« Активно химически опасные вещества (АХОВ)
(Ознакомление с активно химическими веществами и рекомендации по защите от них)

   Опасное химическое вещество (ОХВ) – химическое вещество, прямое или опосредованное действие которого на человека может вызвать острые и хронические заболевания людей или их гибель.

    АХОВ – это опасное химическое вещество, применяемое в промышленности и сельском хозяйстве, при аварийном выбросе (выливе) которого может произойти загрязнение окружающей среды, поражение людей и живой природы.   

   Обнаружение можно производить не только с помощью специального оборудования. Несмотря на то, что характеристика ОВ различна, и все они имеют свои свойства и особенности, есть некоторые общие признаки, которые указывают на их присутствие:

· На месте разрыва боеприпасов появляются облака или туман. 

· Появляется посторонний запах, не характерный для этой местности. 

· Раздражение органов дыхания. 

· Резкое снижение зрения или вовсе его потеря. 

· Растения вянут или изменяют свою окраску.

Механизм токсического действия АХОВ заключается в следующем.

     Внутри человеческого организма, а также между ним и внешней средой, происходит интенсивный обмен веществ. Наиболее важная роль в этом обмене принадлежит ферментам - химическим (биохимическим) веществам или соединениям, способным управлять химическими и биохимическими реакциями в организме.

    Токсичность тех или иных АХОВ заключается в химическом взаимодействии между ними и ферментами, которое приводит к торможению или прекращению ряда жизненных функций организма. Полное подавление тех или иных ферментных систем вызывает общее поражение организма, а в некоторых случаях его гибель.                                                   Для оценки токсичности используют ряд характеристик, основными из которых являются: концентрация и токсическая доза.

КОНЦЕНТРАЦИЯ – количество вещества (АХОВ) в единице объема, массы (мг/л, г/кг). Различают: пороговую, предельно допустимую и среднюю смертельную концентрацию.

ТОКСИЧЕСКАЯ ДОЗА (токсодоза) – это количество вещества, вызывающее определенный токсический эффект. Измеряется: г.мин/м3, г.сек/м3 и т. д., мг/см2, г/м2, кг/см2 и т. д.

При одинаковой концентрации воздействие разных АХОВ на организм человека будет разным. Различают для каждого вещества пороговую, предельно допустимую и смертельную концентрации. 

Пороговая концентрация - минимальное количество вещества в почве, воздухе или воде, измеряемое в единицах объёма или массы, которое при кратковременном контакте с человеком или при воздействии на него за определенный промежуток времени может вызвать ощутимый физиологический эффект, то есть дискомфорт из-за первых признаков отравления. 

Предельно допустимая концентрация (ПДК) - это максимальное количество вещества в почве, воздухе или воде, измеряемое в мг/м3, которое при постоянном воздействии на человека за определенный промежуток времени почти не влияет на здоровье людей и не вызывает неблагоприятных последствий в организме. 

Для оценки поражающего воздействия АХОВ на человека используются также такие величины, как максимальная разовая ПДК; ПДК рабочей зоны. 

Смертельной концентрацией называется минимальное количество вещества, которое при кратковременном контакте с человеком за определенный промежуток времени может вызвать летальный исход. 

Однако понятия пороговой, смертельной концентраций и ПДК не позволяют оценить физиологический эффект в зависимости от экспозиции (продолжительности воздействия АХОВ на организм), от путей попадания их в организм, и потому не являются критериями токсичности АХОВ. 

Токсическая доза (токсодоза) - количество вещества, вызывающее определенный токсический эффект. При ингаляционном поражении (через органы дыхания) она равна произведению средней по времени концентрации (мг/л) АХОВ в воздухе на время пребывания в зараженной зоне (экспозицию). При поражении через кожу или желудочно-кишечный тракт токсодоза равна отношению массы жидкого вещества, вызвавшего поражение, к массе тела или поверхности тела. 

                    Выделяют следующие разновидности токсодоз: 
- средняя смертельная токсодоза - токсодоза, приводящая к гибели половины людей; 
- средняя выводящая из строя токсодоза - токсодоза, вызывающая неблагоприятные последствия для здоровья у половины людей; 
- средняя пороговая токсодоза - вызывающая дискомфорт у половины людей.

                          Выделяются следующие классы АХОВ: 
1.Ядовитые: 
- Смертельные: 
- Нервно-паралитического действия; 
- Кожно-нарывные; 
- Удушающие; 
- Общеядовитые; 
- Временно выводящие из строя: 
- Психохимические; 
2. Неядовитые: 
- Раздражающие (слезоточивые): 
- Затрудняющие дыхание; 
- Вызывающие зуд кожи; 
- Специальные (для растений): 
- Гербициды; 
- Дефолианты (для уничтожения листвы). 
Большинство АХОВ относится к удушающим и общеядовитым.

В организм человека АХОВ проникают через органы дыхания, через кожу (резоктивно), желудочно-кишечный тракт, слизистые оболочки горла и носа, через глаза. 

С учётом путей поступления веществ в организм выделяют следующие АХОВ:

1). Ингаляционного действия (АХОВ ИД)               – поступают через органы дыхания;

2). Перорального действия (АХО ПД)                       - поступают через рот;

3). Кожно – резорбтивного действия (АХОВ КРД)  – воздействуют через кожу. 

    По характеру воздействия на человеческий организм  подразделяют на шесть групп:

ОТРАВЛЯЮЩИЕ ВЕЩЕСТВА              НЕРВНО – ПАРАЛИТИЧЕСКОГО    ДЕЙСТВИЯ
ОТРАВЛЯЮЩИЕ ВЕЩЕСТВА                                 КОЖНО-НАРЫВНОГО    ДЕЙСТВИЯ                                          

ОТРАВЛЯЮЩИЕ ВЕЩЕСТВА                                       ОБЩЕЯДОВИТОГО   ДЕЙСТВИЯ

ОТРАВЛЯЮЩИЕ ВЕЩЕСТВА                                            УДУШАЮЩЕГО   ДЕЙСТВИЯ

ОТРАВЛЯЮЩИЕ ВЕЩЕСТВА                                ПСИХОХИМИЧЕСКОГО ДЕЙСТВИЯ                                 ОТРАВЛЯЮЩИЕ ВЕЩЕСТВА                                       РАЗДРАЖАЮЩЕГО ДЕЙСТВИЯ

I.ОТРАВЛЯЮЩИЕ ВЕЩЕСТВА НЕРВНО – ПАРАЛИТИЧЕСКОГО ДЕЙСТВИЯ

    Отравляющие вещества нервно-паралитического действия объединяет соединения, специфически нарушающие нормальное функционирование нервной системы с появлением судорог, переходящих в параличи.

     У–газы (VX) – высокотоксичные отравляющие вещества нервно – паралитического действия. Они представляют собой стойкие малолетучие жидкости желтоватого цвета, без запаха, и не обладающие раздражающим действием. Зимой не замерзает. Хорошо растворяются в  органических растворителях (бензине, керосине, соляровом масле, дихлорэтане и других) и плохо растворяются в воде; заражают непроточные водоёмы на несколько месяцев; легко впитываются в резину, дерево, краски, лаки и обмундирование.                                                 С заражённого участка вместе с пылью могут перейти в воздух и попасть в дыхательные пути, а также на кожные покровы и вызвать смертельные поражения.  Попадание на кожные покровы в количестве значительно меньше одной капли (6-10 млг) вызывает смертельные поражения человека. При действии на кожу признаки поражения проявляются через 0,5-1 час. В момент применения находятся в виде мелких капель (мороси) и тумана (аэрозоля).                                                                                                                                                       Защита - противогаз и средства защиты кожи  (общевойсковой защитный комплект ОЗК,  или костюм Л-1).                                                                                                                         Пары   обнаруживаются с помощью приборов химической разведки (индикаторной трубкой с   красным кольцом и точкой), а также средствами химических лабораторий.               

     Зарин (GB) – быстродействующее ОВ нервно-паралитического действия.  Бесцветная летучая жидкость  (технический зарин жёлтого цвета) с температурой кипения около 150оС. Замерзает при температуре около 40оС. Хорошо растворяется в воде и в органических растворителях. Легко сорбируется (задерживается) на обмундировании. Непроточные воды может заражать около месяца.                                                                                        Концентрация паров в воздухе 0,0005 млг в литре при вдыхании в течении 2 мин вызывает сужение зрачков (миоз), а концентрация 0,06 млг в литре – в течении 2 мин является смертельной.                                                                                                                            Защита -  противогаз.   Обнаруживается с помощью приборов химической разведки (ВПХР) – (индикаторная трубка с красным кольцом и точкой), автоматическими газосигнализаторами ГСП-1, ГСП-1М, ГСП-II и средствами химических лабораторий.                                                                                                                                        В момент применения зарин находится в основном в состоянии пара, но в местах разрывов химических боеприпасов возможно наличие капель.                              

II. ОТРАВЛЯЮЩИЕ ВЕЩЕСТВА  КОЖНО-НАРЫВНОГО ДЕЙСТВИЯ

    ОВ этой группы наносят поражение главным образом через кожные покровы, а при применении их в виде аэрозолей и паров - также и через органы дыхания. Наиболее характерными представителями ОВ кожно-нарывного действия являются иприт.

     Иприт (HD, H) – может применятся в очищенном виде (перегнанный) и в виде перегнанного продукта (технический). Это маслянистые жидкости от светло-жёлтого до тёмно-коричневого цвета с запахом чеснока или горчицы.  Кипит при температуре 217оС, а замерзает от минус 4оС до минус  14,5 оС.  Мало растворим в воде, но хорошо растворяется в органических растворителях (бензине, керосине, бензоле соляровом масле и др.). Непроточные воды может заражать около двух месяцев. Легко впитываются в резину, дерево, краски, лаки и обмундирование.  Иприт обладает кожно-нарывным и общетоксичным действием со скрытым периодом 2 – 10 часов. Появляется ощущение сухости и жжение в носоглотке, потеря голоса, песок в глазах, светобоязнь. Попадание в глаза может вызвать потерю зрения. При попадании в желудочно-кишечный тракт появляются резкие боли в животе, тошнота, рвота, понос с кровью.  Наименьшая доза иприта, вызывающая поражение кожных покровов, составляет около 0,01 млг на 1 см2 обнажённой кожи.   Смертельная доза при попадании на обнажённую кожу человека около 4-5 грамм. Концентрация иприта в воздухе 0,1 млг в литре при вдыхании в течении 15 мин. является смертельной.                                                                                                                        В момент применения находятся в виде пара, тумана и капель различных размеров. Пары   обнаруживаются с помощью приборов химической разведки (индикаторной трубкой с красным кольцом и точкой), а также средствами химических лабораторий.                                                                                    Защита -  противогаз и средства защиты кожи (общевойсковой плащ ОП-1, защитные чулки и перчатки или костюм Л-1).                                                                    Обнаруживается с помощью приборов химической разведки (ВПХР) – (индикаторная трубка с жёлтым кольцом), автоматическими газосигнализаторами и средствами химических лабораторий. 

III. ОТРАВЛЯЮЩИЕ ВЕЩЕСТВА  ОБЩЕЯДОВИТОГО ДЕЙСТВИЯ

    Отравляющие вещества общеядовитого действия - группа быстро действующих летучих ОВ (синильная кислота, хлорциан, окись углерода, мышьяковистый и фосфористый водород), поражающих кровь и нервную систему. Наиболее токсичным является  синильная кислота.

      Синильная кислота (АС)  или цианистый водород (HCN) - бесцветная, легкоподвижная и легколетучая жидкость с запахом миндаля. Температура кипения 26оС, а замерзания минус 14оС. В момент применения находится в виде пара. Легче воздуха и в полевых условиях не заражает обмундирование, вооружение и технику.         Форма отравления молниеносная: мгновенно теряется сознание, начинаются судороги, сильное расстройство дыхания и сердечной деятельности; наступает паралич дыхания, а затем и сердца. Встречается и замедленная форма отравления: в течение нескольких часов царапанье в горле, жгуче-горький привкус во рту, слюнотечение, жжение в верхних дыхательных путях, головокружение, общая слабость, чувство страха. При более тяжелом отравлении появляется одышка, сопровождаемая нарушением координации движений, тошнотой и рвотой, слизистые оболочки принимают алую окраску. Затем наступает стадия судорог, потеря сознания, паралич, полная потеря чувствительности и рефлексов, остановка дыхания и смерть.  При остановке дыхания  - длительное искусственное дыхание.  Концентрация  в воздухе 0,8 – 1,0 млг  в литре  при вдыхании в течении 2 мин.  является смертельной.                                                                                                                                                                                                                                                          Защита -  противогаз. При больших концентрациях – изолирующие противогазы.  Простейшие средства защиты кожи: плащи, накидки.                                                                                   Обнаруживается с помощью приборов химической разведки (ВПХР) – (индикаторная трубка с тремя зелёными кольцами) и  автоматическими газосигнализаторами и средствами химических лабораторий. 

IV. ОТРАВЛЯЮЩИЕ ВЕЩЕСТВА УДУШАЮЩЕГО ДЕЙСТВИЯ

      Отравляющие вещества удушающего действия, при вдыхании которых поражаются верхние дыхательные пути и легочные ткани. Основной  представитель -  фосген.

       Фосген (CG) – бесцветный газ с запахом гнилых фруктов и прелого сена, сжижающийся при температуре 8оС. Замерзает при минус 14оС.  В момент применения находится в состоянии пара и не  заражает обмундирование, вооружение и технику.   Пары фосгена в 3,5 раза тяжелее воздуха. Ограниченно растворяется в органических растворителях. Вода, водные растворы щелочей, аммиачная вода легко разрушают фосген.   Обладает удушающим действием со скрытым периодом 4 – 6 часов. Вызывает отёк легких. При малых и средних концентрациях вызывает  кашель, стеснение в груди, тошноту, рвоту. При высоких – головная боль,  боль за грудиной, ощущение удушья.  Смертельная  концентрация  в воздухе 1,5 - 3,0 млг в литре при вдыхании в течении 2 – 5  мин. В скрытый период действия (от 2 до 12 часов, обычно 4-8 часов) пострадавший чувствует себя удовлетворительно, не теряет работоспособности. Восприимчивые люди могут ощущать сладковатый, часто неприятный привкус во рту, иногда тошноту и рвоту. Часто возникают незначительные позывы к кашлю, першению и жжение в носоглотке, небольшие нарушения ритма дыхания и пульса. Обладает кумулятивными свойствами (можно получить смертельное поражение при длительном вдыхании воздуха, содержащего малые концентрации паров фосгена).  Воздух, содержащий пары фосгена, может застаиваться в оврагах, лощинах, низинах, а также в лесу и в населённых пунктах.                                                                                  Обнаруживается с помощью приборов химической разведки (ВПХР) – (индикаторная трубка с тремя зелёными кольцами) и  автоматическими газосигнализаторами.         Защита -  противогаз. При больших концентрациях – изолирующие противогазы. 

V. ОТРАВЛЯЮЩИЕ ВЕЩЕСТВА  ПСИХОХИМИЧЕСКОГО ДЕЙСТВИЯ

      Отравляющие вещества психохимического действия - группа ОВ, вызывающие временные психозы за счет нарушения химической регуляции в центральной нервной системе.
       Би – зет (BZ) – кристаллическое вещество белого цвета. Температура замерзания +190оС. Применяется в виде аэрозоля. Поражение происходит через органы дыхания и через слизистые оболочки глаз.  Действует на центральную нервную систему, вызывая нарушение психики и используется в целях временного выведения из строя живой силы. Вызывает сухость во рту, прилив крови к коже, учащённое сердцебиение, головная боль, головокружение, сонливость, психические расстройства (бред, нарушение сознания и мышления, галлюцинации), При воздействии концентрации 0,1 мг/л в течении 1 мин поражение проявляется через 0,5 – 3 часа и продолжается в течении 2-5 суток.                                                                                                         Обнаруживается с помощью приборов химической разведки (ВПХР) и  автоматическими газосигнализаторами.                                                                                                                              Защита -  противогаз. При больших концентрациях – изолирующие противогазы. Поражённых ОВ BZ изолируют, при необходимости эвакуируют в специализированные лечебные учреждения.              

VI. ОТРАВЛЯЮЩИЕ ВЕЩЕСТВА  РАЗДРАЖАЮЩЕГО ДЕЙСТВИЯ

    Отравляющие вещества раздражающего действия - группа ОВ, воздействующих на слизистые оболочки глаз (лакриматоры, например хлорацетофенон) и верхние дыхательные пути (стерниты, например адамсит). Наибольший эффективностью обладает ОВ раздражающего комбинированного действия типа Си-Эс.

Хлорацетофенон (CN) — кристаллическое вещество белого или светло-коричневого цвета с резким запахом, напоминающим запах цветущей черемухи. Кипит хлорацетофенон при температуре около 250°С, а плавится при температурах около 60°С.     Хлорацетофенон практически нерастворим в воде, но хорошо растворяется в органических растворителях. Водой и водными растворами щелочей не разлагается. 

Хлорацетофенон может применяться с помощью ядовито-дымовых шашек, химических ручных гранат и механических генераторов аэрозоля. В момент применения он находится в воздухе в виде аэрозоля (дыма).

Защита - противогаз. Хлорацетофенон обладает слезоточивым действием. Концентрация его — 0,0001 миллиграмма в литре воздуха в течение 2 мин. уже вызывает раздражение, а концентрация 0,002 миллиграмма в литре воздуха в течение 2 мин. является непереносимой. Обнаруживается хлорацетофенон средствами химических лабораторий.

Хлорацетофенон, а также другие отравляющие вещества раздражающего действия могут задерживаться на обмундировании и снаряжении, создавая условия, при которых придется длительное время находиться в противогазах. Дегазация обмундирования и снаряжения, зараженного хлорацетофенон и другими 0В раздражающего действия, может осуществляться путем их чистки и проветривания.

    Си-Эс (СS) — кристаллическое вещество белого или светло-желтого цвета, темнеющее при нагревании. Кипит Си-Эс при температуре около 315°С, а плавится при температуре 95°С. Си-Эс весьма умеренно растворяется в воде и хорошо растворяется в органических растворителях. Удаляется с поверхности тела и техники смыванием большим количеством воды.

Си-Эс обладает сильным раздражающим действием на глаза и верхние дыхательные пути, вызывая слезотечение, жжение в носу, гортани и легких, тошноту. По раздражающему действию Си-Эс в 10 - 20 раз сильнее хлорацетофенона.                                                Защита – противогаз. Выйти из зоны заражения, снять противогаз и стать лицом к ветру, глаза не тереть, промыть водой или 2%-ным раствором питьевой соды.                             Си-Эс может применяться с помощью химических ручных гранат. Возможно применение Си-Эс с помощью генераторов аэрозолей. Обнаруживается Си-Эс средствами химических лабораторий.

    Адамсит (DМ) — малолетучее кристаллическое вещество желто-зеленого цвета, кипящее при температуре свыше 40°С

Плавится адамсит при температуре около 195°С. В воде не растворяется, хорошо растворяется в ацетоне, а при нагревании - в других органических растворителях. Окислители разлагают адамсит до веществ, не действующих на дыхательные пути.

Адамсит обладает раздражающим действием на дыхательные пути. Концентрация его - 0,0002 миллиграмма в литре воздуха в течении 2 мин. уже вызывает раздражение, а концентрация - 0,01 миллиграмма в литре воздуха в течение 2 мин. является непереносимой.

Адамсит может применяться с помощью химических ручных гранат и механических генераторов аэрозолей. В момент применения находится в виде дыма.                       Защита - противогаз. Обнаруживается адамсит средствами химических лабораторий. 

Часто встречающиеся ОВ:

     Аммиак (NH3) - бесцветный газ легче воздуха, с запахом нашатырного спирта. Применяется для производства нитрата и сульфата аммония, жидких удобрений (аммиаков), мочевины, соды. Аммиак – горючий газ. 

 Используется в холодильных агрегатах, при крашении тканей, никелировании, серебрении зеркал. 

Общий характер действия. Действует на нервную систему и мозг, нарушает свертываемость крови, снижение интеллектуального уровня с потерей памяти. Неврологические симптомы: тремор, нарушение равновесия, понижение болевой и тактильной чувствительности, головокружение.

Признаки поражения: при малых концентрациях происходит раздражение глаз и носа, частое дыхание, слюнотечение, головная боль, покраснение лица. Наблюдается повышенное мочеиспускание и боль в области грудины. При высоких – резкое раздражение слизистой оболочки рта и верхних дыхательных путей, роговой оболочки глаз, приступы кашля, чувство удушья. При очень больших – мышечная слабость, титанические судороги, возникает буйный бред. Смерть может наступить от сердечной слабости и остановки дыхания.

Защита от аммиака – противогазы ГП-5 или ГП - 7 (не более 5 мин), далее вывод из района заражения.

Подручные средства защиты: ВМП, носовой платок, шерстяная ткань, мех, обильно смоченные водой или 5%-ным раствором уксусной или лимонной кислоты.

Первая помощь. Вынести пораженного на свежий воздух, по возможности дать дышать теплыми водяными парами 10% р-ра ментола, хлороформа, дать теплое молоко с боржоми или водой. При удушье – дать подышать кислородом. При остановке дыхания – сделать искусственной дыхание. При поражении кожи – обильно промыть чистой водой или наложить примочки из 5% р-ра уксусной, лимонной и соляной кислоты. При попадании в глаза – немедленно промыть глаза водой или 2% р-ром борной к-ты, в глаза закапать 2-3 капли 30% р-ра альбуцида, в нос – теплое растительное масло.

Действия при аварии с выбросом аммиака.
Услышав сигнал «Внимание всем» - звучание сирены, необходимо включить радиотрансляцию и слушать сообщение штаба ГО. Будет сообщено: где произошла авария, куда движется облако и указан район города, где население должно немедленно покинуть жилые дома, здания, помещения и куда следовать. При этом необходимо использовать СИЗ органов дыхания. Необходимо помнить, что надо уходить дальше от очага заражения и перпендикулярно направлению ветра.
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    Хлор (Cl2) - зеленовато-желтый газ, тяжелее воздуха, с резким раздражающим запахом. Легко сжижается в тёмную желто-зеленую жидкость. При испарении на воздухе жидкий хлор образует с водяными парами белый туман. Применяется для изготовления различных соединений для стерилизации и дезинфекции воды, для получения хлорной извести, при отбеливании тканей в текстильной промышленности, изготовлении пластмасс.  Сжиженный хлор при соприкосновении с кожей вызывает обморожение. Хлор раздражает как верхние, так и глубокие дыхательные пути человека, может вызвать отёк легких. Отравление хлором высоких концентраций приводит к быстрой смерти из-за рефлекторного торможения дыхательного центра. При меньших концентрациях смерть наступает через 5-25 минут.

Признаки поражения: раздражение слизистых и кожи, ожоги, резкая боль в груди, сухой кашель, рвота, одышка, резь в глазах, нарушение координации движения. При высоких концентрациях может наступить молниеносная смерть. Пострадавший задыхается, лицо синеет, он мечется, но тотчас падает и теряет сознание.

Поражающая концентрация при вдыхании паров в течение 1 часа составляет 0,01 мг/л, смертельная при вдыхании в течение 1 часа – 0,1 мг/л, в течение 30 мин – 1,4 мг/л, в течение 5 мин – 2,5 мг/л.

Наличие хлора в воздухе определяется прибором ВПХР с ИТ «три зеленых кольца».

Защита – противогаз.

Первая помощь.  Дать увлажненный кислород, нашатырный спирт. Слизистые и кожу промыть 2% р-ром соды. Тепло, кодеин, искусственное дыхание.

Действия при аварии с выбросом хлора.

Услышав сигнал «Внимание всем» - звучание сирены, необходимо включить радиотрансляцию и слушать сообщение штаба ГО. Будет сообщение: где произошла авария, куда движется облако и указан район, где население должно покинуть дома, куда следовать. При этом необходимо использовать простейшие средства защиты органов дыхания (ВМП, носовые платки, ткань, мех – обильно смоченные водой). Если пары хлора подошли к зданиям, где находятся люди, нужно использовать верхние этажи, в одноэтажном здании – чердаки.

При получении информации об аварии с выбросом хлора всем быть готовым к эвакуации за пределы города.

ЗАПОМНИ! выходить из района заражения необходимо по возвышенным местам, избегая низин, оврагов, лощин, в направлении перпендикулярном ветру. [image: image2.jpg]



    РТУТЬ – жидкий серебристый металл, тяжелее всех известных жидкостей. По классу опасности ртуть относится к первому классу, то есть считается чрезвычайно опасным химическим веществом. Проникновение ртути в организм чаще происходит при вдыхании её паров, не имеющих запаха.

Воздействие ртути даже в небольших количествах может вызывать проблемы со здоровьем и тяжёлое отравление. Ртуть оказывает токсическое воздействие на нервную, пищеварительную и иммунную системы, на лёгкие, почки, кожу и глаза.

Отравления ртутью делятся на лёгкие (пищевые отравления), острые (после аварий на предприятиях, вследствие нарушений техники безопасности) и хронические.

Хроническое отравление повышает риск туберкулёза, атеросклероза, гипертонии. При этом последствия отравления ртутью могут проявляться спустя несколько лет после прекращения контакта с ней.

Острое отравление ртутью может привести к смерти. Также если при отравлениях не проводить лечение, то могут быть нарушены функции центральной нервной системы, снижена умственная активность, появляются судороги, истощение. Острые стадии отравления ртутью вызывают потерю зрения, полный паралич, облысение.

Особенно ртуть и её соединения опасны для беременных женщин, так как представляют угрозу для развития ребёнка.

Также ртуть есть в рыбе и моллюсках, поэтому во время беременности рекомендуется отказаться от морепродуктов.

Отметим, что тепловая обработка продуктов не уничтожает содержащуюся в них ртуть.

Применяется в измерительных приборах (термометрах, барометрах, манометрах), промышленности, при получении амальгам, в медицинской практике. Во всех многочисленных ртутных ситуациях только в 1995 г. ее было собрано 3,5 т.

Ртуть опасна для всех форм жизни. Опасность возрастает с увеличением площади испарений (растирании, дроблении на мелкие капельки). 

Симптомы отравления. Острое отравление ртутью проявляется через пару часов после начала отравления. Симптомы острого отравления: слабость, головная боль, боль в горле, металлический вкус во рту, слюнотечение, набухание и кровоточивость дёсен, тошнота и рвота. Зачастую появляются сильнейшие боли в животе, понос, боли в груди, кашель, сильный озноб, а температура тела поднимается до 38–40 °C.

О хроническом отравлении ртутью говорят утомляемость, сонливость, общая слабость, головная боль, головокружения, апатия, раздражительность.

Что делать? При первых признаках отравления ртутью важно как можно быстрее вызвать врача. До прибытия скорой пострадавшему необходимо пить молоко, а затем вызвать рвоту для удаления жидкости.

Обнаружив ртуть, НЕОБХОДИМО:

1. Срочно оповестить санитарного врача города, начальника СЭС.

Начальника штаба ГОЧС.

Органы здравоохранения

Милицию города.

2. Немедленно покинуть помещение.

3. Для проветривания открыть окна и двери.

4. Пострадавшим оказать медицинская помощь.

5. Пролитую ртуть собрать. Капельки удалить медной пластинкой или листочками станниоля.

6. Место разлива протереть 20% р-ром хлорного железа.

Работы проводить в противогазе (ГП-5,7, - промышленном) или респираторе (РУ-60М, РПГ-67) с ФПК марки ) - (одна половина черная, вторая – желтая).

В быту основным источником возможных отравлений являются ртутные градусники. Чтобы обезопасить себя и детей, приобретите термометры, которые не содержат ртути.

Как избавиться от ртути в помещении?

	Раньше рекомендовалось собирать шарики ртути медицинской грушей (спринцовкой) в стеклянную банку с герметичной крышкой, а щели и неровности засыпать порошком серы (S). Но этот метод был признан малоэффективным, так как сера со ртутью легко реагирует только при тщательном растирании в ступке.
	


Утилизацией ртути занимаются специальные службы, в том числе входящие в состав МЧС России. На бытовой вызов, если вы разбили градусник, они, как правило, не выезжают. Избавиться от небольшого объёма ртути можно самостоятельно.

Для начала из комнаты нужно вывести детей и домашних животных и отрыть окно, чтобы обеспечить приток свежего воздуха.

Перед уборкой ртути стоит максимально себя защитить — надеть респиратор или марлевую повязку, резиновые перчатки.

Осколки градусника можно положить в плотный полиэтиленовый пакет и плотно его завязать. Саму ртуть лучше помещать в герметичную ёмкость, например, в банку с холодной водой. Во время сбора можно использовать бумажный конверт или бумажное полотенце. Перед тем как начать собирать ртуть, осветите пространство лампой — под лучами света шарики ртути будут заметны, так как начнут блестеть.

Собрать ртуть можно с помощью:
– кисточки из амальгамирующихся металлов;
– кусочков проволоки, они помогут собрать ртуть в щелях;
– клейкой ленты — подойдёт для сбора маленьких шариков;
– пипетки с тонким носиком.

Собранную ртуть и использованные предметы поместите в заранее приготовленную герметичную ёмкость.

	Советы:
	

	В комнату, где была ртуть, после её сбора желательно не заходить в течение суток.
После сбора ртути, чтобы уменьшить влияние токсинов на организм:
– прополощите рот слабым раствором марганцовки;
– примите 2–3 таблетки активированного угля.
	


Помещение нужно обработать химическими веществами. Самый простой состав для обработки помещения — спиртовой раствор 5 % йода. Также можно залить место, где была ртуть, раствором «марганцовки». Пол на следующий день необходимо тщательно вымыть.

Выбрасывать ртуть в мусоропровод или канализацию нельзя. Собрав ртуть, позвоните в местную службу МЧС, они обязаны принять её для утилизации.

Категорически нельзя:
Сметать ртуть веником. Прутья разбивают шарик ртути на более мелкие, и собирать их станет сложнее.

Собирать ртуть пылесосом, так как при работе он нагревается и испарение ртути увеличивается. Кроме этого, ртуть осядет внутри пылесоса, и его придётся выкинуть.

Стирать одежду, в которой вы убирали ртуть, так как это может привести к загрязнению вредным металлом стиральной машины. Все вещи, которые соприкасались с ртутью, нужно выбросить.
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Как действовать при химической аварии

     При сигнале «Внимание всем!» включите радиоприёмник и телевизор для получения достоверной информации об аварии и рекомендуемых действиях.

    Закройте окна, отключите электробытовые приборы и газ.

    Наденьте резиновые сапоги и перчатки.

    Для защиты органов дыхания используйте противогаз, а при его отсутствии  - ватно-марлевую повязку или подручные изделия из ткани, смоченные в воде, 2-5% -ном растворе пищевой соды (для защиты от хлора), 2%-ном растворе лимонной или уксусной кислоты (для защиты от аммиака).

    Возьмите документы, необходимые тёплые вещи, трёхсуточный запас непортящихся продуктов, оповестите соседей и быстро, но без паники выходите из зоны возможного заражения перпендикулярно направлению ветра, на расстояние не менее 1,5 км от предыдущего места пребывания.

   При отсутствии средств защиты, убежища или при невозможности покинуть зону заражения, плотно закройте двери, окна, вентиляционные отверстия и дымоходы. Имеющиеся в них щели заклейте бумагой и скотчем.

   Не укрывайтесь на первых этажах зданий, в подвалах и полуподвалах, т.к. там могут скапливаться ядовитые вещества. 

   При подозрении на поражение АХОВ исключите любые физические нагрузки, примите обильное питьё (молоко, чай) и немедленно обратитесь к врачу.

   Если попали под непосредственное воздействие АХОВ, при первой возможности примите душ. Заражённую одежду постирайте, а при невозможности стирки – выбросьте.

   Проведите влажную уборку помещения. Воздержитесь от употребления водопроводной (колодезной) воды, фруктов и овощей из огорода, мяса птицы и скота, забитых после аварии, до официального заключения об их безопасности.

    Входить в здание на территории, подвергшейся химическому заражению, разрешается только после контрольной проверки содержания в них АХОВ.

   При авариях на железнодорожных и автомобильных магистралях, связанных с транспортировкой АХОВ, опасная зона устанавливается в радиусе 200 м от места аварии. Приближаться к этой зоне и входить в неё категорически запрещено.

Основным способом защиты населения от АХОВ
   является укрытие его в убежищах и загерметизированных помещениях, а также строгое ограничение времени пребывания на открытой местности и использование средств индивидуальной защиты с учетом того, какое АХОВ является источником заражения. Успех противодействия влиянию ядовитых веществ возможен лишь при соблюдении следующего алгоритма: 
- прекращение дальнейшего поступления АХОВ в организм пострадавших (противогаз или ватно-марлевая повязка, выход из зараженного района); 
- максимально быстрое удаление яда из организма, с кожных покровов и слизистых оболочек, нейтрализация яда или продуктов его распада в организме; 
- устранение и ослабление ведущих признаков поражения; профилактика и лечение осложнений. 

   Информацию об аварии с выбросом в атмосферу АХОВ и опасности химического заражения, а также инструкцию к действию можно получить из сообщения местного штаба ГО ЧС. После прослушивания сообщения необходимо надеть подручные средства индивидуальной защиты органов дыхания (смоченные водой марлевые повязки, носовые платки) и покинуть район заражения. Если человек в момент оповещения об аварии находится в помещении и не может выйти из зоны заражения, он должен надеть простейшие средства защиты органов дыхания и загерметизировать помещение: закрыть окна, двери, дымоходы и вентиляционные ходы, заделать щели в окнах и слушать дальнейшие сообщения штаба ГО ЧС. Если обстановка позволяет покинуть зону заражения, то идти следует на возвышенный и хорошо проветриваемый участок, перпендикулярно направлению ветра. При укрытии в убежище рекомендуется взять с собой запас пищи, одежды и денег на несколько суток. Двигаться надо быстро, но не бежать и не поднимать пыли. Необходимо использовать вышеназванные подручные средства защиты органов дыхания и кожи. Следует избегать перехода через тоннели, лощины и другие заглубленные места. 

Помощь пострадавшим от отравления АХОВ 

   При выходе из зоны заражения следует промыть глаза и закрытые участки тела водой, принять обильное питьё; при отравлении АХОВ - исключить физические нагрузки и обратиться к медработникам. На пострадавшего следует надеть противогаз или ватно-марлевую повязку, обработанную соответствующим образом. Дальнейшие рекомендации различаются в зависимости от вида АХОВ. 

Рекомендации МЧС России:

   Уточните, находится ли вблизи места вашего проживания или работы химически опасный объект. Если находится, ознакомьтесь со свойствами, отличительными признаками и потенциальной опасностью АХОВ, имеющимися на данном объекте. 

ЗАПОМНИТЕ:

- характерные особенности сигнала оповещения населения об аварии: «Внимание всем!» (вой сирен и прерывистые гудки на предприятиях);                                                                    - порядок действий при его получении;                                                                                        - правила герметизации помещения, защиты продовольствия и воды.

   Изготовьте и храните в доступном месте ватно – марлевые повязки для себя и членов семьи, а также памятку по действиям населения при аварии на химически опасном объекте. При возможности приобретите противогазы с коробками, защищающих от соответствующих видов АХОВ.
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