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1. Основньїе требования охраньї труда при работе с кислотами
1.1. Настоящая инструкция по охране труда предназначена для учителя и лаборанта кабинета 
химии.

1.2. Концентрированньїе кислотьі вьізьівают обезвоживание кожи и других тканей.
По бьістроте действия и по скорости разрушения тканей тела кислотьі располагаются в 
следующем порядке, начиная с наиболее сильньїх: царская водка (смесь азотной и соляной 
кислот), азотная кислота, серная кислота, плавиковая кислота, соляная кислота, уксусная кислота 
(90— 100%), молочная кислота, щавелевая кислота и т.д. Очень опасньї ожоги хромовой смесью. 
Сильное раздражающее действие на слизистьіе оболонки дьіхательньїх путей и глаз оказьівают 
дьімящие кислотьі (концентрированньїе соляная и азотная кислотьі).
Кислотьі вьізьівают локальний химический ожог. Исключение составляет циановодород НСИ и 
некоторьіе другие, обладающие общеядовитьім действием.

1.3. Степень тяжести химического ожога зависит от сильї и концентрации кислотьі. Даже уксусная 
и щавелевая кислотьі способньї визвать некроз кожи при концентрации 60—70% и вьіше. 
Наиболее сильньїе, долго не заживающие ожоги происходят от: царской водки, соляной и азотной 
кислот в отдельности, хромовой, серной, плавиковой, хлорной кислот.

1.4. Концентрированньїе кислоти опасньї еще и тем, что могут вьщелять едкие парьі. Например, 
азотная кислота с концентрацией вьіше 63% вьіделяет физиологически активньїе оксидьі азота. От 
концентрированной серной кислотьі воздух загрязняется оксидами серьі. Ледяная уксусная и 
муравьиная кислоти сильно раздражают дьіхательньїе пути и слизистьіе оболонки глаз, являются 
легковоспламеняющимися жидкостями.

1.5. Концентрированньїе кислотьі хранят под тягой. Переливают их также под тягой, пользуясь 
индивидуальньїми средствами защитьі (очки или защитная маска, резиновьіе перчатки, халат, 
резиновьш фартук).
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1.6. При пользовании склянкой с кислотой необходимо следить, чтобьі на каждой склянке бьіло 
четкое название кислоти. Наливать кислоту надо так, чтобьі при наклоне склянки ^тикетка, во 
избежание ее порчи оказьівалась сверху.

1.7. Опьітьі с концентрированньїми кислотами должньї демонстрироваться учителем или 
лаборантом (без допуска учащихся к реактивам) в защитной спецодежде и очках (маске).

1.8. При разбавлении или укреплении растворов кислот льют кислоту большей концентрации в 
сосуд с кислотой меньшей концентрации; при изготовлении смеси кислот необходимо вливать 
жидкость большей плотности в жидкость с меньшей плотностью.

1.9. Приливают кислоту по стеклянной палочке с предохранительньїм резиновьім кольцом внизу. 
Налив определенную порцию кислотьі, размешивают содержимое сосуда, в котором готовят 
раствор. Первьіе порции обьічно делают небольшими. Во время растворения следят за 
температурой жидкости и не допускают перегрева, иначе сосуд может лопнуть.

1.10. В случае пролива кислотьі ее необходимо убрать. Лучший способ уборки — засьіпать лужу 
сухим кварцевьім песком. Его перемешивают на месте разлива, а затем, собрав в совок, 
вьібрасьівают или зарьівают в землю. После уборки песка место разлива обрабатьівают 10— 15%- 
ньім раствором содьі, а затем моют водой.

1.11. Только в крайних случаях можно воспользоваться тряпками для уборки, т.к. некоторьіе 
кислоть (хлорная, азотная) активно взаимодействуют с органическими веществами, и в процессе 
реакции вьіделяется такое количество теплотьі, что возможно воспламенение.

1.12. Необходимо бьіть предельно внимательньїми при транспортировке сосудов с кислотами. 
Склянку с кислотой нельзя прижимать руками к груди, т.к. возможно расплескивание и ожоги. 
Наливать кислоту нужно в сосудьі обьемом не более 1 л.

2.
1.13. Первая помощь при поражении кислотой - пораженньїй участок кожи промьівают сильно 
скользящей струей холодной водьі в течение 10— 15 мин. После промьівки на обожженное место 
накладьівают пропитанную водньїм 2%-м раствором питьевой содьі марлевую повязку или ватньїй 
тампон. Через 10 мин. повязку снимают, кожу обмьівают, осторожно удаляют влагу 
фильтровальной бумагой или мягкой тканью и смазьівают глицерином для уменьшения болевьіх 
ощущений.

1.14. При попадании капель кислотьі в глаза их промьівают проточной водой в течение 15 мин. и 
после ^того — 2%-ньім водньїм раствором питьевой содм. После ^того пострадавшего отправляют 
в лечебное учреждение.

1.15. Отработанньїе кислоти собирают в отдельньїе сосудьі и сливают в канализацию только 
после их нейтрализации ^ту  операцию проводит лаборант). В крайнем случае можно, 
предварительно открьів кран, медленно вьілить реактив по стенке раковиньї. После ^того вода 
должна литься еще 1—2 минуть.

1.16. Учащимся запрещается готовить растворьі кислот для опьітов!
Пробьі для опнтов должньї вьідаваться учителем или лаборантом в готовом виде.

2. Основньїе требования охраньї труда при работе со щелочами

2.1. Щелочи оказьівают на организм в основном локальное действие, вьізьівая омертвение (некроз)



только тех участков кожного покрова, на которьіе они попали. Однако в дальнейшем организм 
испьітьівает общее отравление в результате всасьівания в кровь продуктов взаимодействия 
мьішечньїх тканей и щелочей.

2.2. Действие щелочей, особенно концентрированньїх, характеризуется значительной глубиной 
проникновения, поскольку они растворяют белок. В связи с ^тим очень опасно попадание 
щелочи в глаза: при запоздалой первой помощи оно сопровождается полной потерей зрения.

2.3. Твердьіе щелочи очень гигроскопичньї, поглощают из воздуха углекисльїй газ с образованием 
соответствующих карбонатов.

2.4. Хранить твердьіе щелочи следует в емкостях из полготилена или в толстостенньїх 
широкогорльїх стеклянньїх банках, плотно закрьівающихся пропарафиненньїми корковьіми 
пробками.

2.5. Из концентрированньїх аммиачньїх растворов, обладающих основньїми свойствами, 
вьіделяется большое количество газообразного аммиака. Он раздражающе действует на верхние 
дьіхательньїе пути, а в вьісоких концентрациях — и на нервную систему. Хорошо растворяясь в 
воде, аммиак концентрируется во влаге слизистьіх оболочек, особенно в глазах, и ^то наиболее 
опасно, потому что если не принять мер первой помощи он проникает глубоко в ткани и вьізьівает 
необратимьіе изменения глазного яблока спустя длительное время с момента поражения, по^тому 
переливать концентрированньїе растворьі аммиака нужно только под тягой. Опьітьі с аммиаком 
также должньї проводиться в вьітяжном шкафу.

2.6. Во время приготовления растворов щелочей твердьіе вещества из содержащих их емкостей 
берут только специальной ложечкой и ни в коем случае не насьіпают, потому что пьіль может 
попасть в глаза и на кожу. После использования ложечку тщательно моют, т. к. щелочь прочно 
пристает ко многим поверхностям.
При взятии навески используют тонкостенньїе фарфоровьіе чашечки. Бумагой, тем более 
фильтровальной, пользоваться нельзя, т. к. щелочь ее разьедает.

2.7. Растворьі приготавливают в толстостенньїх фарфоровьіх сосудах в два ^тапа. Сначала делают 
концентрированньїй раствор, охлаждают его до комнатной температурьі, а потом разбавляют до 
нужной концентрации. Такая последовательность вьізвана значительньїм ^кзотермическим 
^ффектом растворения.

2.8. При оказании первой помощи при поражении щелочью необходимо немедленно каким- 
либо предметом удалить приставшие к коже кусочки щелочи и промьіть пораженное место 
обильной струей водьі. Щелочь смьівается плохо, промьівание должно бьіть продолжительньїм 
(10— 15 мин.) и тщательньїм.

2.9. Для нейтрализации проникшей в пори кожи щелочи на пораженное место после 
промьівания накладьівают повязку из марли или ватньїй тампон, пропитанньїе 5%-м раствором 
уксусной кислотьі. Через 10 мин. повязку снимают, кожу обмьівают, осторожно удаляют воду 
фильтровальной бумагой или мягкой тканью и смазьівают глицерином для уменьшения болевьіх 
ощущений.

2.10. Если щелочь попала в глаза, немедленно следует промьіть их проточной водой из 
фонтанчика в течение 15-20 мин. После ^того глаза ополаскивают 2%-м раствором борной 
кислотьі и закапьівают под веки альбуцид.
После оказания первой помощи нужно незамедлительно обратиться к врачу-окулисту.

2.11. Запрещается учащимся готовить растворьі щелочей для опьітов. Пробьі для опьітов



должньї вьідаваться учителем или лаборантом в готовом виде. 25%-ьій раствор аммиака учащимся 
не вьідается!

Группа хранения № 7 — вещества повьішенной физиологической активности.


