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危险化学药品泄漏专项应急预案
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危险化学药品泄漏专项应急预案
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为加强本室的消防安全，预防易燃易爆化学试剂引起火灾、爆炸和减少火灾危害;预防有害药品伤害人和污染环境，保护人、财产、物的安全，本着环境方针“珍惜地球资源、绿色和谐发展”，坚守“预防为主，消防结合”的宗旨，切实做好防火、防爆、防伤害、防污染工作，特制定如下应急预案:
1.1涉及化学药品种类特征及危险分析

	分类
	名称
	主要危害
	救治方法

	三大强酸
	硫酸、硝酸、盐酸
	危害：①均有腐蚀性，硫酸的蒸气可引起结膜炎、结膜水肿等重者失明；盐酸、硝酸稍轻。
②对口腔、食道、胃黏膜有强烈的腐蚀性。
	接触：立即用大量流动清水冲洗（约15min）再涂抹碳酸氢钠，就医。
吞服：初服可洗胃，时间长忌洗胃应立即服7.5%氢氧化镁悬浊液60ml,蛋清调水或牛奶200ml.

	强危害
性酸
	氢氟酸
	危害:对皮肤有强烈刺激和腐蚀性,可使表皮、真皮、皮下组织以及肌层液化坏死,摄入1.5g可立即死亡.雾可引起支气管炎和出血性肺水肿.
	立即用大量水冲洗（15min），将伤处侵入：①0.1%~0.133%目氯化苄烷水或乙醇溶液（冰镇）；②饱和硫酸镁溶液（冰镇）；③70%乙醇溶液（冰镇）选一种效果最佳.

	强碱
	  氢氧化钠、
氢氧化钾
	危害：对皮肤有强烈的腐蚀性和刺激性，粉尘刺激眼和呼吸道，溅入眼里会损伤角膜，使眼睛深部组织损伤，重者可致失明；误服使口腔、食道、胃黏膜糜烂，吞咽困难、休克、消化道穿孔等。
	迅速用水、柠檬汁、稀乙酸或2%硼酸水溶液洗涤
  禁洗胃或催吐，给服稀乙酸或柠檬汁500mL，或0.5%盐酸100~500mL再服蛋清水、牛奶、淀粉糊、植物油等

	气体




	氮氧化物
	呼吸系统急性损害急性中毒：口腔、咽喉粘膜、眼结、膜充血，头晕，支气管炎、肺炎、肺消肿慢：呼吸道病变
	移至新鲜空气，必要时吸氧

	
	  二氧化硫、
三氧化硫
	对上呼吸道及眼结膜有刺激作用；结膜炎、支气管炎、胸痛、胸闷
	移至新鲜空气处，必要时吸氧，用2%碳酸氢钠洗眼

	无机物
	过氧化氢
	食入、吸入、眼睛及皮肤接触短时间过度吸、食入或暴露严重灼伤眼睛、皮肤、呼吸道、口腔、食管、肠、胃胀甚至破裂，呕吐，内脏出现空洞；角膜溃疡等；
	眼、皮肤接触：立即用大量的流动水冲洗
食入：饮大量的水催吐，昏迷者应将患者移至新鲜空气处，施行人工呼吸或立即就医。

	
	重铬酸钾
	危害：严重损伤眼睛，甚至失明；吸入后回引起鼻隔膜穿孔、疼痛，刺激鼻、咽喉、支气管，皮肤严重溃疡，过敏出疹，可渗入皮内层。
	接触：立即用大量水冲洗30min以上，就医，吸入：用大量水冲洗，在呼吸困难时立即就医。



广东隆达铝业有限公司生产过程涉及的危险化学品包括硫酸、硝酸、盐酸、氢氟酸、 氢氧化钠、氢氧化钾、氮氧化物、二氧化硫、三氧化硫。根据《危险化学品名录》等有关规定，本单位涉及的危险品险具有毒害、腐蚀、爆炸、燃烧、助燃、等性质，对人体、设施、环境具有危害的剧毒化学品和其他化学品。
易制毒化学品：易制毒化学品指的是可以作为原料或辅料而制成剧毒品的化学品。如：盐酸、硫酸。
1.3 危险目标
根据危险源辨识和风险程度分析，本厂区危险化学药品泄露事故专项应急预案的危险目标确定如下：
（1） 综合办公室：一楼实验室。
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2.1 应急组织体系
    同综合应急预案“应急组织体系”。
2.2 指挥机构及职责
    同综合应急预案“指挥机构及职责”。
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3.1危险源监控
3.1.1监控方式
1、建立化学药品管理监控制度，落实监控措施；
2、设置消防控制中心；
3、实验室并配置灭火器；
4、保持良好的通风环境，周围不得有明火；
5、定期安排对实验室场所的危险化学药品使用状况进行检测；
6、建立安全检查制度，定期对现场进行安全检查，发现问题及时整改。
3.1.2预防措施
对危险化学药品泄漏事故应及时、正确处理，防止事故扩大。泄漏处理包括泄漏源控制及泄漏物处理两大部分。
3.2预警行动
3.2.1 预警条件
按照危险化学药品泄露事故后果的严重性、影响范围和控制事态的能力，本预案预警级别为三级预警： 
（1） 三级（现场级）预警
三级（现场级）预警是指现场发现泄露预兆、苗头，或发生初始泄露，且事故现场处于可控状态而做出相应的预警。
（2） 二级（企业级）预警
二级（企业级）预警是指危化品泄露事故超出现场的控制能力，可能或已经导致人员伤亡，而做出相应的预警。
（3） 一级（扩大级）预警
一级（扩大级）预警是指危化药品泄露事故，已经导致人员伤亡，或建筑物起火，其事故后果的严重程度或影响范围，超出企业的控制能力，而做出相应的预警。
3.2.2 预警信息发布
本专项应急预案的预警属二级预警，由应急指挥部发布。
初始泄露事故属三级预警，由现场负责人发布。
一旦初始泄露事故现场处置失败或事故扩大应急指挥部则立即发布二级预警。
3.3 信息报告程序
同综合应急预案4.3“信息报告与处置”。
3.4 应急处置
3.4.1响应分级
根据危化品泄露事故后果的严重性、影响范围和控制事态的能力，本专项应急预案应急响应分为三级应急响应，即： 
（1） 三级（现场级）响应
三级（现场级）响应是指现场发生初始泄露而做出的响应。
初始泄露现场处置方案适用于三级（现场级）响应。
（2） 二级（企业级）响应
二级（企业级）响应是指危化药品泄露事故超出现场的控制能力，导致人员伤亡，或建筑物燃烧，已波及现场以外的地方而做出的响应。
危化品泄露事故专项应急预案适用于二级（企业级）响应。
（3） 一级（扩大级）响应
一级（扩大级）响应是指危化药品泄露事故，导致人员伤亡和建筑物燃烧，或引发二次灾害事故，事故后果的严重程度或事故影响范围，超出企业的控制能力，而做出的响应。
3.4.2响应程序
本专项应急预案的响应程序如下图3.4所示：
报警
接警
判断事故类别及等级
启动本专项应急预案
应急行动
应急恢复
应急结束

图3.4响应程序
3.4.3 接警、判断事故类别及响应等级
1、应急指挥部接到报警后，应立即派人赶赴现场，了解情况。
2、应急指挥部了解情况后，应立即分析、判断事故类别和等级。
3.4.4启动本专项应急预案
1、 若判断事故类别和等级符合本专项应急预案的相应级别，则
由总指挥启动本专项应急预案。
2、总指挥应立即赶赴事故现场，负责救援指挥工作。
3、在总指挥未到现场，应按照下列顺序确定现场指挥负责人：
安全生产直接责任人，部门负责人。
4、 在上述人员确实不能立即赶赴事故现场，由事故现场负责人
为现场指挥负责人，负责救援指挥工作。
3.4.5 应急行动
1、副总指挥负责立即召集指挥部相关人员到指定地点集合。
2、各组组长负责立即召集各应急救援小组到指定地点集合。
3、各应急救援小组按相应处置措施进行救援。
4、各部门听从应急指挥部的调遣。
3.4.6 扩大应急响应
启动企业应急救援预案后，若事故不能有效控制，或者有扩大、发展趋势，或者影响到企业周边社区时，应急指挥部请求区应急指挥中心启动一级响应。
按本综合应急预案4.3.2报告内容，报请当地政府救援。
3.4.7应急恢复和结束
应急指挥中心根据综合应急预案5.3.1应急终止条件，判定根据事故灾害是否得到控制，事故危险是否已经消除，若符合判定条件，则启动综合应急预案5.3.2应急终止程序，解除警戒、宣布应急结束。
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本专项应急预案的处置措施主要包括事故发生后应采取的处理措施，设置警戒区，人员紧急疏散、撤离，检测、抢险、救援及控制措施，受伤人员现场救护、救治与医院救治，现场保护与现场洗消等几方面的措施。
4.1 事故发生后应采取的处理措施
事故现场负责人负责实施如下任务：
1、 立即命令现场操作人员紧急停车，设法切断事故源头，控制
事故扩大和蔓延；
2、立即组织现场工作人员撤离危险区；
3、若有受伤人员，应将受伤人员转移出安全区，马上进行施救，
对于重伤人员应马上拨打120；
4、清点人数，封闭现场，禁止其他无关人员进入；
5、立即报告应急指挥部。
4.2设置警戒区
设置警戒区由警戒疏散组负责实施。
（1）事故现场隔离方法
事故现场隔离区域由警戒疏散组派专人警戒。
事故现场隔离区域设置危险警告标志。例如，可用安全标志或警戒带将事故现场隔离。
警戒疏散组根据事故的势态和指挥部的指令确定警戒区域的范围(一般情况，以事故地点为圆心，30m为半径的圆周内作为危险区) ，设置警戒标志。
（2）事故现场周边区域的道路隔离或交通疏导办法
安全警戒人员到达现场后，组织纠察，在事故现场的周围设岗，疏导各交通要道，阻止无关、闲杂人员进入危险区域，并加强警戒和巡逻检查。当事故应急进入社会响应程序，警戒疏散组派员协助交警部门对工业区道路实行临时交通管制。
4.3 人员紧急疏散、撤离
警戒疏散组负责实施人员紧急疏散、撤离：
1）事故现场人员清点，撤离的方式、方法
预警应急须清点事故发生现场的工作人员并集合，撤离危险区，按照员工名册点名清点现场人员，组织人员从事故现场的安全通道迅速、有秩序地安全撤离，在集合地点招集人员。
2）非事故现场人员紧急疏散的方式、方法 
若危药化品泄露引起火灾，消防控制室要依据火灾地点、风向及火势情况用广播、电话通知各部门人员安全疏散。厂区内工作人员（包括外来人员、非工作人员）听到事故警报后应立即集合，集合地点位于公司门卫室前方道路，根据事故现场情况，由警戒疏散组组长决定人员是否疏散和撤离。安排外来车辆立即离开厂区驶到安全地带。
如果危及厂区外时，应迅速组织有关人员协助厂区外单位、过往行人，向安全区地带疏散。
3）抢救人员在撤离前、撤离后的报告
灾害抢险组、警戒疏散组人员在撤离前，灾害抢险组、警戒疏散组将抢救人员的人数报告警戒疏散组组长。
事故扩大时或事故抢救完毕，抢救人员撤离后由现场指挥将抢救人员数量及受伤情况报告警戒疏散组组长。
4.4抢险、救援、检测及控制措施
本措施由灾害抢险组负责实施。
（1） 进入现场人员必须配备必要的个人防护器具。
（2） 设置现场警戒线，严禁非相关人员进入现场。
（3） 切断一切火源，严禁火种，使用不产生火花工具处理，防止火灾和爆炸事故的发生。
（4） 救护人员应处于泄漏源的上风侧，不要直接接触泄漏物。
（5） 应急处理时严禁单独行动，要有监护人。
（6） 危险化学品泄漏时，除受过特别应急训练的人员外，其他任何人均不得尝试处理泄漏物。
（7） 防止泄漏物进入水体、下水道、地下室或密闭空间。
（8） 泄漏现场配置适当的灭火器材，预防火险发生。
4.5 受伤人员现场救护、救治与医院救治
本措施由后勤救护组负责实施。
一旦发生人员受伤时，后勤救护组的成员按分工立即以最快的速度进行抢救、救护。对受伤人员进行简单处理或者现场包扎处理后，立即求助120急救中心或快速送往最近的医院。
后勤救护组现场的救护处理措施、方法：
1）使受伤者尽快脱离事故现场移至空气新鲜处, 按照先重伤，后轻伤的原则，按不同受伤情况进行处理。
2）对中毒人员救护：应先松开衣领、紧身衣物、腰带及其他可能妨碍呼吸的一切物品，保持患者呼吸道畅通，必要时给氧。注意保暖、静卧，若有呕吐则应侧卧，以防止呕吐物吸入气管，同时，注意中毒者的病情变化。
3）创伤人员：对于危重创伤，首要抢救生命；创口出血，用绷带或止血带压迫包扎止血；如果动脉出血，必须把血管压住（压迫止血点），即压住比伤口距离心脏更近部位的动脉（止血点），并送医院注射破伤风预防针，作进一步医疗处理。
如果手指或脚趾全部被切断，应马上用止血带扎紧受伤的手或脚，或用手指压迫受伤的部位止血。伤口用无菌纱布或清洁棉布包扎，断离的手指、脚趾也要用无菌纱布包扎，有条件的与冰块一起放入干净胶袋，并立即送医院进行手术。
4）骨折者首先抢救生命，然后用妥善的方法将肢体固定，若备有特制的夹板最为妥善，否则就地取材，如树枝，木棍等作为夹板之用，也可将受伤的上肢绑在胸部，将受伤的下肢连同健肢一并绑起来。伤者经妥善固定后迅速运往医院。
5）呼吸心跳停止须现场进行人工呼吸（剧毒中毒者除外）、心脏挤压术。
6）待救护车到场或动用最快的交通工具，及时护送伤员到医院。运送途中应尽量减少颠簸，同时密切注意伤者的呼吸、脉搏、血压及伤口情况。
4.6 现场保护与现场洗消
由警戒疏散组负责实施现场保护。
警戒疏散组组长应安排人员对事故现场进行保护，在抢救伤员、防止事故扩大以及疏散人员等原因需要移动现场物件时，应做出标示、拍照或绘制事故现场图，并有效保护好现场重要痕迹、物证等。
现场洗消处理见综合应急预案 “现场洗消”和 “污染物处理”。
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