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Sammanfattning

| beachvolleybollhallar anvands stora mangder natursand, sanden fuktas inte naturligt av regn, och
man har undvikit bevattning da det kan ge fukt och mogel. Sanden ar darfor ofta torr. Detta i
kombination med rérelse i sanden gor att det bildas damm vid beachvolleyspel inomhus. D3
natursand innehaller kvarts vacktes en misstanke om exponering fér kvarthaltigt damm vid vistelse i
beachvolleybollhallar.

Eftersom kvarts finns i sand exponeras i stort sett alla manniskor for kvarts men i betydligt lagre
nivaer an de nivaer som forekommer vid yrkesméssig exponering. Vid exponering for kvarts i lagre
halter under manga ar, tex vid yrkesmassig exponering, kan manniskor drabbas av sjukdomar som
tex KOL, lungcancer och silikos. Sjukdomarna upptrader vanligen vid hogre aldrar (50—60 ars alder
eller mer). Det saknas en tydlig halt under vilken kvartsexponering anses vara ofarligt.

En forsta matning av kvarts och respirabelt damm i en beachvolleybollhall genomférdes pa initiativ
av yrkes- och miljéhygienikern Hanna Lindstrém vid Arbets- och miljomedicin (AMM) Norr i samband
med ett projektarbete under en matkurs 2017-2018. Uppmétta kvartshalter var mer an tva ganger
hogre an tidigare uppmatta (2010-2014) genomsnittliga kvartshalter i stenkrossar, och sex ganger
hogre an genomsnittliga uppmatta kvartshalter i gruvor och asfaltverk, i Sverige. Samtliga uppmatta
halter av kvarts var éver det hygieniska nivagransvirdet p& 0,1 mg/m?3. Aven halterna av respirabelt
damm var hoga och det var synligt dammigt i hallen. Medelvardet av respirabelt dammbhalten var i
nivd med halva hygieniska nivagransvardet pa 2,5 mg/m3.

Darefter paborjades ett preventivt arbete av AMM Norr tillsammans med driftansvariga for hallen for
att minska halterna av kvarts och respirabelt damm i beachvolleybollhallen.

Studien syftade till att 1) méata kvartshalter och respirabelt damm vid traning i en beachvolleybollhall,
fore och efter dammreducerande atgéard, 2) bedéma faktorer som kan vara av betydelse for
lufthalterna av kvarts och respirabelt damm i beachvolleybollhallen, i férsta hand effekten av
dammreducerande atgérd, samt 3) bedoma halsorisker for fyra grupper utifran skattade
exponeringsscenarier och uppmatta halter, i relation till Iagrisknivan vid 40 ars yrkesmassig
exponering for respirabel kristallin kiseldioxid som kvarts, bedomd av den nordiska expertgruppen
for kriteriedokument om kemiska hélsorisker (NEG) och den hollandska expertkommittén for
arbetssakerhet (DECOS).

Matningarna av kvarts och respirabelt damm genomfdrdes genom personburen pumpad
membranfilterprovtagning. Respirabelt damm samlas in fran tva banor under en hel traningskvall, tre
kvéllar under en vecka, och utrustningen bars av olika trdnare. Aven en stationar pumpad
filterprovtagning genomférdes vid uppvarmningsomradet per provtagningstillfdlle. Mangden kvarts
och respirabelt damm pa filtret analyseras. Totalt utfordes efter 2017 tre matveckor, med olika
tidsintervall efter dammreducerande atgard. De fyra skattade exponeringsscenarierna/grupperna av
exponerade baserades pa de aktivas skattade trénings- och vistelsetider i hallen under 2017 ars
matning. | hdlsoriskbedémningen av NEG och DECOS anvandes lungcancer som kritisk effekt framfor
silikos. Den kritiska effekten &r den negativa halsoeffekt som uppstar vid lagst studerade exponering
for respirabel kristallin kiseldioxid som kvarts, och ett hygieniskt gransvarde baserat pa
lungcancerdata skyddar saledes mot andra negativa halsoeffekter.

Savitt vi vet ar det har den forsta exponerings- och héalsoriskbedémning av kvarts och respirabelt
damm i en beachvolleybollhall i Sverige och internationellt. Uppmatta halter av kvarts 2017, fore
dammreducerande atgard, var kraftigt forhojda. Efter dammreducerande atgard minskade halter av
kvarts och respirabelt damm betydligt. Resultaten visade pa ett tydligt samband mellan reducering i



halter och tid efter dammreducerande atgard och att upprepade dammreducerande atgard kravdes
for att uppratthalla effekten. Det undersdkta dammreducerande medlet, som valdes av
driftansvariga for hallen, har anvants i Danmark men sa vitt vi vet, aldrig tidigare i Sverige.

Totala variationen i halter av kvarts och respirabelt damm under respektive provtagningsvecka var
generellt I3g och hogst 13%, med undantag av provtagningsveckan 2022. Ddremot varierade antalet
aktiva personer i hallen dels mellan dagar under en provtagningsvecka, dels mellan olika
provtagningsveckor vilket indikerar att antal personer som vistas i hallen inte hade nagon storre
paverkan pa lufthalterna.

Vi har for fa matdata for att kunna dra nagra direkta slutsatser om 6vriga betydande faktorer for
lufthalterna i hallen, men vissa resultat indikerar att brister i ventilationen samt rérelse i sanden pa
banorna, kan 6ka lufthalterna.

Var hélsoriskbedomning indikerade att vissa av de fyra undersokta grupper, som vistas i
beachvolleyhallen i 10 ar eller mer, kan ha en kvartsexponering som ligger éver lagrisknivan, det vill
saga, 4 extra dodsfall i lungcancer per 100 000 exponerade personer, omraknat fran NEC:s och
DECOS:s halsoriskbedomning vid 40 ars daglig yrkesexponering for respirabel kristallin kiseldioxid
som kvarts. Detta ar beroende av exponeringscenario/grupp och tid efter dammreducerande atgard.

Vid 10 ars exponering for kvartshalter uppmatta fore dammreducerande atgard (2017), och sex
timmars vistelse i hallen per dag, fem dagar i vecka, som motsvarar exponeringen for den grupp med
hogst undersokt exponering, ar kvartsexponeringen i niva med hogrisknivan omraknat fran NEC:s och
DECOS:s halsoriskbeddmning. Hogrisknivan ger 4 extra dédsfall i lungcancer per 1 000 exponerade
personer.

Lagrisknivan, omraknat fran NEC:s och DECOS:s hélsoriskbedémning, uppnas vid 10 ars exponering
for kvartshalter uppmatta 2 ar efter dammreducerande atgard och sex timmars vistelse i hallen, fem
dagar i veckan, eller vid 10 ars exponering for kvartshalter uppmatta 4 ar efter dammreducerande
atgéard, och tva timmars vistelse i hallen, fem dagar i veckan.

Var halsoriskbeddmning visade att sanden behdver behandlas minst vart annat ar for att alla fyra
undersokta grupper skall kunna vistas i hallen i 10 ar och ha en exponering i niva med en |ag risk for
dodsfall i lungcancer, omraknat fran NEC:s och DECOS:s bedémning.

En lagriskniva som brukar anvdndas vid halsoriskbedémningar pa gruppniva av enskilda miljofaktorer
ar 1 extra dodsfall i cancer per 100 000 exponerade personer. Den lagrisknivan for lungcancer och
andra negativa halsoeffekter uppnas for alla undersokta grupper vid 10 ars exponering for uppmatta
kvartshalter upp till 2 ar efter dammreducerande atgérd, och 1,5 timmes vistelse i hallen, fem dagar i
veckan.

For att forebygga negativa halsoeffekter vid kvartsexponering visar var studie, tillsammans med
andras, pa vikten av att mata kvartsexponering i miljoer dar stora mangder sand férekommer, det
sker rorelse i sanden, och samtidigt vistas manniskor dar.

Det finns osakerheter i var halsoriskbedémning. Beachvolleyboll spelas oftast utomhus under
sommarsasongen och kvartsexponeringen tros minska utomhus. Vi har inte gjort matningar utomhus
och vet idag inte hur mycket lagre exponeringen, och saledes halsorisken ar vid spel utomhus. Vidare
genomférdes matningarna pa tranare, som inte kastar sig i sanden, vilket kan gora att exponeringen
sannolikt ar hogre for spelare. Beachvolleybollspelare och trénare ar troligtvis mer aktiva och har
hogre andningsfrekvens, dn de flesta grupper som studerats samt anvander inte heller
andningsskydd.



Sammantaget visar var beddmning att hélsorisker vid langvarig och intensiv vistelse i hallen inte kan
uteslutas, dven vid behandling av sanden. Var bedémning ar dock att vara rad (se rapporten) for att
minska exponeringen bor leda till en markant sankt halsorisk och att halsorisken, vid mer tillfalliga
vistelser under, till exempel en studietid, sannolikt 4r mycket lag.
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Bakgrund och fragestallning

| beachvolleybollhallar anvands stora mangder natursand och sanden fuktas inte naturligt av regn.
Eftersom bevattning kan resultera i fukt och mogel har man ofta undvikit befuktning och sanden i
beachvolleybollhallar kan darfor vara mycket torr. Detta i kombination med mycket rorelse i sanden
gor att det bildas mycket damm, vilket kan orsaka exponering for kvartshaltigt damm, for personer
som vistas i hallen.

Kristallin kiseldioxid ar en mineral som &r vanligt férekommande i sten, sand och jord, och ar den
form av kiseldioxid som framst anses farlig. De vanligaste formerna av kristallin kiseldioxid ar kvarts,
kristobalit och tridymit. Kristobalit och tridymit finns framst i vulkaniska bergarter och inte i svensk
berggrund, samt kan bildas fran kvarts vid héga temperaturer och tryck. Kvarts ar ett av de vanligaste
mineralerna i svensk berggrund, bland annat i bergarter som granit och gnejs och dominerar darfor i
exempelvis sandsten samt vanligtvis finns i natursand som anvants i beachvolleybollhallar. Kristallin
kiseldioxid i form av kvarts och kristobalit kan dven anvandas i artificiella eller konstruerade
stenprodukter.

Damm av respirabel kristallin kiseldioxid frigérs naturligt i miljon genom vittring av bergarter och
genom vulkanisk aktivitet. Nar kristallin kiseldioxid skars eller krossas bildas dven damm som
innehaller partiklar av respirabel kristallin kiseldioxid. | vetenskaplig litteratur benamns vanligen
damm av kristallin kiseldioxid for kvartsdamm, dér typen kristallin kiseldioxid inte specificerats, da
kvarts ar den absolut vanligaste formen av exponering for respirabel kristallin kiseldioxid.
Kvartsexponering tillhér en av de vanligaste exponeringarna i yrkeslivet.

Respirabelt damm, som respirabel kristallin kiseldioxid, ar partiklar mindre an 4 mikrometer i storlek
som vid inandning kan trdnga dnda ut i lungornas lungblasor. Respirabel kristallin kiseldioxid kan
andas in djupt ner i lungorna och orsaka sjukdomar som till exempel silikos och lungcancer.

Matning av kvarts i luften gérs genom att respirabelt damm samlas in och analyseras for
kvartsinnehall. Matningar av kvartshalter gjorda 2010-2014 visade pa en genomsnittlig halt pa 0,05
mg/m?3 i stenkrossar samt runt 0,02 mg/m?3 i gruvor och asfaltverk (1). Senare mitningar har gjorts i
Sverige vid 6 olika arbetsplatser som visade p& en genomsnittlig kvartshalt mellan 0,002 mg/m3
(byggbranschen) och 0,2 mg/m?3 (asfaltverk) (2). Vi kdnner inte till att damm- och kvartsmatningar
tidigare gjorts i en beachvolleybollhall. Madtningar av damm- och kvartsexponering i andra
idrottsanlaggningar i Sverige har dock genomforts, som for ridinstruktoérer pa ridbanor och i ridhus
med bevattnade ridunderlag (3), och spelare pa padelbanor (4), som i de flesta fall var laga eller
under detektionsgrans. En matning med pumpad provtagning, vid en 50-minuters lektion pa en
ridbana, visade dock pa en halt av respirabelt damm och kvarts pa 0,7 och 0,07 mg/m3 (3).

Det nuvarande hygieniska nivagransvardet (motsvarande atta timmars exponering, fem dagar i
veckan) for kvarts i respirabelt damm &r 0,1 mg/m?3 (5). Arbetsmiljdverket har som ambition att sinka
gransvardet vid ndastkommande revidering av gransvardeslistan. Detta da en halsoriskbedéomning av
yrkesexponering for kvarts fran 2024 visade att nuvarande hygieniska gransvarde for kvarts inte
skyddar tillrdackligt mot negativa halsoeffekter som lungcancer och silikos (6). For respirabelt
oorganiskt damm &r det hygieniska nivagransvardet 2,5 mg/m3 (5).

Denna studie syftade till att:
e mata kvartshalter i respirabelt damm vid tréning i en beachvolleybollhall fére och efter
dammreducerande atgard.
e beddma faktorer som kan vara av betydelse for lufthalterna av kvarts och respirabelt damm i
beachvolleybollhallen, i forsta hand dammreducerande atgard.



e beddma hélsorisker for fyra grupper utifran skattade exponeringsscenarier och uppmatta
halter, i relation till Iagrisknivan vid 40 ars yrkesmassig exponering for respirabel kristallin
kiseldioxid, beddmd av den nordiska expertgruppen for kriteriedokument om kemiska
hélsorisker (NEG) och den hollandska expertkommittén for arbetssdakerhet (DECOS).

Informationsunderlag

Rapporten baseras pa luftmatningar av kvartshalter i respirabelt damm i en beachvolleybollhall i
Umea vid fyra olika tidpunkter under tidsperioden 2017-2025. Den férsta matning genomfordes pa
initiativ av yrkes- och miljohygienikern Hanna Lindstrém vid Arbets- och miljémedicin (AMM) Norr, i
samband med ett projektarbete under en matkurs mellan 2017 och 2018. Ett preventivt arbete av
AMM Norr tillsammans med driftansvariga for hallen har darefter genomforts. Samrad att publicera
matresultat har getts fran de som ansvarar for beachvolleybolltraningar och spel i hallen samt
driftansvariga av hallen.

Litteratur om halsoeffekter

Exponering for respirabel kristallin kiseldioxid i form av kvarts ar en riskfaktor for flera sjukdomar.
Den nordiska expertgruppen for kriteriedokument om kemiska halsorisker (NEG) och den hollandska
expertkommittén for arbetssdkerhet (DECOS) publicerade under 2024 ett kriteriedokument
avseende yrkesmadssig exponering for respirabel kristallin kiseldioxid (6). | kriteriedokumentet
beskrivs att det finns vetenskapligt stod och kunskap om underliggande biologiska mekanismer for
ett orsakssamband mellan exponering for respirabel kristallin kiseldioxid som kvarts och lungcancer
samt silikos (stendammlunga, en typ av lungfibros). Damm av kristallin kiseldioxid i form av kvarts
eller kristobalit klassas av IARC (international Agency for Research on Cancer) som carcinogena for
manniskor. De biologiska mekanismerna for hur exponering for respirabel kristallin kiseldioxid kan
orsaka kroniskt obstruktiv lungsjukdom (KOL), njursjukdom, hjart- och karlsjukdom, autoimmuna
sjukdomar, och andra cancerformer @n lungcancer, beskrivs dock som inte ar helt klarlagda.

| halsoriskbedomningen av NEG och DECOS anvéandes lungcancer som kritisk effekt framfor silikos (6).
Den kritiska effekten ar den negativa halsoeffekt som uppstar vid lagst studerade kvartsexponering.
Bade lungcancer och silikos kan uppkomma vid laga exponeringsnivaer for respirabelt kristallin
kiseldioxid. NEG och DECOS ansag dock att diagnostisering och registrering av lungcancerfall var
battre jamfort med silikos, och att befintliga epidemiologiska data mellan exponering for respirabelt
kristallin kiseldioxid och lungcancer var av hogre kvalitet. De antog ocksa att ett hygieniskt
gransvarde baserat pa lungcancerdata ocksa skyddar mot andra negativa halsoeffekter vid
exponering for respirabel kristallin kiseldioxid. Vid halsoriskbedémningar av carcinogena amnen kan
en icke-troskelbaserad metod, eller en troskelbaserad metod anvandas beroende pa det carcinogena
dmnets toxiska mekanism. En genotoxisk carcinogen interagerar direkt med DNA och orsakar pa sa
satt cancer. En genotoxisk carcinogen saknar tréskelvarde, det vill sdiga amnet saknar en dos vid
vilken exponeringen ar sidker. Vid genotoxiska carcinogener ar sdledes dos-responssambandet linjart.
En icke-genotoxisk carcinogen orsakar cancer via en indirekt mekanism och har i teorin ett
troskelvarde. For carcinogena dmnen kan det dock saknas mojligheten att bedoma ett troskelvarde
vid vilken exponeringen inte innebar nagon okad risk. Respirabel kristallin kiseldioxid kan orsaka
lungcancer via bade en indirekt och direkt mekanism. NEG:s och DECOS:s lungcancerriskbedomning
baserades pa ett linjart dos-responssamband, kontrollerades for potentiella forvaxlingsfaktorer
(confounders) som rékning och exponering for andra lungcancerframkallande amnen pa
arbetsplatserna och resulterade i tva skattade risknivaer:



e En lagrisknivd pa 0,0004 mg/m3 som beddémdes ge 4 extra dddsfall i lungcancer per 100 000
arbetare (4 x 10-5) vid 8 timmars daglig exponering i 40 ar.

e En hogriskniva pa 0,04 mg/m3 som bedémdes ge 4 extra dédsfall i lungcancer per 1 000
arbetare (4 x 10-3) vid 8 timmars daglig exponering i 40 ar.

Kvarts, kristobalit och tridymit har liknande toxicitet och cancerogenicitet. Darfér rekommenderades
samma risknivaer for alla tre polymorfer av kristallin kiseldioxid. De rekommenderade
cancerrisknivaerna ovan ar i niva med de 8 senaste rekommendationerna fran andra internationella
myndigheter inom arbetsmiljé som det danska arbetsmiljdinstitutet (NFA) och den amerikanska
arbetarsakerhetsmyndigheten (OSHA), och &r betydligt ldgre an de nuvarande hygieniska
gransvardena i Nederldanderna, Danmark, Finland, Norge och Sverige (6). Pa gruppniva brukar en lag
livstidscancerrisk, orsakat av en enskild miljofaktor, anses vara 1 cancerfall per 100 000 exponerade.

Metod

Provtagningsplats. Beachvolleybollhallen har en total sandvolym pa 25,5x43x0,4 m. Sanden ar
tvattad natursand (kvarts/féltspatsand namn Brogard Sand och inkdpt 2002) (Bana 2 och 3)
respektive 2007 (bana 1 och 4). Hallen rymmer totalt fyra banor; varje bana har en yta pa 275 m2.
Narmast bana 1 och fyra sitt fyra luftintag (hallen har mekanisk till-luft/franluftsventilation) i hallens
langsida. Vid méatningarna 2017 och 2019, hangde tva filterluftrenare (FIL-STD-BF-L592-W592-H600
samt FIL-FLM-FLM230/60-L600-W200-H350) i taket. Filter byttes 2ggr/ar respektive 4 ggr/ar. Vid
efterféljande matningar var den inte i bruk eller helt borttagen. Utéver de fyra banorna finns det ett
tradack i hallen som ar till for publik respektive uppvarmning. De fyra banorna i hallen visas i foto 1.

Foto 1. Beachvolleybollhallen vid provtagning 2017, med numrering av banorna i blatt (foto: Hanna
Lindstrom)

Urval av exponerade. Matningarna gjordes pa gruppen tranare for att de battre kan styra sitt
rorelsemonster under traning an spelare vilket gav mindre risk for att matutrustningen skulle traffas
eller médngden damm pa filter paverkas vid exempelvis fall i sanden. Under matningen instruerade
tranaren spelare pa och av planen, och deltog ibland i spelet. | var exponering- och
hélsoriskbedémning ingar dven spelare.



Exponeringssituation. Plats respektive tidpunkter valdes utifran nar flest personer tranade i hallen
(worst case scenario). Matningarna genomfordes darfor kvallstid. Tranarna bedémde de flesta
traningarna under matningarna som medel- till hégintensiva. Ovriga tider ar det mycket mindre
aktivitet i hallen. Provtagningstider varierade nagot mellan aren da de styrdes av arets
traningsschema. Vid uppvarmningsomradet noterades inte exakt antal personer under vara
matningar men har legat i snitt mellan cirka noll och sju personer. Totalt antal aktiva personer
(tranare samt spelare) vid och pa banorna per kvall varierade mellan 29-101 personer (Tabell 1-4).
Av dessa kan en del personer noterats vid flera tillfallen s3 alla personer ar inte unika. Genom aren
har det varierat hur manga personer som vistades pa eller vid banorna och betydligt farre vistades pa
eller vid banorna 2022, och betydligt fler 2025.

Madtstrategi. Varje matning genomfordes pa bana 1, 2 samt uppvarmningsomradet vid tre kvallar
under en vecka. Matningar genomfoérdes under december (vecka 50) 2017, mars (vecka 11) 2019,
december (vecka 49) 2022, samt oktober (vecka 41) 2025. Varje traning pagick i 1 till 1,5 timme och
genomférdes oftast med en tranare per grupp. Tréningar pagick under fyra till fem timmar per kvall
och matutrustningen forflyttades mellan fler olika tréanare under matperioden. De tider en tréanare
saknades, bars matutrustningen aningen av en yrkeshygieniker fran AMM norr, eller placerades
stationart nara planen. Vid uppvarmningsomradet placerades stationart en matutrustning pa samma
plats vid alla fyra matningar. Totalt gjordes nio méatningar under en provtagningsvecka. Under 2025
genomférdes tva extra matningar dar samma filter anvandes vid alla tre mattillfallen. De placerades
stationart bredvid bana 1 respektive bana 2.

Tabell 1. Totalt antal aktiva personer (trdnare samt spelare) vid respektive bana, samt totalt vid banorna,

december v50 2017

Bana 1 2 3 4 Totalt
Mandag 20 18 18 17 73
(17-21)

Onsdag 14 18 14 8 54
(17-21)

Torsdag 19 14 17 16 66
(17-21)

Tabell 2. Totalt antal aktiva personer (trdnare samt spelare) vid respektive bana, samt totalt vid banorna,

marsv 112019

Bana 1 2 3 4 Totalt
Mandag 13 22 25 11 71
(17-21)

Tisdag 18 16 11 4 49
(17-21)

Torsdag 22 16 15 16 69
(17-21)

december v49 2022

Bana 1 2 3 4 Totalt
Mandag 13 10 * * 29
(18-21)

Onsdag 8 14 15 14 51
(18-21)



Torsdag 17 10 11 11 49
(16.30-21)
* Ej noterat

Tabell 4. Totalt antal aktiva personer (trdnare samt spelare) vid respektive bana, samt totalt vid banorna,

oktober v41 2025

Bana 1 2 3 4 Totalt
Maéndag 23 24 25 29 101
(16-21)

Tisdag 28 30 17 16 91
(16.30-21)

Torsdag 15 19 18 20 72
(16-21)

2017 genomfordes den forsta matningen och sedan har uppféljande matningar genomforts i
forhallande till nar dammreducerande atgard genomforts. | Figur 1 sammanfattas vara matningar i
forhallande till ndr sanden behandlats med dammreducerande medel. Se Resultat/
Dammreducerande dtgdrd 2019 foér en beskrivning av det dammreducerande medlet.
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Figur 1. Tidslinje for genomforda méatningar och behandling, dammreducerande atgard

Provtagnings- och analysmetod. Personburen pumpad membranfilterprovtagning med foéravskiljare
och pumpflode 2,5 I/min. Matutrustningen bars med hjélp av provtagningsselar. Bild pa person som
bar full utrustning visas i foto 2. Provtagningsutrustning hyrdes av instrumentpoolen,
Universitetssjukhuset Orebro, Region Orebro l4n.



Foto 2. Person med den provtagningsutrustning som anvandes i matningen (foto: Hanna Lindstrom)

Analyserna utférdes av Analyslaboratoriet, Universitetssjukhuset Orebro, Region Orebro 1an, med
analysmetod AME 11:03, AME 11:33 samt analysteknik gravimetrisk bestamning, XRD. Rapporterbar
grans vid var insamlade luftvolym pé cirka 0,7 m® motsvarar en halt av kvart respektive respirabelt
damm pé& 0,003 och 0,14 mg/m?.

Tidsvdgda medelvérden och hdlsoriskbedémning i relation till IGgrisknivan enligt NEG och DECOS
hdlsoriskbedémning. Halsorisken vid exponering for amnen som ger negativa halsoeffekter beror dels
av amnets giftighet, dels av exponeringsniva. Exponeringsnivan beror dels av halten, dels av
exponeringstid. De aktiva vistades i hallen mindre &n atta timmar per dag, fem dagar i veckan vilket
ar det exponeringsnivaer som nivagransvarden och manga halsoeffektstudier ar baserade pa. Darfor
viktades de uppmatta halterna mot vistelsetid utanfoér hallen under atta timmar per dag, fem dagar i
veckan. Tidsvagda exponeringsnivaer, s.k. tidsvagda medelvarden, berdknades utifran:
e De aktivas skattade trénings- och vistelsetider i hallen under 2017 ars matningar. Totalt
gjordes exponeringsscenarier for fyra grupper som vistas i hallen, se exponeringsberakningar
i resultatdelen.
e Medelvdrdet av uppmatta kvartshalter och den hdgsta uppmatta kvartshalten, under 2017,
2019, 2022 samt 2025.

| var halsoriskbeddmning av uppmatta kvartshalter anvdandes den senaste hélsoriskbedémningen av
kvartsexponering gjord av NEG och DECOS (6). | deras halsoriskbedomning anvandes lungcancer som
kritiska negativ halsoeffekt framfor silikos. Detta da de ansag att diagnostisering och registrering av
lungcancerfall var battre, befintliga epidemiologiska sambandsdata var av hogre kvalitet, samt att ett
hygieniskt gransvarde baserat pa lungcancerdata skyddar mot andra negativa hélsoeffekter vid
exponering for respirabel kristallin kiseldioxid. De skattade att vid 40-ars daglig yrkesexponering ar
l&grisknivan fér kvarts i respirabelt damm 0,0004 mg/m? och bedémdes ge 4 extra dédsfall i
lungcancer per 100 000 arbetare (4 x 10-5). Hégriskniva skattades till 0,04 mg/m?3 och bedémdes ge 4
extra dodsfall i lungcancer per 1 000 arbetare (4 x 10-3). Pa gruppniva brukar en lag
livstidscancerrisk, orsakat av en enskild miljofaktor, anses vara 1 cancerfall per 100 000 exponerade.
Lungcancerriskbedomningen av NEG:s och DECOS:s baserades pa ett linjart dos-responssamband.



Lungcancerrisken kan darfér bedomas vara densamma om halten ligger 6ver lagrisknivan men
exponeringstiden minskas proportionerligt med haltékningen. For att kunna titta pa kortare
exponeringstider an 40 ars daglig exponering berdknades lag- respektive hogriskniva vid 10, 20 och
30 ars daglig kvartsexponering (Tabell 5). En grupps exponering bedémdes vara i nivda med
lagrisknivan om bade medelvardet av uppmatta kvartshalter respektive hogsta uppmatta
kvartshalten gav en exponering (tidsvagt medelvarde), i niva med, eller inom samma tiopotens, som
lagrisknivan (Tabell 9).

Tabell 5. Beraknade kvartshalter som vid 10, 20 och 30 ars daglig exponering bedoms ge en lag-

respektive hogriskniva omraknat fran NEG:s och DECOS:s halsoriskbedomning (6)
Exponeringsar = Riskniva Exponeringshalt och ar samt berdknade extra dodsfall i lungcancer vid

30 Lag 0,0005 mg/m3 beriknas ge 4 extra dodsfall i lungcancer per 100 000
arbetare (4 x 10-5) vid 8 timmars daglig exponering i 30 ar.
Hog 0,05 mg/m3 beréknas ge 4 extra dodsfall i lungcancer per 1 000 arbetare
(4 x 10-3) vid 8 timmars daglig exponering i 30 ar.
20 Lag 0,0008 mg/m3 som beriknas ge 4 extra dédsfall i lungcancer per 100 000
arbetare (4 x 10-5) vid 8 timmars daglig exponering i 20 ar.
Hog 0,08 mg/m3 som beraknas ge 4 extra dodsfall i lungcancer per 1 000
arbetare (4 x 10-3) vid 8 timmars daglig exponering i 20 ar.
10 Lag 0,0016 mg/m3 som beriknas ge 4 extra dédsfall i lungcancer per 100 000
arbetare (4 x 10-5) vid 8 timmars daglig exponering i 10 ar.
Hog 0,16 mg/m3 som berdknas ge 4 extra dodsfall i lungcancer per 1 000

arbetare (4 x 10-3) vid 8 timmars daglig exponering i 10 ar.
Da beachvolleyboll oftast spelas utomhus under sommarsasongen kommer risken att minska med tiden
man spelar utomhus. Vi har inte gjort matningar utomhus och vet idag inte hur mycket lagre
exponering, och saledes halsorisk, utomhusspel innebéar.

Resultat
Uppmatta lufthalter

2017, fore dammreducerande atgard

Genomsnittliga halten (n=9) av kvarts var 0,13 mg/m?3 med en relativ standardavvikelse (RSD%)
((SD/medelvirde) *100%) pa 11 % (Tabell 6 och Figur 2). Hogsta enskilda halt av kvarts var 0,15
mg/m?3 och uppmaéttes pa bana 2 (Tabell 6 och Figur 2). Liknande och nist hogsta kvartshalt (0,14
mg/m?3) uppmattes pa bana 2 under onsdagen. Aven hégsta platsmedelvirdet uppméttes pa bana 2.
Bana 2 lag langst fran till-luftsdonen i hallen (Foto 2).

Genomsnittliga halten (n=9) av respirabelt damm var 1,33 mg/m?® med en RSD% p& 12 % (Tabell 6 och
Figur 2). Likt resultaten for halter av kvarts uppmattes hogsta enskilda halt av respirabelt damm (1,58
mg/m?3) pa bana 2 (Tabell 6 och Figur 2). Aven hégsta platsmedelvardet uppméttes p& bana 2 med en
RSD% pa 9 % (Tabell 6). Andelen kvarts av den uppmatta respirabelt dammhalten var mellan 9 och 10
%. Andelen kvarts i sanden var mellan 3 och 6 %.

Tabell 6. Uppmiitta halter (mg/m3) kvarts och respirabelt damm december (vecka 50) 2017

Bana 1 Bana 2 Uppvarmningsomradet
resp. kvarts resp. damm  kvarts resp. damm kvarts
damm

Mandag 1,15 0,11 1,54 0,15 1,30 0,12
Onsdag 1,14 0,10 1,58 0,14 1,38 0,13
Torsdag 1,29 0,13 1,34 0,12 1,24 0,12



Platsmedelvarde 1,2 (7%) 0,12 (13%) 1,5(9%) 0,14 (10%) 1,3 (5%) 0,12 (6%)
(RSD %)

Medelvarde totalt 1,33 0,13 (11%)

(n=9) (RSD %) (12%)

2019, dammreducerande atgard

Efter vi visat vara matresultat fran 2017 for de som ansvarar for beachvolleybollverksamheten och
driftansvariga av hallen pabodrjades ett arbete for att minska det kvartshaltiga dammet i hallen. De
besokte en beachvolleybollhall i Danmark dar sanden behandlades med en produkt som innehaller
99,9% glycerin for att minska damningen. Glycerin ar en trevardig alkohol och en vanlig
fuktighetsbevarande ingrediens i hudvardsprodukter. Darfér bedémde vi att behandlingen var en
acceptabel atgédrd med lag hélsorisk. Vi bedémde att framsta hélsorisken kunde ske da medlet
tillsattes till sanden, da glycerin kan vara irriterande for luftvagarna vid inandning. Forsta gangen den
dammreducerande atgarden genomfordes var i mitten av januari 2019.

En matning genomfordes 8 veckor efter dammreducerande atgard. Kvartshalten i fem av nio prover
var under rapporteringsgransen pa 0,003 mg/m3. Fyra av prover visade pa en kvartshalt pa 0,005
mg/m?3 vilket &r just dver rapporteringsgransen och motsvarar en minskning av kvartshalten pa drygt
25 génger (Figur 2). Halten av respirabelt damm var under rapporteringsgransen pd 0,14 mg/m?3i
samtliga prover.

2022, efter dammreducerande atgard 2019

Néasta matning genomfordes 3 ar 10 manader efter dammreducerande atgard 2019. Genomsnittliga
halten (n=7) av kvarts var 0,013 mg/m3 med en relativ standardavvikelse (RSD%) ((SD/medelvarde)
*100%) pa 65% (Tabell 7 och Figur 2). Det motsvarar en 10 ganger lagre genomsnittlig kvartshalt an
2017 och en tre ganger hogre genomsnittligt kvartshalt dn 2019 (n=4) (Figur 2). Hégsta enskilda
uppmatta kvartshalt var 0,026 mg/m?3 och uppmittes pd uppvarmningsomradet under onsdagen
(Tabell 7 och Figur 2). Liknande och nést hdgsta kvartshalt (0,024 mg/m?3) uppmattes vid bana 2
under onsdagen. Bana 2 lag langst fran till-luftsdonen i hallen (Foto 2).

Genomsnittliga halten (n=7) av respirabelt damm var 0,37 mg/m3 med en RSD pa 38%, vilket &r en
cirka sex ganger lagre halt &n 2017 (Tabell 7 och Figur 2). Hogsta enskilda uppmatta halt av
respirabelt damm var 0,59 mg/m3 och uppmattes pd uppvarmningsomradet (Tabell 7 och Figur 2).

Bana 1 Bana 2 Uppvarmningsomradet

resp. kvarts resp. kvarts | resp. kvarts

damm damm damm
Mandag 0,353 0,009 * * 0,389 0,006
Tisdag 0,342 0,011 0,481 0,024 0,594 0,026
Torsdag ok ok 0,199 0,006 0,210 0,008
Platsmedelvarde (RSD %) 0,40 (48%) 0,014 (78%)
Medelvarde totalt (n=7) 0,37 0,013
(RSD %) (38%) (65%)

*Foravskiljare var av vid avslutad matning. **Slang mellan pump och filterhallare lossnade utan att det
upptacktes direkt. | de rutor varden saknas har for fa matningar lyckats for att berdkna medelvarde.



2025, efter dammreducerande atgard 2023

Sista méatningen genomfordes 2 ar 2 manader efter dammreducerande atgard 2023. Genomsnittliga
halten (n=5) av kvarts var 0,008 mg/m3med en relativ standardavvikelse (RSD%) ((SD/medelvirde)
*100%) pa 13% (Tabell 8 och Figur 2). Det motsvarar en 16 ganger lagre genomsnittlig kvartshalt an
2017 och en tva ganger hogre genomsnittligt kvartshalt an 2019 (n=4) (Figur 2). Hogsta enskilda
uppmatta kvartshalt var 0,01 mg/m3 och uppmaéttes pa uppvarmningsomradet under tisdagen (Tabell
8 och Figur 2). Liknande och nist hégsta kvartshalt (0,009 mg/m?3) uppmaéttes pa bana 1 under
mandagen. Bana 1 1dg ndrmast till-luftsdonen i hallen (Foto 2).

Halten av respirabelt damm var under rapporteringsgransen pa 0,14 mg/m? i samtliga prover (n=9).

Tabell 8. Uppmatta halter (mg/m3) kvarts och respirabelt damm oktober (vecka 41) 2025

Bana 1 Bana 2 Uppvarmningsomradet
resp. kvarts resp. kvarts resp. kvarts
damm damm damm

Mandag * 0,009 * 0,007 * *
Tisdag * * * 0,008 * 0,01
Torsdag * o X 0,008 o <
Platsmedelvarde (RSD %) 0,008

(7%)
Medelvarde totalt (n=5) (RSD 0,008
%) (13%)

*Halt under rapporteringsgrans. Rapporteringsgréins vid vér insamlade luftvolym (cirka 0,7 m3) motsvarar for
kvarts respektive respirabelt damm 0,003 respektive 0,14 mg/m?3.
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Figur 2. Halt av respirabelt damm (6vre figur) och respirabel kvarts (nedre figur) (mg/m3) uppmatt
fore och efter dammreducerande atgard (DRA).

Exponeringsberakningar

Utifran de aktivas skattade tranings- och vistelsetider i hallen under 2017 ars matning gjordes
exponeringsscenarier under en arbetsvecka for fyra grupper som vistades i hallen:

1) Tranare som ocksa spelar sjalv och vistas i hallen totalt tre ganger i veckan, 2 timmar per gang: 72
minuters exponering for kvarts och 408 minuters bakgrundsexponering, da personen inte visas i
hallen, per dag.

2) Spelare som tranar intensivt och vistas i hallen totalt 2 timmar per dag: 2 timmars exponering for
kvarts och 6 timmars bakgrundsexponering, da personen inte vistas i hallen, per dag.

3) Spelare som tranar och vistas i hallen totalt 4 timmar per dag: 4 timmars exponering for kvarts och
4 timmars bakgrundsexponering da personen inte visas i hallen per dag.

4) Professionell tranare som arbetar nationellt och vistas i hallen totalt 6 timmar per dag: 6 timmars
exponering for kvarts och 2 timmars bakgrundsexponering da personen inte vistas i hallen per dag.

Fran dessa fyra exponeringsscenarier berdknades tidsvagda medelvarden for fyra grupper baserat pa
medelvarde av uppmatta kvartshalter respektive hégsta uppmatta kvartshalten under 2017, 2019,
2022 och 2025 (Tabell 9 och Figur 3).
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Tabell 9. Tidsvigda medelvirden av kvartshalten (mg/m?3) vid atta timmars exponering beriknat utifran

vistelsetider (grupp 1-4) och kvartshalter i hallen

2017 Grl Gr2 Gr3 Gr4 2019 Grl Gr2 Gr3 Gr4
0,13 0,02 0,03 0,07 0,10 0,001! | 0,001* | 0,001* | 0,001* | 0,001*
0,152 0,02 0,04 0,08 0,11 0,0012 | 0,001*| 0,001* | 0,001* | 0,001*
2022 Grl Gr2 Gr3 Gr4 2025 Grl Gr2 Gr3 Gr4
0,013 0,002* 0,003* 0,007* 0,010 0,008 0,001* | 0,002*| 0,004*| 0,006*
0,026 0,004* 0,007* 0,013 0,020 0,012 0,002* | 0,003*| 0,005*| 0,008*

'medelvirde av uppmétta kvartshalter (mg/m?3), 2hégsta uppmaétta kvartshalten (mg/m?3)

2017: fore dammreducerande atgéard (DRA), 2019: 8 veckor efter DRA, 2022: 3 4r 10 manader efter DRA 2019,
2025: 2 &r 2 manader efter DRA 2023.

*tidsvagt medelvarde som vid 10 ars exponering ar i niva med eller inom samma tiopotens som lagrisknivan
omraknat fran NEC:s och DECOS:s hélsoriskbedémning vid 40 ars exponering (6).
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Tidsvagt medelvarde av kvarts (mg/m?3) vid olika vistelsetider
innan dammreducerande atgird (DRA)
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Figur 3. Tidsvdgda medelvirden av kvartshalten (mg/m?3) vid olika vistelsetider och medelhalten i
hallen fore (6vre figur) och efter (nedre figur) dammreducerande atgard. Vistelsetiden varierade
mellan 2 timmar per dag, tre ganger per arbetsvecka (Grupp 1) till 6 timmar per dag, 5 ganger per
arbetsvecka (Grupp 4). Lagriskniva vid 10 &rs exponering ar 0,0016 mg/m?® omraknat fran NEC:s och
DECOS:s halsoriskbedomning vid 40 ars exponering (6).

Halsoriskberdkningar

Vid 40 ars exponering lag alla de berdknade tidsvagda medelvdrden pa nivaer klart 6ver lagrisknivan
enligt NEC:s och DECOS:s hélsoriskbeddmning (6). Vid 20 och 30 ars kvartsexponering lag fortfarande
alla de berdknade tidsvagda medelvarden 6ver lagrisknivan for lungcancer och andra negativa
hélsoeffekter, omraknat fran NEC:s och DECOS:s halsoriskbedomning (Tabell 9 och Figur 3).
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Vid 10 ars exponering, och resultat fore dammreducerande atgard (2017), var de beraknade
tidsvdgda medelvardena for grupp 4 (som vistas sex timmar per dag, fem ganger per vecka) inom
samma tiopotens som hogrisknivan (Tabell 9 och Figur 3). For 6vriga grupper var de berdaknade
tidsvdgda medelvdrdena mellan 13 (Grupp 1) och 50 (Grupp 3) ganger hogre an lagrisknivan (Tabell 9
och Figur 3).

Vid 10 ars exponering och resultat efter dammreducerande atgard, var stérre delen av de berdknade
tidsvdgda medelvardena under, i eller inom samma tiopotens som lagrisknivan, se varden markerade
med * i Tabell 9 och Figur 3.

Diskussion och slutsatser

Savitt vi vet ar det har den forsta svenska studien av lufthalter av kvarts i respirabelt damm under
tréning i en beachvolleybollhall, fére och efter dammreducerande atgard. Studien &r sa vitt vi vet
dven den forsta internationella studien som genomforts.

Lufthalter och betydande faktorer

Uppmatta halter av kvarts fére dammreducerande atgard (2017), var mer &n tva ganger hogre an
tidigare uppmatta genomsnittliga kvartshalter i stenkrossar, och sex ganger hégre an genomsnittliga
kvartshalter uppmatta i gruvor och asfaltverk 2010-2014 (1). Samtliga uppmatta halter av kvarts var
dver det hygieniska nivagransvardet pa 0,1 mg/m? (5).

Uppmatta halter respirabelt damm fore dammreducerande atgérd (2017), var ocksa forhallandevis
hoga och de allra flesta aktiva som tillfragades upplevde hallen som dammig ofta eller alltid. Vid
matningen 2017 kunde vi som genomforde méatningen ocksa se damm i luften. Hogsta halt av
respirabelt damm motsvarade cirka 2/3 av det hygieniska nivagransvardet och medelvirdet
motsvarade hilften av nivagransvardet (5).

Matningar av damm- och kvartsexponering i andra idrottsanldaggningar i Sverige har genomforts, som
for ridinstruktorer pa ridbanor och i ridhus (3), och spelare pa padelbanor (4). Den hogsta uppmatta
halten av respirabelt damm i ridhus med bevattnat underlag var cirka 140 respektive 60 ganger lagre
an den hogsta uppmatta halten av respirabelt damm innan dammreducerande atgard (2017)
respektive 4 ar efter dammreducerande atgard (2022). | studien pa ridbanor och i ridhus uppmattes
med pumpad provtagning, vid en lektion, pa en ridbana under 50 minuter, en halt av respirabelt
damm och kvarts pd 0,7 och 0,07 mg/m3. De halterna ar halften av de halter respirabelt damm och
kvarts som uppmattes innan dammreducerande atgard (2017). | studien av respirabelt damm och
kvarts pa padelbanor var samtliga méatningar under rapporterbar grans.

Efter dammreducerande atgard minskade halter av kvarts och respirabelt damm betydligt (Figur 2).
Lagsta genomsnittliga kvartshalten (n=4) mattes upp atta veckor efter dammreducerande atgard.
Halten av kvarts var da 26 ganger lagre an den genomsnittliga halten av kvarts (n=9) fore
dammreducerande atgard. Dammreducerande medel har anvants i Danmark men sa vitt vi vet aldrig
tidigare i Sverige. Var studie visade ocksa pa ett samband mellan lufthalter och tid efter
dammreducerande atgard, samt att upprepade dammreducerande atgard kravs (Figur 2). Lagsta
genomsnittliga kvartshalten (n=4) mattes upp atta veckor efter dammreducerande atgard och hogsta
genomsnittliga kvartshalten (n=7) cirka fyra ar efter dammreducerande atgard. Vad galler respirabelt
damm var halter under rapporterbar grans i samtliga prover atta veckor och tva ar efter
dammreducerande atgéard. 4 ar efter dammreducerande atgard var den genomsnittliga halten (n=9)
av respirabelt damm sex ganger ldgre an den genomsnittliga halten fére dammreducerande atgard.
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Variationen i halter av kvarts och respirabelt damm under genomforda provtagningsveckor var
generellt I3g och som hogst 13% med undantag for provtagningsveckan 2022. Totalt antal aktiva
personer (trédnare samt spelare) vid och pa banorna per kvall varierade mellan 29 (mandag 2022) —
101 (mandag 2025) personer. Resultaten indikerar att antal personer som vistas per kvéll i hallen inte
hade nagon storre paverkan pa lufthalterna.

Under provtagningsveckan 2022, fyra ar efter dammreducerande atgard (Tabell 7) varierade halten
av kvarts och respirabelt damm med 65% respektive 38% och méatdata var farre (n=7) da tva
matningar misslyckades pa grund av problem med utrustningen. Vi har darfor for fa méatdata for att
kunna dra nagra direkta slutsatser kring varfér variationen i lufthalter 6kade 2022. Det skulle kunna
bero pa brister i ventilationen som inte gav lika tydlig paverkan da halterna var betydligt hogre
(2017), respektive lagre (2019 och 2025), an 2022. Att halten av kvarts vid bana 2, som ligger langst
fran till-luftsdonen, var hogst eller bland de hogsta halterna 2017 och 2022 indikerade dven det att
brister i hallens ventilation kan ha paverkat lufthalterna i hallen. Ventilationens funktion under
matningar 2019 och 2025 &r svart att studera da uppmatta halter var laga eller under rapporterbar
grans.

De tva stationara 3-dagsmatningarna fran 2025 visade pa halter av kvarts och respirabelt damm
under rapporteringsgrans. Det visar att halterna av kvarts och respirabelt damm var lagre pa sidan
om banorna 1 och 2, dn pa banorna dar tranarna vistades. Det indikerar att rorelsen i sanden pa
banorna kan dka lufthalterna.

Halsoriskbedéomning

Kvarts finns i sand och darfor exponeras i stort sett alla manniskor for kvarts men i betydligt lagre
nivaer an de nivaer som férekommer vid yrkesmassig exponering. Riskerna vid yrkesmassig
exponering ar relativt valstuderade [1,3]. Manniskor som exponeras for kvarts i lagre halter under
manga ar kan drabbas av sjukdomar (tex KOL, lungcancer och silikos) men da upptrader sjukdomarna
vanligen vid hogre aldrar (50—60 ars alder eller mer). Kvarts ar cancerframkallande och lungcancer ar
den kritiska halsoeffekten. Den kritiska halsoeffekten dr den negativa halsoeffekt for vilken en 6kad
risk kan ses vid lagst studerad kvartsexponering. Det saknas en tydlig halt under vilken
kvartsexponering anses vara ofarligt. Allvarliga sjukdomar som silikos (stendammlunga) har dven
beskrivits vid ganska kort exponering (manader-enstaka ar) fér kvartsdamm i arbetet, men da har
kvartshalterna varit mycket hoga och skyddsutrustning har saknats.

Var studie indikerade att vissa av de fyra undersodkta grupper, som vistas i beachvolleyhallen i 10 ar
eller mer, kan ha en kvartsexponering som ligger 6ver lagrisknivan for lungcancer och andra negativa
hélsoeffekter, omraknat fran NEC:s och DECOS:s halsoriskbedomning (6). Detta ar beroende av
exponeringscenario/grupp och tid efter dammreducerande atgéard.

Vid 10 ars exponering for kvartshalter uppmatta fére dammreducerande atgard (2017), visade var
halsoriskbeddmning att gruppen med hogst undersokt exponering, som vistas sex timmar i hallen per
dag, fem dagar i vecka, ligger i hogrisknivan for lungcancer och andra negativa halsoeffekter,
omraknat fran NEC:s och DECOS:s hélsoriskbedémning (6). Hogrisknivan ger 4 extra dodsfall i
lungcancer per 1 000 exponerade personer.

Vid 10 ars kvartsexponering for kvartshalter uppmatta 2 ar (2025) respektive 4 ar (2022) efter
dammreducerande atgérd, visade var halsoriskbedomning att en lagriskniva for lungcancer och andra
negativa halsoeffekter, uppnas vid foljande undersdkta exponeringssituationer och tider efter
dammreducerande atgard:
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e sex timmars vistelse i hallen, fem dagar i veckan upp till 2 ar efter dammreducerande atgard,
vilket inkluderar alla undersékta grupper.
eller,

e tvad timmars vistelse i hallen, fem dagar i veckan upp till 4 ar efter dammreducerande atgard,
vilket inkluderar undersdkningsgrupp 1 och 2.

Var halsoriskbeddomning visar saledes att sanden behdver behandlas minst vart annat ar for att alla
fyra undersokta grupper skall kunna vistas i hallen i 10 ar och ha en exponering i niva med
lagrisknivan omraknat fran NEC:s och DECOS:s hélsoriskbedémning (6). Lagrisknivan enligt NEG:s och
DECOS:s halsoriskbedomning ger 4 extra dodsfall i lungcancer per 100 000 exponerade personer.

En lagriskniva som brukar anvédndas vid halsoriskbeddmningar pa gruppniva av enskilda miljofaktorer
ar 1 extra dodsfall i cancer per 100 000 exponerade personer. Den lagrisknivan for lungcancer och
andra negativa halsoeffekter uppnas for alla undersokta grupper vid 10 ars exponering for uppmatta
kvartshalter upp till 2 ar efter dammreducerande atgérd, och 1,5 timmes vistelse i hallen, fem dagar i
veckan.

Studien av kvartsexponering pa ridbanor visade att en ridinstruktér som haller fyra lektioner dagligen
pa en ridbana som bevattnats, far ett tidsvigt medelvarde av kvarts pa 0,03 mg/m?3 (6), vilket ocksd
ar en riskniva som ar en tiopotens hogre an lagrisknivan vid 10 ars daglig kvartsexponering.

For att forebygga negativa halsoeffekter vid kvartsexponering visar var studie, tillsammans med
andras, pa vikten av att mata kvartsexponering i miljoer dar stora mangder sand forekommer, det
sker rorelse i sanden, och samtidigt vistas manniskor dar.

Det finns faktorer som ger osakerhet i var halsoriskbedémning. Beachvolleyboll spelas oftast
utomhus under sommarsasongen och halsorisken tros minska med tiden man spelar utomhus. Vi har
inte gjort matningar utomhus och vet idag inte hur mycket lagre exponeringen och saledes
hélsorisken ar vid utomhusspel. Exponeringsméatningarna genomférdes pa tranare, som inte kastade
sig i sanden, vilket kan gora att kvartsexponeringen okar. Beachvolleybollspelare och tréanare ar ocksa
mer aktiva an de flesta grupper som studerats och de anvander inte heller andningsskydd.
Sammantaget visar var halsoriskbeddomning att halsorisker vid langvarig och intensiv vistelse i hallen
inte kan uteslutas, dven vid tat behandling av sanden. Var bedémning ar dock att vara rad (se nedan)
for att minska exponeringen bor leda till en markant sankt héalsorisk och att risken da vid mer
tillfalliga vistelser under, till exempel en studietid, sannolikt &r mycket lag.

Rekommendationer och atgardsforslag

D3 det saknas en tydlig niva under vilken kvartsexponering anses vara ofarlig, ar det viktigt att halla
god ventilation och vidta dammreducerande atgarder som sanker exponeringen for kvarts i
respirabelt damm sa mycket som mgjligt.

Arbetsmiljoverket har tagit fram foreskrifter och allménna rad (AFS 2023:10) om risker i arbetsmiljon
med 6vergripande bestdammelser for kemiska riskkallor och ytterligare bestammelser for vissa
grupper av kemiska @mnen déaribland kvarts (7). For personer som yrkesmassigt vistas i en
beachvolleyhall torde de regler som galler for arbete med kvarts vara tillampliga (7). Personer som
utsatts for hogre halter av kvarts ska exempelvis genomga regelbundna medicinska kontroller (7, 8).
Nedan féljer vara specifika rekommendationer och atgardsforslag for att minska kvartsexponeringen
vid spel och vistelse i beachvolleybollhallen:
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1. Informera i hallen om att kvartsinnehallande damm férekommer och att det kan ge hélsorisker,
dels i direkt anslutning till hallen, dels till aktiva.

2. Informera ocksa i hallen om att dammreducerande atgard genomfors for att minska halsoriskerna,
nar atgarden senast genomfordes xxx (datum) samt nar nasta atgard ar planerad xxx (datum).

3. Fortsatta genomfora dammreducerande atgarder.

3. Hall god ventilation. Exempelvis kan konstruktionen pa till- och franluftintagen vara sadan att
luften flédar nedat och inte sugs via andningszonen.

4. Andra traningsuppldgg under vinterhalvaret sd att man varvar triningar i beachvolleybollhallen
med traningar i vanlig sporthall.

5. Anvind andningsskydd (FFP2/P2 eller hogre skyddsgrad) vid stadning.

6. Planera stadningen av hallen. Anvanda som mycket som mojligt vata stadmetoder och undvika
stadmetoder som virvlar upp damm. Dammsugning maste ske pa ett satt sa att inte det fina dammet
aterfors till lokalerna, exempelvis centraldammsugare med utblas till utomhusluften.

Kontakta oss girna vid fragor om rapporten:
Telefon: 090-785 93 56 (ateruppringning/rostbreviada)

Om du ar patient eller har fragor kring din egen halsa, arbetsmiljo eller omgivningsmiljo ska du
kontakta oss via e-tjdnsterna pa 1177 eller telefon.

E-post: amm@regionvasterbotten.se
Postadress:

Arbets- och miljomedicin

Norrlands universitetssjukhus

901 85 Umea
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https://www.1177.se/Vasterbotten/hitta-vard/kontaktkort/Arbets-och-miljomedicin-Vasterbotten/
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