden aan rook in een brand, zoals bijvoorbeeld
brandweermannen, kunnen aan hoge concentraties antimoon blootgesteld worden (ATSDR).

Verwachte gezondheidseffecten:

Inademen van hoge dosissen antimoon leidt tot oogirritatie, hart- en longproblemen,
maagzweren, diarree. Chronische blootstelling resulteert in oogirritatie, haarverlies,
longirritatie, hartproblemen en vruchtbaarheidsproblemen.

Antimoon is niet geklasseerd als kankerverwekkend door het Department of Health and Human
Services (DHHS), het EPA of het International Agency for Research on Cancer (IARC).

Laagste niveau waarbij schadelijke effecten waargenomen werden:

ATSDR:

Acute blootstelling inhalatie (30min):

NOEAL antimoon hydride: 799 mg/m? en LOAEL: 1395 mg/m* > sterfte bij ratten

LOAEL antimoon trisulfide: 19,94 mg/m3 - schade aan het hart, de lever, de nieren en de
longen in konijnen

Intermediaire blootstelling inhalatie:
LOAEL antimoon trisulfide: 2,20 mg/m?* (rat) en 4,02 mg/m?* (konijn), 6 weken - schade aan
het hart
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NOAEL antimoon trisulfide: 3,81 mg/m3, blootstelling 7 weken > schade aan het hart bij
honden
LOAEL antimoon trisulfide: 3,98 mg/m3, blootstelling 10 weken > schade aan het hart bij
honden

Chronische blootstelling inhalatie:

NOAEL antimoon trisulfide: 17,48 mg/m> - sterfte bij ratten

NOAEL antimoon trioxide: 36 mg/m?* - sterfte bij ratten

LOAEL antimoon triosulfide: 2,15 mg/m* - maagzweren en hartschade bij mensen
NOAEL antimoon trioxide: 36 mg/m?* - schade aan hart, lever en nieren bij ratten
LOAEL antimoon trioxide: 36 mg/m?-> schade aan de longen bij ratten

NOAEL antimoon trisulfide: 17,48 mg/m? > schade aan hart, lever en nieren bij ratten
LOAEL antimoon trisulfide: 17,48 mg/m>*-> schade aan de longen bij ratten

NOAEL antimoon trioxide: 4,2 mg/m* > schade aan hart, longen en bloedcellen bij varkens
LOAEL antimoon trioxide: 36 mg/m?> > longtumoren bij ratten

LOAEL antimoon trisulfide: 17,48 mg/m?* - longtumoren bij ratten

Acute blootstelling oraal:

NOAEL metaalantimoon: 7 mg/kg/dag > sterfte bij ratten

NOAEL antimoon trioxide: 16,7 mg/kg/dag > sterfte bij ratten
NOAEL antimoon trioxide: 376 mg/kg/dag > schade aan maag en lever

Intermediaire blootstelling oraal:

NOAEL metaalantimoon: 500 mg/kg/dag (leverschade) en 250 mg/kg/dag (bloedcellen) bij
ratten

NOAEL antimoon trichloride: 0,075 mg/kg/dag - schade aan het hart bij ratten

LOAEL antimoon trioxide: 5,54 mg/kg/dag > spierzwakte bij honden

Chronische blootstelling oraal:
LOAEL kalium tartraat: 0,26 mg/kg/dag/ 0,35 mg/kg/dag -> vroegere sterfte bij
ratten/muizen

Geschatte externe blootstelling:

Gemiddelde dagelijkse inname van antimoon (ATSDR):
* via voedsel of water: 4,6 pg/dag (Iyengar et al. 1987)
* via de lucht: 0,04 ug/dag

Beroepsblootstelling (ATSDR):

* Batterijen: 0,037-0,051 mg/m?

* Rubberfabriek: 0,01-0,15 mg/m?

* Glasproductie: 0,005 mg/m>

* Brandvertraging in polystyreen: 0,0003-0,2 mg/m?>

Richtwaarden voor externe blootstelling:

ATSDR, RIVM en U.S.EPA evalueerden antimoon-toxiciteit (orale opname, niet kanker
gerelateerde effecten):
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EPA:

Referentiedosis (RfD): 0,0004 mg/kg/dag (gebaseerd op LOAEL van 0,35 mg/kg/dag voor
effecten op de longen, bloed glucose en cholesterol niveau's (Schroeder et al. 1970; USEPA
1998).

ATSDR:

Zij bepaalden geen Minimal Risk Level (MRL), omdat er onvoldoende betrouwbare data
beschikbaar zijn. ATSDR vond dat de laagste dosis getest door Schroeder et al. (gebruikt door
USEPA) een verkorte levensduur opleverde bij ratten, dus werd dit niet beschouwd als een
geschikte basis om een MRL op te stellen.

RIVM:

Tolerable Daily Intake (TDI): 0,006 mg/kg/dag (gebaseerd op NOEAL van 6 mg/kg/dag voor
een daling in lichaamsgewicht en voedsel -en wateropname bij ratten (Poon et al. 1998)). Deze
TDI geldt voornamelijk voor oplosbare antimoon-componenten, maar onoplosbare componenten,
zoals antimoontrioxide, zijn veel minder toxisch (RIVM 1995).

Richtwaarden antimoon in de lucht:

Maximum Airborne Concentration (MAC): 0,1 mg/m? (ACGIH 1991)

TLV-TWA (treshold limit value - time weighted average): 0,5 mg/m?* (voor alle antimoon
componenten; ACGIH 1991)

Maximum Contaminant Level (MCL): 0,006 mg/L (6ppb; USEPA 1995)

Richtwaarden voor interne blootstelling:

Referentiewaarden antimoon in urine: 0,3 g/l voor kinderen
(http.//www.umweltbundesamt.de/gesundheit-e/monitor/index.Atm). ~ Er  bestaan  geen
betrouwbare gezondheidskundige richtwaarden voor antimoon in urine of bloed.

Veiligheidsmarge t.0.v. lichaamsbelasting geassocieerd met LOAEL:

Er bestaan geen gezondheidskundige richtwaarden voor antimoonblootstelling bij de mens.

Persistentie (halfwaardetijd in de mens):

Antimoon wordt geéxcreteerd in urine en feces. Het heeft een halfwaardetijd van ongeveer 95
uur (Lauwereys and Hoet, 2001; Kentner et al. 1995).

Perinatale blootstelling (placenta/moedermelk):

Antimoon wordt overgedragen naar de foetus/baby via de placenta (Miranda et al. 2006) en de
moedermelk (Wappelhorst et al. 2002, Clemente et al. 1982).

Matrix:

Blootstelling aan antimoon kan worden gemeten in urine, serum of plasma. In de Vlaamse
biomonitoring wordt antimoon gemeten in urine. Antimoon in de urine geeft een maat voor de
blootstelling van de laatste dagen.
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Detectielimiet:

LOD: 0,037 wg/L in urine

Aanbevolen doelgroep en matrix:

Volwassenen & adolescenten: individuele urinestalen

Vergelijkende metingen

Internationale vergelijking:

Algemene bevolking

leeftijdsgroep geslacht matrix waarde jaar Land
volwassenen beide bloed 0,06 1g/100 mL* 1987 Duitsland
volwassenen beide urine 0,2-0,7 pg/L* 1987 Duitsland
volwassenen beide serum 0,05-0,1 ug/100 mL® 1989
volwassenen beide bloed 0,216 pg/100 mL (0,003- 1990 Ttalie
0,35) pg/100 mL®
volwassenen beide serum 0,05 pg/100 mL (0,001- 1990 Ttalie
0,17 pg/100 mL)*
volwassenen beide urine 0,79 ug/L (0,19-1.1)° 1990 Ttalie
volwassenen beide serum <0,03 pg/100 mL* 1984 Noorwegen
volwassenen beide urine <1 g/g crt® 1991 Belgié
volwassenen beide urine 0,8 g/Lf 1998 Ttalie
volwassenen beide urine 1,30 pg/L? 1998 USA
volwassenen beide urine 1,61 pg/dag" 1998 Duitsland
volwassenen beide bloed 0,069 1g/100 mL" 1998 Duitsland
volwassenen beide haar 0,084 ug/q" 1998 Duitsland
0-1 jaar beide serum 0,009-0,025 pg/100 mL’ 1998 Ierland
0-1 jaar beide urine P90: 2,6 ng/g crt' 1998 Terland

a Lidersdorf et al. 1987

b Versieck and Cornelis 1989

¢ Minoia et al. 1990

d Blekastad et al. 1984
e Bailly et al. 1991

f Apostoli et al. 1998
g Paschal et al. 1998

h Gebel et al. 1998

i Cullen et al. 1998
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