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UvoD

Nakon vise od pet godina odrzavanja tecajeva oradu s otrovima i dvadesetak godina
odrzavanja teCajeva o sigurnom radu s kemikalijama za radnike koji s njima obavljaju
profesionalne poslove pokazala se potreba za dodatnim usavr$avanjem, §to je takoder od ranije
predvideno hrvatskim propisima. Uz iskustvo ste¢eno na predavanjima i ispitima obisli smo
brojne tvrtke koje se bave opasnim kemikalijama, posebno onima Stetnim za ljudsko zdravlje i
okolis$, pa su zapazanja s tih izvida takoder utjecala na pisanje ovog udzbenika. Posebno smo
bili iznenadeni nedostatkom dobrih i jasnih pisanih postupaka u mnogim tvrtkama te jos$ i vise
loSim izborom osobne zastitne opreme za radnike.
Imali smo zaista brojne razloge za pisanje udzbenika o dodatnom usavrSavanju u radu s opasnim
kemikalijama. Treba re¢i da smo zbog Zakona o kemikalijama i njegovih europskih definicija
nastojali izbjegavati izraz otrovi, barem u naslovu, ali ostajemo i dalje na staroj postavci
toksikologa da sve §to je Stetno za ljudsko zdravlje predstavlja kemikaliju opasnu za ljudsko
zdravlje. Npr. sumporna kiselina je nagrizajuca tvar (neki kazu koroziv), ali ako netko ispije
¢asu te kemikalije zivot mu je izrazito ugrozen i U pravilu vrlo Cesto se ¢uje da se takva osoba
otrovala, pa tako sli¢ne sluc¢ajeve vidimo u medicinskoj dokumentaciji. Naravno da smo u ovom
udzbeniku nastojali u potpunosti slijediti europske propise, a trudit ¢emo se da zbog toga ne
bude zbrke u pojmovima kod onih koji su uspjesno zavrsili te¢ajeve o toksikologiji regulirane
biv§im Zakonom o otrovima.
Ponavljamo osnovne pojmove 0 Stetnim uéincima i apsorpciji opasnih kemikalija, kako zbog
toga $to je ponavljanje nuzno na ovako osjetljivom podruéju tako i zbog upoznavanja Citatelja
s novostima. Treba posebno naglasiti kako struka i znanost koja se bavi ucincima opasnih
kemikalija i zaStitom od njihova djelovanja ima izrazito brz razvoj, posebno na podru¢ju
zakonodavstva. Zbog toga je nuzno dopunske tecajeve odrzavati baremsvakih5 godina, ako ne
i Cesce, a posebno je vazno stalno popravljati udzbenike i dopunjavati program gradiva za
teCajeve. Ovaj udzbenik slijedi svjetske i EU (Europska unija) obveze stalne dozivotne
edukacije.
Zahvaljujemo svim dobronamjernim ¢itateljima sirovih rukopisa ove knjige, jer na taj nacin se
udzbeniku mogla samo podi¢i kvaliteta. Nadamo se da do slijedeceg izdanja on nece suvise
zastarjeti, ali neminovno je da ¢e barem neka znanja biti kroz to vrijeme znatno usavrsena i vi
¢ete dobiti tada novi udzbenik.



1.  OSNOVNI POJMOVI O STETNIM UCINCIMA
ZA LIJUDSKO ZDRAVLJE I ZIVOT

1.1.  STETNI UCINAK KAO MJERILO OPASNOSTI KOD RADA S
KEMIKALIJAMA

Za pocetak je vazno reci Sto se prema hrvatskim propisima i propisima EU smatra
kemikalijom, a $to su npr. tvari i smjese. Tvar je po definiciji prirodna ili sintetizirana kemika-
lja jasno utvrdene strukture ili tvar s primjesama dobivena izolacijom iz prirode (npr. sirova
nafta), koja se kao takva vodi u izrazito vaznom registru kemikalija Chemical Abstract Service
(CAS) pod strogo definiranim brojevima. Tvari se mogu kao takve staviti u promet (veleproda-
ja ili maloprodaja), ali ces¢e se u promet stavljaju smjese sastavljene iz dvije ili vise tvari, bilo
da se radi o otopinama ili su dobivene jednostavnim mijeSanjem dviju ili viSe tvari. Kemika-
lije su pak 1 tvari 1 smjese, pa kemikalijama moZemo smatrati svaki materijal prirodnog (npr.
pijesak) ili umjetnog podrijetla (npr. sredstvo za pranje posuda). Nisu sve kemikalije opasne
za ljudsko zdravlje ili okolis, ali je problem u tome Sto mi samo za mali broj tvari i smjesa
pouzdano znamo njihova opasna svojstva. To se moze ilustrirati ¢injenicom da od 110.000
tvari koje dolaze na EU trziSte u godi$njim koli¢inama ve¢ima od 10 kg (dakle ukupno za oko
milijun smjesa na bazi tih tvari) mi sasvim sigurno znamo opasna svojstva za priblizno 5.000
tvari ili za desetak puta viSe smjesa izradenih na njihovoj osnovi. To ne znaci da medu ostalih
105.000 tvari nema niti jedne opasne. Dapace, smatramo da je viSe od 50 % njih opasno za
ljudsko zdravlje i/ili okolis, ali mi nemamo jasne dokaze da je to to¢no (nisu obavljena propisa-
na toksikoloska ili druga istrazivanja). Da je pretpostavka o velikom broju opasnih kemikalija
tocna govore 1 rezultati epidemioloskih istrazivanja o stalnom porastu CMR (karcinogenost,
mutagenost, reproduktivna otrovnost) ucinaka ili o izrazitom porastu
ucestalosti alergija u odnosu na stanje prije nekih 30 ili viSe godina.
Uredbom (EZ) br.1907/2006 (REACH) Europa je zapocela vrlo vazan
proces utvrdivanja opasnih svojstava i procjene rizika za sve kemijske
tvari koje se nalaze na trziStu EU. Konacni cilj ovog postupka je da
se na trziStu EU viSe nece nalaziti niti jedna kemijska tvar o kojoj ne
postoje podaci o opasnim svojstvima (fizikalno-kemijskim, za ljudsko
zdravlje i/ili ekotoksi¢nim).

Alergije su sve CeSce.

1.1.1.  STO ZAPRAVO MISLIMO KADA KAZEMO DA JE
NESTO OPASNO I/ILI OTROVNO

Kada govorimo o otrovnosti mislimo na Stetne
ucinke u organizmu ili nekom njegovom dijelu, koje su uz-
rokovane nekim vanjskim ¢imbenicima poput npr. otrova.
Stetni uéinak je svako prolazno ili neprolazno osteéenje u
organizmu ili nekom njegovom dijelu. To moZze biti ljudski
organizam, ali takoder neki organizam iz okoliSa ili nekog
drugog mjesta na na$oj planeti. Prije nego kazemo nesto o vr-
stama oStecenja treba objasniti druge rijeci iz naprijed navede-
Sve je otrov u pravim rukama.  ne definicije.




1.1.2. PROLAZNO OSTECENJE

To je takvo oStecenje koje Ce se ispraviti ili pot-
puno nestati samo od sebe ili uz primjenu odgovarajucih
medicinskih ili drugih postupaka. Primjer svakodnevnog
prolaznog ostecenja jest ozljeda na kozi (kao ogrebotina,
opeklina, crvenilo) ili druga uobicajena nevolja (npr. gla-
vobolja, vrtoglavica, povracanje, proljev itd.), koja se na-
kon kratkog vremena povuce i ozlijedena osoba kasnije ne

osjeca nikakve posljedice neugodnog dogadaja uzrokova- Do sutra ée proéi.

nog djelovanjem kemikalije.

1.1.3. NEPROLAZNO OSTECENJE

Neprolazni ucinak.

To je pak takvo oStecenje koje se viSe ne da uklo-
poduzete postupke. Ako se posluzimo primjerom iz pret-
hodnog odlomka, onda bi neprolazno oSte¢enje mogao biti
ve¢ oziljak na kozi. Iako on mozda ne predstavlja veliki
problem ozlijedenoj osobi, oziljak moze predstavljati nep-
rolaznu Stetu. Naravno da su znatno veci problem nepro-
lazna oStecenja koja otezavaju zivot (npr. zakazali bubreg
ili uniStena jetra) ili mu smanjuju kvalitetu. NajtezZe je nep-
rolazno oStecenje koje dovodi do smrti organizma.

1.1.4. GDJE MOGU NASTUPITI OSTECENJA

Oste¢enja mogu nastupiti na bilo kojem mjestu,
a zakonodavac pak razlikuje oste¢enja prema njihovoj ve-
licini ili mjestu nastanka. Najc¢eSc¢e se govori o oStecen;ji-
ma u organizmu (oSte¢enje bilo kojeg organa), kozi 1 o€i-
ma pa se ti podaci obavezno nalaze u sigurnosno-tehnic-
kom listu, drugoj prate¢oj dokumentaciji, na pojedinac-
nom pakiranju opasne kemikalije ili kao upozorenja na
vidnim mjestima u prostoriji gdje se radi s kemikalijom.

U kasnijem tekstu ¢e biti govora o najvaznijim Stetnim  Celavost kao sporedni uginak kod
uéincima, ali ve¢ ovdje treba trovanja talijem.

naglasiti kako se uz neke ke-

mikalije Cesto vezu izrazito specifi¢ni ucinci, koji ne moraju biti ¢ak
niti jako vazni ili opasni (npr. usputna pojava sivih pruga na noktima
kod otrovanja karcinogenim 1 izrazito otrovnim spojevima arsena ili
privremena ¢elavost kod inace teSkog otrovanja solima talija).

Jedan od zanimljivih u¢inaka, koji pokazuje §to sve opasna

kemikalija moze Ciniti organizmu, jest pojava poremecaja vidnog
polja. Zanimljiva je pojava zelenog vidnog polja zabiljezena u veli-
kog slikara van Gogha. Cinjenica je da u njegovim slikama prevla-

reroersl  davaju zeleni tonovi sasvim sigurno neodgovarajuci pejzazima koje
Sve je zeleno. je slikao. Zelena boja se pojavila zbog kroni¢nog uzivanja u pic¢u




absint, zapravo travarica popularna na prijelazu s 18. na 19. stoljece, zbog c¢ijeg ucestalog uzi-
vanja si je u rastrojstvu odrezao jedno uho. Danas se zna i koja od biljaka je uzrokovala ovaj
ucinak, kao $to se zna za mnoge druge biljke i lijekove (npr. digoksin). Je li to Stetan, pod-
nosljiv ili koristan u¢inak ovisi o okolnostima. Kod velikog van Gogha je to bez sumnje bio
Stetan ucinak po zdravlje, ali kulturoloski vrlo koristan ucinak jer su njegove slike u zelenim
tonovima obogatile nas svijet i postale nemjerljiva vrijednost u umjetnosti.

1.1.5. MOZE LI KEMIKALIJA DAVATI KORISNE UCINKE

Zapravo rijetko u slucajevima kad se kemikalija koristi isklju¢ivo kao lijek kod oso-
be kojoj takav lijek treba (npr. otrovni i eksplozivni nitroglicerin kao antianginalik). No, ima
slucajeva kad 1 kemikalija koja nije lijek daje usput neke korisne uc¢inke ili dvojbeno korisne
ucinke. Primjera ima jako puno, posebno kod tvari koje daju neke u¢inke zanimljive ovisnici-
ma (npr. amil-nitrit, koriSten ranije kao odorans za velike dvorane 1 danas kao protuotrov kod
otrovanja cianidima je halucinogen i afrodizijak), a jedna od tipi¢nih zabluda je prica o koris-
nosti udisanja para amonijaka radi od¢epljenja nosa kod hunjavice.

1.1.6. KAKO RAZLIKOVATI STETNE OD KORISNIH UCINAKA

Naveden je primjer o djelovanju nekih kemikalija na vidno polje, ali slicnih primjera
ima puno na tom svijetu. Kao drugi primjer neka posluzi djelovanje tvari pod nazivom atropin.
Atropin $iri zjenice, kada ga se u odredenoj koli¢ini nakapa u oko, pa zbog toga omogucuje
lije¢nicki pregled o¢ne pozadine. To je korisno djelovanje, jer omogucuje dijagnostiku. Inace
su ekstrakt atropina koristile rimske ljepotice da bi im o¢i ljepse izgledale (velike Siroke zjeni-
ce navodno ¢ine Zenu tajanstvenom). Moglo bi se re¢i kako je to bilo poZeljno djelovanje, iako
je upitna korist organizmu od njega. S druge strane, proSirenje zjenica otezava covjeku zivot,
budu¢i da mu smeta svjetlost i ne moze normalno raditi ni-
ti se moze orijentirati u prostoru. Taj isti atropin koristio se
svojevremeno kao sredstvo za olakSanje poteskoca ¢ira na
zelucu budu¢i da je smanjivao izlucivanje Zelucanih probav-
nih sokova, ali je istovremeno smanjivao izluc¢ivanje sline i
korisnici sredstva su patili zbog suhih usta. S druge strane,
to svojstvo smanjivanja lucenja sline bilo je izrazito korisno
kod bilo kakvih operacija gornjih di$nih puteva ili jednjaka
1 atropin se davao prije anestezije radi olakSanja posla kirur-

\ ‘?‘ gu. Dakle sve ovisi o okolnostima pojave djelovanja. Ipak
Nema $arenice. Sve su samo svatko sam moze zakljuciti je 1i neko djelovanje za njega
Zjenice. korisno ili nije, pa ¢ak i kod uzimanja lijekova.

1.1.7. RIJEDAK STETNI UCINAK I NJEGOVO ZNACENJE ZA OSOBU KOJA
RADI S KEMIKALIJAMA

Rijedak ucinak je takav koji se pojavljuje vrlo rijetko. Npr. medu 10.000 ili vise
ljudi, koji dolaze u doticaj s nekom kemikalijom, samo ¢e se kod jedne osobe pojaviti Stetan
ucinak, a kod drugih nece, unato¢ tome $to su na isti nacin bili izloZeni kemikaliji. Hrvatski
zakon je zbog toga odredio vrlo jasno da se za svaki rijetki Stetni u¢inak neke kemikalije mora
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javiti Ministarstvu zdravlja, kako bi se sprijecilo po-
javu Stetnog ucinka kod drugih ljudi, koji bi joj ubu-
duce mogli biti izloZeni. Ono Sto valja posebno dob-
ro upamtiti jest to da kemikalija moZe imati i druga
neotkrivena Stetna svojstva osim onih koja moraju
biti istaknuta uz nju (znakovi upozorenja). Razlozi
rijetkih Stetnih ucinaka su brojni, a najcesce se radi
o preosjetljivim osobama koje su stekle nasljedem ili
tijekom Zivota neki nedostatak. Tipian primjer su
rijetke osobe koje ne smiju raditi s nitratima, nitriti-
ma ili aromatskim aminima i hidrazinima zbog lose
funkcije jednog enzima (methemoglobin redukta-
za). Oni pri radu s takvim i slicnim tvarima imaju
stalne glavobolje, vrtoglavice i snizeni krvni tlak pa  Ja sam vas upozorio na rijetke

im je posao muka u usporedbi s drugim ljudima, ko-  §tetne ucinke!

jima ove tvari pri radnoj izloZenosti ne smetaju. Ima

naravno brojnih drugih primjera kemikalija s rijetkim ucincima, od kojih se neki mogu cak
¢initi korisnima.

1.2. OPASNA KEMIKALIJA I VELICINA DOZE

Propisi koji reguliraju opasne kemikalije vrlo pomno razvrstavaju opasnosti kemi-
kalija, kako ¢e biti kasnije pokazano (npr. otrovi, nagrizajuce i nadrazujuce tvari, mutagene,
karcinogene, reproduktivno otrovne kemikalije, ekotoksicne kemikalije itd.), ali ovdje se zbog
pojednostavljena slijedi stare definicije iz toksikologije smatrajuéi da je otrov sve §to je Stetno
za ljudsko zdravlje ili okoli$. Ovakvim toksikoloskim pristupom ne krse se europski niti hrvat-
ski propisi, a stvari je jednostavnije objasniti

1.2.1.  STO JE ZAPRAVO OTROV ILI KEMIKALIJA OPASNA ZA LJUDSKO
ZDRAVLJE

Otrov za neki Zivi organizam je svaka tvar ili smjesa tvari koja kod jednokratne ili
viSekratne primjene u odredenoj dozi izaziva prolazne ili neprolazne Stetne u€inke u organiz-
mu ili nekom njegovom dijelu.

1.2.2. ZNACENJE RIJECI »DOZA«

Rije¢ »DOZA« je uobicajena u lijecnic-
kim krugovima i oznacava koli¢inu lijeka koju
bolesnik uzima. Medutim, isti pojam se koristi i u
toksikologiji ili op¢enito kod svih opasnih kemika-
lija te oznacava koli€¢inu primijenjene kemikali-
je, bez obzira je li ta koliCina progutana, polivena
po kozi ili udahnuta kod plinovitih kemikalija, a
moguci su i drugi putevi unosa.
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1.2.3. PRIMJERI IZ ZIVOTA O RELATIVNOSTI DEFINICIJE OTROVA ILI
OPASNE TVARI

Cak i ono $to nam je neophodno za Zivot moZe u odredenim okolnostima djelova-
ti kao otrov. Atmosfera sastavljena od ¢istog kisika bila bi smrtonosna, a kisik nam je toliko
neophodan da bi umrli nakon nekoliko minuta zivota u atmosferi bez kisika ili s koncentraci-
jama nizim od 14 %. Sli¢no tako mozemo re¢i za druge tvari koje npr. uzimamo u prehrani.
Kuhinjska sol nam nije toliko neophodna kao npr. kisik ili voda, ali bez soli bi, u najmanju
ruku, zivot bio bljutav. Ta ista kuhinjska sol unijeta odjednom u organizam u velikoj koli¢ini
izaziva smrt zbog dehidracije stanica (iz stanica izlazi
voda). Unosi li se kuhinjska sol u organizam u poveca-
nim koli¢inama kroz dugo vrijeme, moze se oCekivati
neke teske Stetne uCinke kao npr. oSte¢enje bubrega 1
kroni¢ni porast krvnog tlaka. Jedna i druga vrsta otro-
vanja kuhinjskom soli sa smrtonosnim ishodom zabi-
ljeZene su Cak i u nasoj drzavi. Ipak mi ni za kuhinjsku
sol niti za kisik ne kazemo da su otrovi, nego ih Cak
svrstavamo u tvari neophodne ili barem vazne za Zivot.

Jednako tako je 1 s drugim opasnostima, kao
npr. zapaljivos¢u. Svi znamo da je znatan broj kemi-
kalija 1z naseg okoliSa zapaljiv, poput npr. nase odjece.
Medutim, ne smatramo odje¢u opasnom kao §to ne smatramo otrovnima pecena jaja, osim kod
osoba s visokim razinama kolesterola u krvi. Zakonodavac je morao uvesti sustav ocjenjivanja
opasnosti, kako bi mogao temeljem realnih podataka odrediti Cega se moramo posebno Cuvati
bilo na radnom mjestu bilo u domacinstvu ili okolisu. Opcenito gledajuci, to nije slozeno kad
se postave jasne granice. Kod kemikalija koje se mogu zapaliti moZze se tocno utvrditi plamis-
te ili temperatura samozapaljenja kod koje neka kemikalija postaje opasna, kao S§to se prema
dozama neke otrovne tvari moze odrediti kad ona postaje otrov, naravno uz preduvjet da smo
precizno utvrdili grani¢ne vrijednosti (npr. sa stanovista zakonodavca tvar kojoj je smrtonosna
doza ili LD, visa od 2 g/kg, uzeto na usta, viSe nije otrov).

1.2.4. ODNOS IZMEDU DOZE I UCINKA

Pokusajmo to pokazati na vrlo jasnom primjeru alkohola. Kod neke vrlo male kolici-
ne alkohola (npr. mala ¢asa piva) mnogi ljudi uopce nece osjetiti nikakvo djelovanje alkohola
nego tek ugodu na nepcu ili zadovoljstvo §to su utazili Zed. Popije 1i se veca koli¢ina piva, kao
npr. cijela boca, znatan broj ljudi ¢e osjetiti prve ucinke, kao §to su poboljSano raspolozenje,
ali 1 nekriti¢nost u donosenju odluka. Kod mnogih se ve¢ moze opaziti usporavanje pokreta
ili produljenje vremena potrebnog za donoSenje odluka, pa takva osoba ne bi smjela voziti
automobil. Popije i se veca koli¢ina piva, do¢i ¢e do pojacanja Stetnih u¢inaka, iako osoba ko-
ja je popila pivo to ne shvaca i ne opaza. Hod takve osobe je jo§ uvijek normalan, ona mozda i
govori razgovijetno 1 misli da je trijezna, ali viSe nije sposobna za obavljanje nekih zahtjevnih
poslova, kao S$to je npr. rad za tvorni¢kim strojem. Uz jo$ vecu koli¢inu piva, djelovanja alko-
hola se prvo opazaju na hodu, govoru, brzini reagiranja itd., da bi uz jo§ ve¢u dozu ve¢ doslo
do tezeg pijanstva koje, u najmanju ruku, ostavlja prolazne Stetne posljedice na pijanu osobu.
Stetni udinci mogu biti toliko snazni da zahtijevaju primanje na bolni¢ko lije¢enje, a svakod-
nevno se biljezZe u svijetu smrtni sluc¢ajevi zbog pijanstva. Na slican na¢in mozemo govoriti o
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bilo kojoj kemikaliji 1 njezinim Stetnim
djelovanjima na organizam u ovisnosti 1007 1007
o veli¢ini primijenjene doze. 801 801

To se najbolje moze vidjeti iz
krivulje doza/u€inak, gdje se moze pra-
titi kako se povecanjem doze javlja i 20 20
raste nekakav promatrani u¢inak. Kod
niskih doza ne opaza se ba$ nikakvo
djelovanje kemikalije, a onda se u ne-
kom uZem ili Sirem podrucju doza ucinci pojacavaju do maksimuma. Kada se jednom pos-
tigne maksimalni u€inak daljnje povecanje doze nece imati nikakvog utjecaja na organizam.
Potpuno je svejedno je li netko popio litru ili tri litre Zestokog piéa, ako ve¢ jedna litra dovodi
do smrti. No, valja posebno naglasiti kako postoje izrazito niske doze uz koje se ne javljaju
nikakvi ucinci.

60 60+

Ucinak %
U¢inak %

1 H T T T T T
Ix 2x ly 2y 3y 4y
1,2x Doza Doza ly

1.2.5. KADA OTROV DJELUJE JACE, A KADA SLABIJE

Jasno je da djelovanje nekog otrova ne mora biti jednako za svakog covjeka, jer ¢e
ucinkovita doza ovisiti o brojnim ¢imbenicima, kao Sto su dob, spol, zdravlje, tjelesna grada,
otpornost prema tom otrovu itd. Ako opet uzmemo primjer naprijed spomenutog alkohola,
onda je lako dokazati da ¢e djeca biti na njega osjetljivija nego odrasli, kao $to ¢e bolesna
osoba biti osjetljivija od zdrave. Na osjetljivost prema alkoholu imat ¢e utjecaja velicina tijela,
ucestalost konzumiranja alkohola, vrsta hrane koja je uzeta prije ispijanja alkoholnog pica i
puno drugih ¢imbenika. Razlicite osobe ¢e biti razliito osjetljive na alkohol, ali ¢e takoder is-
ta osoba u razli¢itim slu¢ajevima biti razlicito osjetljiva na tu kemikaliju, koja se inace prema
europskim propisima ne razvrstava u opasne tvari osim zbog svoje zapaljivosti. 1z toga jasno
proizlazi kako je teSko predvidjeti kakva ¢e biti osjetljivost organizma na opasnu kemikaliju u
razli¢itim okolnostima i kod razli¢itih ljudi, pa proizlazi da je najbolji nacin zastite od djelova-
nja otrova izbjegavati izlozenost njima.

Dodatno treba spomenuti ¢injenicu da nismo u svako doba dana, tjedna, mjeseca ili
godine jednako osjetljivi na opasne kemikalije. Covjek je dio prirode i podlijeze bioloskim
ritmovima (npr. cirka dnevni, cirka mjesec¢ni, cirka godisnji itd.). Nismo u svako doba dana
jednako osjetljivi prema opasnim kemika-
lijama niti ¢e ih nas$ organizam na jednak
nacin primati i izlu€ivati. Poseban problem
predstavlja remecenje tih ritmova, kao npr.
kad nekog tko je dnevni tip naucen danju
raditi i nocu spavati prebace u no¢nu smje-
nu. Poznata je bolest leta preko oceana, kad
se dobije ili izgubi 12 ili viSe sati, pa se Cov-
jek danima muci da bi se priviknuo na no-
Ni dvije seke nisu sasvim iste. ve okolnosti Zivota. Ne samo $to psiholoski

nije sposoban prilagoditi se takvim streso-
vima nego se stvarno i fizicki dogadaju dramati¢ne promjene. Jedan od razloga cestih nesreca
s kemikalijama nocu jest u teskom prilagodavanju dnevnih tipova na povremeni no¢ni rad.
Primjera utjecaja bioloskih ritmova na apsorpciju kemikalija, metabolizam, izlu¢ivanje bubre-
gom ili na intenzitet djelovanja je izrazito puno. Bez namjere objasnjavanja detalja tek spomi-
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njemo primjer acetilsalicilne kiseline (glavni sastojak Andola i Aspirina), koja se kod dnevnog
tipa znacajno brze izlucuje u jutarnjim nego u vecernjim satima, $to znaci da je u vecernjim
satima djelotvornija nego prije podne. ZavrSavamo s primjerom muskog hormona testostero-
na, koji ima najvise razine u jesen i zimu, pa otpadaju sve price o svibnju kao mjesecu ljubavi.

1.2.6. STO ZAPRAVO ZNACE PODACI O OTROVNOSTI NEKE TVARI?

Mi govorimo o otrovnosti za odredeni organizam ili neki njegov dio, a ne mislimo
pri tome samo i jedino na ¢ovjeka. Veéina podataka o otrovnosti dobiveni su pokusima na
laboratorijskim Zivotinjama, kakve su npr. Stakor, mis, kuni¢, zamorac, pas, svinja itd. Kvan-
titativnih podataka o otrovnosti razli¢itih tvari za ¢ovjeka izrazito je malo. MoZemo zabiljeziti
da je neki Covjek primljen u bolnicu zato,
jer je popio zabunom neku koli¢inu etilen-
glikola (sastavni dio antifriza). Mozemo
mu ¢ak izmjeriti koncentracije etilen-gli-
kola u krvi te pratiti kako se one mijenja-
ju primjenom odgovaraju¢ih medicinskih
zahvata te na kraju usporediti njihov tijek
s oSte¢enjima nastalim kod naseg bolesni-
ka. Medutim, nismo sigurni u odnos doze
i Stetnih u¢inaka zbog nepouzdanih poda-
taka koje dobivamo od bolesnika. Zbog
toga je dogovorom prihvaceno 1 kasnije
ozakonjeno koje ¢e zivotinje biti prikladne za ispitivanja Stetnih uc¢inaka tvari odnosno njihove
otrovnosti. Dobiveni podaci o otrovnosti dosta dobro se mogu primijeniti na tu zivotinju, ali u
njih viSe nismo sigurni kada treba govoriti o otrovnosti kod neke druge vrste, pa tako nismo
sigurni niti u djelovanje ispitivane tvari u ¢ovjeka. Statisticki se moze ocekivati da ¢e ispitana
tvar imati slicna djelovanja kod ¢ovjeka, §to je najceSce tocno, ali na kraju se moze dogoditi da
covjek bude vise ili manje osjetljiv na ispitivanu tvar nego §to je bila osjetljiva pokusna zivoti-
nja. Te razlike vjerojatno nece biti velike 1 rezultati na pokusnoj Zivotinji nam mogu biti vodic¢
pri upozoravanju ljudi na opasnosti
koje mogu ocekivati od neke tvari, ali
podaci nisu sigurni. Tradicionalno su
se rezultati ispitivanja otrovnosti do-
bivali pokusima na glodavcima (npr.
Stakor, mi$, zamorac, kuni¢), a danas
shva¢amo da se te vrste znatno raz-
likuju od covjeka, pogotovo prema
gradi probavnog sustava. Zato se kod
ispitivanja posebno vaznih kemikali-
ja, kao §to su lijekovi, kao pokusne Zi-
votinje koriste svinje (danas posebno
uzgojena vrsta malih svinja ili »mini
pigs«, koje su jako sli¢ne Covjeku po
puno ¢emu) ili psi (npr. vrsta beagle),
ali nesigurnost u rezultate pokusa i
Dat ¢u vam podatke kasnije. Sad me lijecite. dalje postoji. Nije problem ako se za

N
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neku tvar kasnije utvrdi da je manje opasna ¢ovjeku nego npr. svinji, ali jest u slucaju kad za
svinju nije izrazito opasna, a za ¢ovjeka jest.

Sigurniji podaci se pribavljaju epidemioloskim istraZivanjima ljudi izloZenih poje-
dinim tvarima, naj¢es¢e na radnom mjestu. Iz takvih se podataka onda moze zakljuciti kada
1 kako treba poboljsati mjere zastite od Stetnih ucinaka tvari. Tipican primjer je vinil-klorid
monomer (inace sirovina za pripravu opc¢e poznatog PVC, koji se masovno koristi za pripravu
razlicitih predmeta opcée uporabe) za kojeg se dugo nije znalo da izaziva tumor jetara kod duge
1zloZenosti na radnom mjestu, te da veli€ina doze 1 vrijeme izloZenosti imaju veze s ucestalos-
¢u pojave tumora. Toksikolozi su bili silno iznenadeni kad se ta gotovo bezopasna kemikalija
pokazala karcinogenom. Navedeni primjer objasnjava najbolje zbog ¢ega zakonodavac u veci-
ni zemalja svijeta inzistira na stalnom pracenju zdravlja osoba izloZenih djelovanju kemikalija,
a mudar ¢ovjek ¢e zbog toga pri radu s bilo kojom kemikalijom biti izrazito pozoran Stitec¢i
tako svoje zdravlje.

1.2.6.1. Sluzbeno razvrstavanje

Do nedavno smo imali relativno jednostavno stanje razvr-
stavanja opasnih tvari u 3 skupine otrova i brojni ljudi su se u tome
dobro snalazili. Medutim EU je davno potrazila drugi pristup nas-
tojec¢i ve¢ znakovima opasnosti, a u novije vrijeme piktogramima,
preciznije (ne jednostavnije) definirati opasnosti. Detalje moZzete
pogledati u Zakonu o kemikalijama, a mi ovdje dajemo tek sazetak
svega toga. Opasne tvari se razvrstavaju na slijede¢i nacin:

* eksplozivne tvari i smjese,

* zapaljivi plinovi,

* aerosoli,

* oksidirajuci plinovi,

* plinovi pod tlakom,

* zapaljive tekudine i krutine,

 samozagrijavajuce tvari ili smjese,

* piroformne tekuc¢ine 1 krutine,

* samoreagirajuce tvari i smjese,

* tvari i smjese koje u dodiru s vodom oslobadaju zapaljive

plinove,

* oksidirajuée tekuéine i krutine,

* organski peroksidi,

* tvari 1 smjese nagrizajuce za metal

« akutno toksi¢ne tvari i smjese

* tvari i smjese nagrizajuce/nadrazujuce za kozu,

* tvari 1 smjese koje izazivaju teske ozljede oka / nadrazi-

vanje oka,

* tvari 1 smjese koje izazivaju preosjetljivost diSnih puteva

/ koze,

* tvari 1 smjese toksicne za ciljani organ nakon jednokratne

izlozenosti,

* tvari 1 smjese toksicne za ciljani organ nakon ponavljane

1zloZenosti,

b
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* tvari i smjese koje predstavljaju opasnost od aspiracije,
* mutagene tvari i smjese,

* karcinogene tvari i smjese,

* tvari i smjese toksicne za reprodukciju,

* tvari 1 smjese opasne za okolis,

* tvari 1 smjese opasne za ozonski omotac.

Treba upozoriti da
ovim nisu iscrpljeni svi ele-
menti oznacavanja te poseb-
ni natpisi na kemikalijama.
Kao primjer dajemo tek azbe-
st, koji je zbog svoje karcino-
genosti dobio posebno mjesto
kod razvrstavanja kemikalija
1 ima posebni znak opasnosti.
On postaje problem nase bu-
duénosti zbog silnih koli¢ina te
opasne kemikalije u razli¢itom
gradevinskom materijalu, di-
jelovima strojeva i na drugim
mjestima. Postoje 1 posebni
< a2 3 natpisi utvrdeni propisima kao
Zbrinjavanje azbesta je nasa mora. npr. »sadrzi izocianate« itd.

U karticama koje se nalaze uz
ovaj prirucnik te u sigurnosno-tehnickom listu kemikalije mogu se pronaci koje sve posebne
opasnosti kemikalija posjeduje.

1.27. AKUTNO I KRONICNO IZLAGANJE OPASNOJ KEMIKALILJI

Pod akutnom izloZeno§¢u se smatra svaka izlozenost kroz jedan dan ili krace vrijeme,
a pod kroni¢nom izloZzenost kroz vrijeme dulje od 3 mjeseca. Zapravo se akutnom izloZzenoséu
smatra jednokratni unos kemikalije u organizam, a kroni¢na izlozenost je svaki slucaj izlaga-
nja unosu kemikalije kroz dulji period (npr. na radnom mjestu, u okoli$u, zbog uzimanja nekog
sredstva uzivanja itd.).

Doze su nam vazne samo u slucajevima kada se uz njih javljaju Stetni ucinci, pa tada
govorimo o akutnom i kroni¢énom otrovanju nekom tvari. Kod akutnih otrovanja ucinci se
javljaju brzo nakon unosa jedne doze kemikalije primijenjene u kratkom vremenu, a kod kro-
ni¢ne izloZenosti §tetne ucinke opazamo tek nakon dugotrajnog unosa kemikalije. Sto u praksi
znaci unos jedne doze u kratkom vremenu? Kada se govori o unosu preko probavnog sustava
onda se misli na jednu progutanu dozu, dok se npr. preko plu¢a unos moze odvijati kroz cije-
li radni dan odnosno kroz vrijeme u kojem je netko bio u atmosferi onecis¢enoj plinovitim,
aerosolnim, kapljicnim ili prasSkastim kemikalijama. U svakom slucaju, to je period kraci od
jednog dana. Kroni¢nim unosom smatra se pak sluc¢aj kada je organizam bio izlozen otrovu u
viSe navrata ili kontinuirano kroz neki dulji period.

Postoji vrlo raSirena zabluda da se opasnost od kemikalija utvrduje samo prema LD,
(letalnoj dozi za 50 % izloZenih zivotinja), $to naravno nije to¢no. Podatak o LD, samo je po-
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lazi$na tocka pri ocjeni opasnos-
ti kemikalije. U obzir se moraju
uzeti brojni drugi podaci. Cinje-
nica je da se sve zivotinje koje su
sudjelovale u pokusu na kraju zr-
tvuju i obavljaju se brojna istrazi-
vanja na njihovim organima, ka-
ko bi se utvrdilo kakve Stete ke-
mikalije njima mogu izazvati, pa
bile one rijetke i minimalne. Sto
ako se nade da je u 0,01 % zivoti-
nja nadena katarakta (siva mrena)
nakon kroni¢nog izlaganja? To se mora uzeti u obzir i proSiriti istrazivanja utjecaja kemikalije.
Osim otrovnosti za pojedine organe 1 sustave mora se pazljivo pratiti Stetne uc¢inke na repro-
dukciju, moguénost izazivanja mutagenih ili karcinogenih promjena ili bilo kakvih drugih
Stetnih ucinaka (Sto su npr. endokrini disruptori?). Hrvatska kao i druge drzave Europe ima
stru¢no povjerenstvo, koje je zaduzeno proucavati dokumentaciju opasne kemikalije i odluciti
moze li se ona i pod kojim uvjetima pojaviti na trzistu Europske unije. Odgovornost je vrlo
visoka, ali takav sustav provjere mora postojati.

A

Ovo je besmisleno. UCinkovitije je kroni¢no izlaganje.

1.2.8. UCESTALOST IZLAGANJA OPASNOJ KEMIKALIJI

Uz pojmove izloZenosti treba
jos objasniti 1 §to je to ve¢ spomenuta
ucestalost izlozenosti kemikaliji. Uces-
talost (ili frekvencija kao medunarodni
izraz) izlozenosti kemikaliji povezuje se
s dugotrajnim (kroni¢nim) unosom ke-
mikalije u viSe navrata, tj. kada tijekom
vremena izlozenosti postoje periodi
unosa kemikalija u organizam prekida-
ni periodima izostanka izlozenosti kad
se napusti radno mjesto. Tipi¢an prim-
jer je izlozenost na radnom mjestu, kada
je radnik izlozen unosu kemikalije kroz
vrijeme provedeno na radu, a sve ostalo
vrijeme dok nije na radnom mjestu izlo-
zenost ulasku u organizam izostaje. To
znaci da ¢e radnik u prvoj smjeni biti
izloZen kemikaliji svakodnevno od 7 do
15 h sve dane u tjednu od ponedjeljka do
petka, a izostat ¢e unos vikendom te sve
radne dane u vrijeme dok nije na rad-
nom mjestu. Medutim, izloZenost ulas-
ku kemikalije u organizam nije isto §to i
izlozenost djelovanju kemikalije, koja je
usla u organizam i krvotokom se raspo-

Rano izlaganje.
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dijelila kroz njega. Takva izloZenost ovisi o duljini zadrZavanja kemikalije u organizmu od-
nosno o njezinoj toksikokinetici.

1.2.9. IZLOZENOST ORGANIZMA DJELOVANJU KEMIKALIJE

Valja kod toga objasniti i pojam izlozenosti unosu i izloZenosti organizma kemikaliji.
Izlozenost unosu kemikalije, kako je reCeno u prethodnom odlomku, traje kroz sve vrijeme
dok traje njezin ulazak u organizam, dok izloZenost organizma kemikaliji traje sve vrijeme
dok se ona nalazi u organizmu u dozama dovoljno visokim za postizanje nekog Stetnog ucin-
ka. Razlika je prili¢no velika, jer izlaganje unosu kemikaliji ne znaci i otrovanje, dok je ke-
mikalija unijeta u organizam opasna sve dok su koli¢ine na mjestu djelovanja toliko visoke da
mogu izazvati Stetne ucinke. Tako npr., unos preko pluéa prestaje istim ¢asom kada radnik
napusti prostore gdje je zrak onecis¢en
kemikalijom ili kada na radnom mjestu

C otrova Udestalost izloZenosti otrovima
u zraku uporabi sredstvo osobne zaStite za diSne
! puteve, dok ¢e unos preko probavnog sus-
tava (npr. progutanih kemikalija) trajati
sve dok se kemikalija nalazi u dijelu pro-
bavnog sustava iz kojeg se odvija ulazak

e B B e e LI o B e | » Dani

u krvotok (apsorpcija). Medutim, kemika-
lija ima svoj put kroz organizam, o ¢emu
¢e biti vise rije¢i u poglavlju o apsorpciji.
Kretanje koncentracija otrova u krvi Ona se u krvotoku ili u nekom skladis-
nom prostoru (vrlo ¢esto naSe masno tki-
vo, kosti, koStana srz itd.) moze zadrzava-
ti jako dugo 1 Stetno djelovati. Samo kao

. - . primjer moze posluziti davno zabranjeni
w + Dani insekticid DDT (zabranjen 1968.), kojeg
Ponedjeljak Utorak Srijeda Cetvrtak Petak Subota Nedjelja j0§ uvijek mozemo naéi u naSem masnom

tkivu, jer se tamo uskladistio i ne izlucuje
se iz naSeg organizma. Sasvim nepouzdani podaci pokazuju da treba vise od 20 godina da bi
se njegove koncentracije u mastima smanjile na polovicu pocetne vrijednosti, ali €ini se da je

period tzv. polueliminacije iz masti znatno dulji. Kemikalije koje se dugo zadrzavaju u orga-
nizmu predstavljaju posebnu opasnost, a DDT je samo jedan o primjera.

Ponedjeljak Utorak Srijeda Cetvrtak Petak Subota Nedjelja

1.3. ISTOVREMENO DJELOVANJE VISE TVARI

Dvije ili viSe tvari koje se nadu
istovremeno u organizmu mogu dati sas-
vim druge ucinke na organizam nego $to
bi dale svaka za sebe. Neke od njih mogu
biti normalni sastojci organizma ili tva-
ri koje se pri danim dozama ne smatra-
ju otrovima. Valja priznati da sigurnih
podataka o kombiniranim djelovanjima
kemikalija u ljudskom organizmu ima
izrazito malo, pogotovo kada se govori o
Sto vise — to gore! dugotrajnoj izlozenosti na radnom mjes-
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tu ili iz okoliSa. To ne znaci da interakcija nema znatno vise, ali ih je teSko dokazati ili otkri-
ti, posebno ako osobe izloZene kemikalijama ne odlaze na redovite lije¢nicke preglede. Nas
naravno zanimaju slucajevi pojacanja Stetnih ucinaka, kako bi se od njih mogli braniti. Neki
Stetni u¢inak kod kombinacije dvije kemikalije mozZe se povecati na slijedece nacine:

— obi¢nim zbrajanjem (aditivna medudjelovanja),

— povecanjem vecim od zbroja u¢inaka (sinergisticka medudjelovanja),

— neproporcionalnim pojacavanjem ucinaka (potencijska medudjelovanja).

1.3.1. ZBRAJANJE UCINAKA (ADITIVNO S interaction
MEDUDJELOVANJE) o 4

Najjednostavnije je tzv. zbrajanje u¢inaka koje se dogada
u slucaju kada dvije kemikalije imaju istovrsno djelovanje na orga-
nizam, npr. dizu krvni tlak, ali svaka od njih u drugom opsegu. Ako
se takve dvije kemikalije nadu istovremeno u organizmu, onda ¢e im
se djelovanja jednostavno zbrojiti, npr. ako je svaka od njih pri danim
koncentracijama podizala tlak za po 20 %, onda ¢e zajednicko djelo- ;
vanje biti 40 % poviSenje krvnog tlaka. To je medudjelovanje jednos- N

tavno za razumijevanje i ne dogada se izrazito Cesto. Kad se bratske ruke
sloze!

1.3.2. POVECANJE UCINAKA VECE OD ZBROJA (SINERGISTICKO
MEDUDJELOVANJE)

Povecanje ucinka vece od zbroja pojedinacnih uc¢inaka dogada se takoder izmedu
dviju tvari s istovrsnim Stetnim u¢inkom na neki organizam, ali ¢e pojacanje ucinka biti znat-
no vece nego im je zbroj djelovanja. Ako bi uzeli prethodni primjer, kona¢no bi se krvni tlak
izloZzenog organizma povecao za 100 % ili viSe, iako je o€ekivani zbroj djelovanja manji. Opi-
sano medudjelovanje je zbog toga vrlo neugodno, kada se radi o Stetnim u¢incima, posebno
kada su to teski 1 neprolazni Stetni uc¢inci dugotrajne izlozenosti (npr. rak).

1+1=10

1.3.3. NEPROPORCIONALNO POJACAVANJE UCINAKA (POTENCIJSKO
MEDUDJELOVANJE)

Konac¢no, pojac¢avanje djelovanja se dogada kada se u organizmu nadu tvar s nekim
Stetnim uc¢inkom i druga koja sama ne pokazuje takva Stetna djelovanja ili pri danoj dozi ne
pokazuje nikakve Stetne ucinke, a ipak dode do znacajnog pojacanja Stetnog ucinka prve od
tvari kada se njih dvije nadu zajedno u organizmu. Ta je interakcija posebno neugodna i prob-
lemati¢na, budu¢i da se obi¢no ne ocekuje i tesko je predvidjeti Sto to sve moze pojacati Stetni
ucinak nekog otrova, pogotovo kada se zna da se moze raditi o normalnom konstituentu orga-
nizma ili sastavnom dijelu hrane, napitaka itd.

1+0=15
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1.3.4. RAZLOZI MEDUDJELOVANJA

Medudjelovanje moze nastupiti na razli¢itim razinama od olakSanja ulaska kemikalija
u organizam (poboljSanje apsorpcije) do medudjelovanja na razini stanice ili na molekularnoj
razini. Bitno je naglasiti da mi za vecinu ovih Stetnih pojava danas i ne znamo. Ipak jednu
stvar znamo jako dobro, tj. da se rizik od njih smanjuje $to se viSe ogranic¢ava ulazak razli¢itih
Stetnih tvari u organizam. Uzmimo samo primjer interakcija s alkoholom. One mogu nastu-
piti na razli¢itim razinama od ulaska u organizam do medudjelovanja na molekularnoj razini.
Tako ¢e npr. alkohol uzet na usta pojacati djelo-
vanje razli¢itih kemikalija (prvenstveno mnogih
insekticida), jer ¢e im poboljsati apsorpciju iz pro-
bavnog sustava, pa ¢e to biti tipicni slucaj pojaca-
vanja ucinka. Alkohol ¢e davati razli¢ite ucinke
na molekularnoj razini, od onih pozeljnih do vrlo
opasnih. Najjednostavniji nacin izbjegavanja tak-
vih brojnih medudjelovanja s alkoholom jest ne
unositi istovremeno alkohol i kemikaliju u orga-
nizam, $to znaci da se na radnom mjestu pri radu
s kemikalijama nikada ne smije uzimati alkohol.
Nazalost, u slu¢aju alkohola javlja se jo§ dodatni problem kroni¢nog uzimanja ili alkoholizma.
Alkoholizam izrazito mijenja metabolizam u ljudskom organizmu i moZemo ocekivati razli-
Cite Stetne ucinke takvog stanja. Tako npr. alkohol ubrzava metabolizam mnogih organizmu
stranih tvari zbog povecane sinteze brojnih metabolickih enzima. Samo kao primjer dajemo
slu¢aj ubrzanja nastajanja slobodnih radikala kratkih halogeniranih ugljikovodika (npr. kloro-
form, tetraklororetilen 1 slicno), koji su vrlo otrovni za jetra, pa kroni¢ni alkoholi¢ar ne bi smio
raditi s takvim tvarima zbog opasnosti od nastajanja toksi¢nog hepatitisa.

il

1.4. VRSTE STETNIH UCINAKA

Zakonodavac je izradio odredenu klasifikaciju vrsta otrovnosti. Spominjemo samo
neke od njih kao Sto su:

— akutna opca otrovnost,

— kroni¢na op¢a otrovnost,

— nagrizajuce djelovanje,

— nadrazujuée djelovanje 1 preosjetljivost,
— mutageno djelovanje,

— izazivanje tumora (karcinogenost),

— S§tetno djelovanje na plodnost,

— Stetno djelovanje na plod,

— Stetno djelovanje na potomstvo,

— ckotoksi¢nost,

— ostalo (npr. teSki hormonalni poremecaji, mogucnost promjene vrste itd.).

1.41. AKUTNA OTROVNOST

Pojava znakova akutne otrovnosti neke kemikalije odnosi se na jednokratni unos vi-
soke doze u organizam 1 na posljedice koje se pri tome javljaju. Najteza posljedica je smrt, ali
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ni drugi Stetni ucinci nisu zanemarivi. Ti Stetni ucinci ogle-
daju se u oste¢enjima organa, $to moze dovesti do invalidi-
teta izlozene osobe. Slucajevi akutnih otrovanja povezani su
obi¢no s nesre¢ama na radnom mjestu odnosno sa slu¢ajnim
ili namjernim uzimanjem vecih koli¢ina otrovne tvari. Pri
tome Cesto nije samo vazno koliko je kemikalija otrovna ne-
go 1 kolika je njezina koli¢ina usla u organizam. Npr. etilen-
glikol (glavni sastojak antifriza) je po razvrstavanju opasnih
tvari tek Stetna tvar, a progutana u dovoljnoj koli¢ini moze
izazvati smrt ili teSku invalidnost kod ¢ovjeka zbog osStece-
nja bubrega izazvanog jednim od metabolita etilen-glikola
(oksalna kiselina). Zato ne treba misliti kako je opasno ra-
diti tek s vrlo jakim otrovima ili tvarima s izrazito snaznim
nagrizajuéim svojstvima poput sumporne kiselina, a da se s
ostalima moze rukovati bez straha. Valja naglasiti kako cak
1 tvar koja nije razvrstana u opasne kemikalije moZze izazva-
ti tedke Stete na ljudskom organizmu. Cak i u slu¢aju kada
ne ostanu trajne teSke posljedice, akutno otrovanje je izrazito bolno i neugodno iskustvo.

Propisima se akutna otrovnost izrazava dozom kemikalije dovoljnom za izazivanje
smrti kod 50 % pokusnih Zivotinja (LD, , Letalna Doza za 50 % Zivotinja koje su bile izlo-
Zene otrovu). Posebno se govori o LD, kod unosa kemikalija preko probavnog sustava, preko
koZe odnosno putem dis$nih puteva. Kod toga valja naglasiti
kako razlike u otrovnosti vecine tvari na covjeka i pokus-
nu zivotinju nisu jako velike. Ali nuzno je znati kako ¢e
znatno nize doze od LD, djelovati na izloZeni organizam.
Pokusima na Zivotinjama utvrduje se kako ¢e kemikalija u
razli¢itim dozama kod jednokratnog unosa djelovati na po-
jedine organe ili pojedine funkcije organizma. Ti su podaci
dragocjeni klinicarima pri lije€enju otrovanih osoba i zako-
nodavcu u predvidanju mjera zastite od pojedine kemikalije.
Dobro je da barem one najvaznije Stetne uc¢inke kemikalija
(npr. oste¢enja bubrega, jetara, srediSnjeg ziv€anog sustava, Tipicne ozliede nakon gutanja
srca itd.) zna i radnik, kako bi mogao procijeniti posljedice jakih kiselina ili luzina.
svojeg nemara pri radu s opasnom kemikalijom.

Izrazito je vaZzno poznavati podatke o nagrizaju¢em djelovanju ili nadraZivanju
koje kemikalija pokazuje pri kontaktu s okom, koZom i sluznicama jer o tome ovise mjere
zastite pri radu, odnosno doznaje se koje dijelove organizma treba posebno zastititi.

Svi podaci o akutnim Stetnim ucincima neke kemikalije dani su u sigurnosno-tehnic-
kom listu ili drugom odgovaraju¢em dokumentu, koji se obvezno mora predati svakom kupcu
kod prve prodaje, kod svake izmjene tog dokumenta i na poseban zahtjev.

Najces¢i nespecifican ucinak.

1.4.2. KRONICNA OTROVNOST

Kroni¢na otrovnost javlja se pri duljem unosu kemikalije u organizam uz vise ili
manje redovitu ucestalost unosa te uz razlicite doze. Obicno su doze kemikalija pri kronic-
nom unosu znatno manje nego pri akutnom unosu i moze se dogoditi da je svaka pojedinac¢na
doza tako mala da sama po sebi ne bi izazvala nikakve u¢inke na izloZeni organizam kod jed-

21



nokratnog unosa. O kroni¢nim S$tetnim ucincima na pojedine or-
gane ili funkcije u organizmu dobivaju se podaci prvenstveno na
zivotinjskom modelu, ali takoder epidemioloSkim istraZivanjima na
skupinama ljudi, koji su na radnom mjestu ili u okoliSu dugotraj-
no izlozeni nekoj kemikaliji. Posebna pozornost u ovim istraZiva-
njima posvecuje se Stetnim djelovanjima na organe kao srediSnji 1
periferni Ziv€ani sustav, srce i krvotvorne organe, pluca, probavni
sustav, bubreg, jetra, reproduktivne organe, zlijezde s unutra$njim
izlu€ivanjem, kozu i sluznice, misi¢no tkivo, o¢i itd. Europska unija
vrlo detaljno propisuje metode ispitivanja Stetnih ucinaka i rezul-
tati se pomno proucavaju, kako na nacionalnim razinama tako u
Europskoj agenciji za kemikalije, kako bi se moglo uskladivanjem
na najvisoj razini razvrstati pojedine tvari prema njihovoj otrov-

Tipiéne gangrene kod nosti.
kroni¢nog izlaganja Takoder se velika pozornost daje istrazivanju posebnih
arsenu. ucinaka poput izazivanja preosjetljivosti ili neosjetljivosti na kemi-

kalije. Preosjetljivost na kemikalije se sve ¢eSce javlja 1 kao primjer
zabrinjavajuce pojave moze se navesti podatak o 10 % europskih Zena preosjetljivih na nikal,
kojeg ima u jeftinom nakitu, nekim kovanicama eura ili u nehrdaju¢em posudu za kuhanje.
Neosjetljivost je niSta manji problem od preosjetljivosti, jer kod izloZenih ljudi izostaje signal
upozorenja o previsokoj izloZenosti nekoj opasnoj kemikaliji. Bez namjere ulaZenja u posebnu
problematiku alergogenosti, koja nije predmet ovog udzbenika, mora se re¢i da ucestalost te
pojave dramati¢no raste u EU, a vjerojatno je povezana s pove¢anom izlozenos¢u svakojakim
kemikalijama.

1.4.3. MUTAGENOST I KARCINOGENOST (IZAZIVANJE POJAVE TUMORA)

Radi se o vrlo slozenim i ¢esto nerazumljivim dogadajima. Mutagenost je pojava
Stetnih djelovanja na genetski materijal ili DNK (Deoksiribonukleinska kiselina), koji imaju
izrazito vazno djelovanje u organizmu. Kemikalije razli¢itim mehanizmima mogu izazvati
mutaciju, bilo zbog toga §to su po prirodi reaktivne ili zato Sto su njihovi metaboliti reaktivni.
Tako se dogada mutacija kemijskom izmjenom na genetskom materijalu ¢cime pogodena DNK
molekula mijenja svoja svojstva na tko zna koji nacin. Medutim, klju¢ni problem je $to oStece-
njima na tom genetskom materijalu pogodena stanica viSe nije ona ista nego je promijenjena i
ne zna se kako ¢e se dalje ponasati. Istina je da postoje razli¢iti mehanizmi ispravljanja takvih
ostecenja i moze se dogoditi da njihovim aktiviranjem greske budu uklonjene, $to se vrlo Cesto
dogada i onda nema nikakvih posljedica tetnog dogadaja. Covjek moze Zivjeti s izmijenjenim
genetskim materijalom jako dugo, ako ne dode do diobe promijenjene stanice ili do pojave ma-
lignog tumora.

Ogroman je broj vanjskih i unutarnjih ¢imbenika, koji mogu potaknuti razvoj karci-
noma ili ubrzati taj proces, ali time stvar jo$ uvijek nije otisla u sasvim krivom smjeru. Problem
nastupa kad dode do diferenciranja tumora i njegovog daljnjeg razvitka uz pojavu metastaza.
Tada mozemo govoriti o karcinogenosti. Unato¢ brojnih istrazivanja tesko je pratiti proces
karcinogeneze za koji je karakteristi¢no da je dugotrajan (treba vise od 20 godina od pocetka
izlaganja do pojave diferenciranog tumora), nepovratan je (kad se jednom javi karcinom nema
povratka na staro), povezan je uz dugotrajno izlaganje vrlo malim dozama kemikalija (akutno
izlaganje dozi jednakoj zbroju onih kod kroni¢nog izlaganja gotovo sigurno nece izazvati rak),
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a broj vanjskih ili unutarnjih ¢imbenika koji mogu us-
poriti ili ubrzati proces karcinogeneze je o€ito izrazito
velik i1 u ve¢ini slucajeva slabo poznat.

Karcinogenost je izrazito opasno svojstvo i
silno je vazno utvrditi koje kemikalije ga izazivaju. U
proslosti je bilo nekoliko slucajeva kasnog otkrivanja
tog svojstva kod razlicitih kemikalija, a tipiCan primjer
su bile ve¢ spomenute posljedice nedovoljne zastite kod
rada s vinil-klorid monomerom. U pogonima za proiz-
vodnju tog polimera nisu se poklanjale narocite mjere
zastite, buduc¢i da vinil-klorid monomer nije pokazivao
znacajna toksikoloska svojstva kod akutne primjene.
Onda su se u radnika poceli javljati tumori jetara, pogotovo u onih izloZenih visim koncentra-
cijama kroz dulji period (npr. na odrzavanju reaktora za polimerizaciju) i tek tada su poduzete
mjere poboljSanja zaStite radnika.

Treba zapamtiti da se karcinogene tvari dijele u tri skupine/kategorije prema vjerojat-
nosti izazivanja raka. U prvu skupinu/1.A kategoriju pripadaju tvari za koje je sasvim sigurno
dokazano da mogu izazvati rak u ljudi, kao npr. benzen kao tipican sastojak benzina, vinil-klo-
rid, azbest, kromati, arsenovi spojevi itd. U drugu skupinu/1.B kategoriju karcinogenih tvari
spadaju one tvari za koje nema nikakvog dokaza da mogu izazvati tumor u ¢ovjeka, ali je do-
kazano da ga mogu izazvati u barem dvije Zivotinjske vrste i da sumnjamo kako bi mogle izaz-
vati karcinom u covjeka. Te dvije skupine/kategorije opasnih kemikalija su pod stalnim nadzo-
rom i trebamo se ¢uvati dugotrajnog izlaganja njima. One se mogu koristiti samo profesionalno
na mjestima i za svrhe koje su dopustene. Konacno, u tre¢u skupnu/2. kategoriju karcinogenih
kemikalija spadaju one za koje postoje dokazi o tome da su mutagene na barem dva propisana
laboratorijska modela, ali nema nikakvog dokaza o tome da bi mogle izazvati rak u Zivotinja
1 jos manje u ¢ovjeka. Medutim, one su sumnjive i na njih treba obracati pozornost pri radu,
jer se ve¢ sutra moze dogoditi da se dokaze njihova karcinogenost barem u pokusima na zivo-
tinjama, $to se svakodnevno dogada detaljnijim istrazivanjima opasnih svojstava kemikalija.

g \

| ribe mogu dobiti rak.

1.4.4. REPRODUKTIVNA OTROVNOST

Spoznaje o tome da vanjski ¢imbenici mogu imati utjecaja
na reprodukciju davno su poznati, ali njima nije pridavana znacajni-
ja pozornost sve do »Talidomidske katastrofe«. Poc¢etkom druge po-
lovice dvadesetog stoljeca pojavio se na europskom trzistu analgetik
(sredstvo protiv bolova) pod imenom Talidomid. Bio je prihvatljiv
zbog malog broja nuspojava, a onda se otkrilo da ima antiemeticko
djelovanje (protiv muc¢nine i povracanja). Vrlo brzo nakon toga po-
celo ga se davati trudnicama u prvom trimestru trudnoce zbog ces-
tih pojava muc¢nina u tom periodu. Rezultat takvog nacina olakSanja
tegoba pokazao se katastrofalnim, jer su rodena brojna djeca bez
udova ili sa zakrzljalim udovima. Taj Sok je potaknuo toksikologe
na detaljnije izucavanje tog strasnog ucinka, a onda su se istraziva-
nja prosirila 1 na druga moguca Stetna djelovanja na reprodukciju.
Danas su europskim propisima detaljno propisana istrazivanja sli-

Rezultati primjene de-

. o1 v . . folijanta tijekom rata u
jedec¢ih Stetnih uc¢inaka na reprodukciju: Vijethnamu.
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Stetni ucinci na plodnost,

Stetni ucinci na plod,

Stetni ucinci na potomstvo,

drugi Stetni ucinci (npr. endokrine disrupcije, promjena vrste itd.).

Kao i1 kod karcinogenih kemikalija ove se moraju posebno oznaciti uz navodenje ka-
tegorije reproduktivne otrovnosti. Tako se kemikalije sa sigurnim dokazom reproduktivne
otrovnosti oznacavaju s »repro.kat.I/Repr. 1A«, one kod kojih je dokazano da Stetno djeluju
samo kod zivotinja s »repro.kat II/Repr. 1B« i kona¢no s »repro.kat.I1I/Repr. 2« one kod kojih
tek laboratorijska istrazivanja upucuju na reproduktivnu otrovnost.

aoc o

1.4.4.1. Utjecaji na funkciju spolnih Zlijezda

Najcesce se radi o utjecaju na sintezu spolnih hormona razli¢itim mehanizmima, a
posljedice znaju biti vrlo razli¢ite kao npr.:
— izazivanje privremene ili stalne sterilnosti,
— promjene potencije ili libida (smanjenje ili povecéanje),
— utjecaji na bioloske cikluse i njihovi poremecaji,
— drugi ucinci (npr. endokrini disruptori, hirsutizam itd.).

Najvise je izucavan uc¢inak smanjivanja plodnosti i danas se o tome prili¢no puno zna,
ali jo§ uvijek je to podrucje relativno slabo prouceno. Razli¢itim mehanizmima smanjuje se
plodnost muskaraca (npr. smanjivanjem pokretljivosti spermatozoida) ili zena (npr. Stetni ucin-
ci na jajnu stanicu). U€inci mogu biti prolazni ili neprolazni, ali klju¢no je to Sto se odraZavaju
na bracni par. Kemikalija s takvim svojstvom ima relativno puno i one sa sigurno dokazanim
uc¢incima stavljaju se pod rezime ogranic¢enja (npr. spojevi olova). Novim pristupom registraci-
je kemikalija povecava se broj tvari kod kojih je spomenuti u¢inak dokazan i to ¢e dalekosezno
utjecati na radne procese 1 metode zasStite osoba u reproduktivnoj dobi.

1.4.4.2. Stetan utjecaj na plod

Drugi Stetan ucinak na reprodukciju naz-
van jo§ i teratogenost najopasniji je prema sadasnjim
saznanjima. Plod je posebno u prva tri mjeseca iz-
razito osjetljiv na sve moguce vanjske utjecaje jer
podlijeze nevjerojatnim transformacijama. [z jedne
oplodene jajne stanice kroz taj period nastaje veé
prepoznatljiv mali covjek. Prvo se diobom jajne sta-
nice u milijune novih stanica stvara kriticna masa
1z koje ¢e nama nepoznatim mehanizmima one pre-
poznati §to im je uloga. Neke ¢e se pretvoriti u srce,
druge u udove, tre¢e u mozak itd. Nakon toga sta-
nice pocinju formirati organe, a ovi pomalo preuzi-
maju svoju ulogu. Svi ti dogadaji su izrazito sloZzeni
| 1 stanice ili organi su u toj fazi izrazito osjetljivi na

- ’ ‘ bilo koji vanjski podrazaj. Kemikalije koje preko kr-
E votoka majke prelaze u plod u tim trenucima mogu
Cemu je izlozena majka, izloZen je i imati ubojito djelovanje i1 zbog toga bi majka morala
plod. biti zaStiéena u potpunosti od bilo kakvih kemika-

!
Il

== A
ﬁ‘@ OPASNOST OD REPRODUKTIVNE OTROVNOSTI NA RADNOM MJESTU
et |
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lija, lijekova ili sredstava ovisnosti. Ako to nije tako onda raste vjerojatnost ostec¢enja ploda 1

radanja defektnog djeteta.

1.4.4.3. Stetni utjecaji na potomke

Novi mali ¢ovjek prima kemikalije iz maj¢inih rezervi
(npr. iz njezinog masnog tkiva tvari poput dioksina) ili kemikalije
kojima je majka izlozena tijekom trudnoce (npr. lijekovi, sredstva
ovisnosti, kemikalije s radnog mjesta itd.). Preuzimanje kemika-
lija od majke se nastavlja tijekom dojenja, jer se brojne kemikalije
nakupljaju u masnom mlijeku. Te kemikalije se mogu skladistiti
u organizmu novog ¢ovjeka ili mogu napraviti Stete odmah po
unosu u njegov organizam. Koje su posljedice?

Posljedice mogu biti razli¢ite. Dokazani su rani ucinci
opasnih kemikalija poput onih koje usporavaju rast djeteta, dje-
luju na njegovo pamcenje ili sposobnost ucenja do takvih koje
mogu imati utjecaja na njegovu reprodukciju (npr. sterilnost) ili
karcinogenost. Tako se moze dogoditi da kéerka izlagane osobe
u dvadesetoj godini dobije karcinom dojke, ali se slicna nesreca

Je li to Vas mogudi poto-
mak?

moze dogoditi unucadi. Danas se raspravlja o tome da se »generacijska otrovnost« proucava i
na pripadnicima tre¢e generacije, dakle praunucima. Ovo podrudje toksikologe posebno zab-

rinjava i u zadnje vrijeme se znanstvenici sve vise njime bave.

1.4.4.4. Drugi reproduktivno Stetni utjecaji

Brojni su drugi reproduktivno Stetni u€inci kemikalija, a vjerojatno znatan dio njih 1
ne znamo prepoznati ili predvidjeti. NeSto viSe saznanja imamo o tzv. endokrinim disruptori-

Nema viSe zabaca, a Zabe same ne
mogu produljiti vrstu.

ma. Za sada su takvi u€inci nadeni tek kod Zaba 1 sli¢nih
vodozemaca. Zbog utjecaja kemikalija nestaju Zapci, koji
se pretvaraju u hermafrodite (dvospolce) i na taj nacin se
zaustavlja reprodukcija zaba. Nije dokazano da su takvi
Stetni u¢inci mogudi u ljudi, ali ih ne treba iskljuciti

Dokazani su 1 uc€inci kemikalija na hormonal-
ne statuse ljudi ili Zivotinja. Jedna od takvih pojava je
hirzutizam, uglavnom proucavan kod zena. Nije to jako
vazan ucinak za kvalitetu Zivota, jer se sastoji u poveca-
nju dlakavosti u osoba zenskog roda. Hirzutizam je sa-
mo dvojbeni estetski problem za osjetljive Zene, ali njima
tezak.

Jedan od najspornijih Stetnih u€inaka je promje-
na vrste. Toksikolozi se boje da bi utjecajem nekih kemi-
kalija mogla nastati nova vrsta, koja je bliska ¢ovjeku, ali

je ipak razli¢ita od njega. Konj 1 magarac su bliske vrste, ali nisu iste. Oni se ¢ak mogu pariti,
ali produkt te veze e biti bastard (mula ili mazga). Nema nikakvih dokaza da je utjecajem ke-
mikalija nastala nova vrsta, ali teoretski takva moguc¢nost nije iskljuena. Na sre¢u, nemamo
dokaze da bi se takva promjena dogodila kod bilo koje vrste sisavaca nego samo kod jednos-
tavnijih organizama poput bakterija ili vinskih musSica. Taj nedostatak dokaza nije razlog da
ne bdijemo i ne pazimo na ovakve utjecaje kemikalije na ljudsku vrstu.
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1.4.5. EKOTOKSICNOST

Ekotoksicnost je svaka pojava Stetnih u¢inaka kemikalija u bilo kojem Zivom orga-
nizmu iz okoliSa u kojega je kemikalija unijeta. Valja posebno naglasiti kako kemikalija u oko-
liSu predstavlja opasnost 1 za ¢ovjeka, buduci da moze biti kroni¢no unosena u organizam. Ve¢
to je dovoljan razlog za zastitu okoliSa od unosa kemikalija u bilo koji njegov dio, budu¢i da
se onecis¢enjem okoliSa ugrozava i ¢ovjek koji je skrivio taj dogadaj ili se dugoro¢no ugroza-
vaju njegovi najblizi, ukljucujuci potomke.
Osim toga, kemikalija u okolisu podlijeze
razli¢itim procesima. Tipican primjer ke-
mijske reakcije je izgaranje PCB-a (polik-
lorirani bifenili) 1 drugih halogeniranih
organskih molekula, pri cemu nastaju raz-
liciti produkti od kojih su najopasniji diok-
sini ili benzofurani (to¢nije polihalogeni-
rani dibenzodioksini 1 dibenzofurani). Va-
lja posebno naglasiti kako su neki dioksini
po sadasnjim znanjima najotrovnije male
‘ \ molekule koje je covjek do sada proizveo.
2 . M > . Problem dioksina je to §to oni nastaju 1 pri
Tipi¢na slika pomora riba. kemijskim reakcijama (npr. prilikom sinte-

ze nekih pesticida), pa tako mogu ugroziti
¢ovjeka, ako radi s nedovoljno Cistim kemikalijama. Dioksini nastaju i mikrobnom razgrad-
njom komunalnog otpada i drugih vrsta otpada, pa oc€ito predstavljaju priliénu opasnost za
ljude. Primjer bioloske promjene kemikalije moze se pak objasniti najbolje na primjeru zive.
Ziva ispustena u more ulazi u ribe, gdje se metabolizira u znatno opasniju tvar kakva je metil-
ziva. Metilziva je vrlo otrovna za ljude i izaziva kod dugotrajnog unosa neprolazne teske Stetne
ucinke, a ulazi u organizam prehranom ribom koja je onecis¢ena metilzivom. Najtezi slucaj
otrovanja metilzivom zbio se je u malom japanskom gradu smjestenom u zaljevu Minamata,
pa taj slucaj danas ljudi nazivaju Minamata katastrofa.

Zasto je vazno poznavati otrovnost kemikalija za razli¢ite organizme iz okoli$a? Raz-
log je u tome Sto svaki poremecaj u malom dijelu okoliSa ima odraz na druge njegove dijelove,
a Govjek je kao i druga Ziva bi¢a dio tog okolisa. Covijek i sam ovisi o cijeloj toj slozenoj rav-
notezi u prirodi, kao $to ovisi cijelo njegovo gospodarstvo. Navodimo primjer iz ne tako davne
proslosti izrazito Siroke primjene insekticida poznatog pod nazivom DDT. Njegova primjena
poslije II. Svjetskog rata bila je izrazito Siroka tako da se kontaminirao ukupan okolis, pa se
npr. u masnom tkivu Eskima, koji DDT nisu nikada koristili, moglo na¢i vec¢e koncentracije
tog insekticida nego u gradana tadasnje Zapadne Njemacke. DDT je iskorijenio neke bolesti,
budu¢i da su masovno unisteni kukci prenosioci tih bolesti, ali su posljedice bile nesagledive
1 vjerojatno samo malim dijelom uocene. Primjerice, negdje Sezdesetih godina uocena je po-
java izumiranja nekih ptica, jer je na njih DDT djelovao tako da je ljuska na izlezenim jajima
bila izrazito mekana 1 pti¢i se nisu mogli izle¢i u gnijezdu, jer su se jaja razbijala pod tezinom
ptica. Pad populacije ptica uzrokovao je razmnaZzanje kukaca koji su bili hrana tim pticama, a
nisu bili zahvaceni tretiranjem insekticidima ili su na DDT bili otporni. Stete u poljoprivredi i
Sumarstvu bile su nemjerljive. No, to je samo jedna od posljedica uporabe DDT-a Sirom svijeta,
a broj izumrlih vrsta vjerojatno nikada ne¢emo saznati. Poseban problem je naravno neugod-
na ¢injenica da ¢ovjek neke kemikalije koristi upravo za neselektivno uniStavanje odredenih
vrsta iz okoliSa (npr. kukaca, biljki, toplokrvnih Zivotinja, bakterija, pljesni itd), pa pri tome
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stradavaju vrste koje uopce nisu bile ciljane primjenom kemikalija. Zato su ti otrovi podvr-
gnuti posebnoj pozornosti i1 stalnom nadzoru. Valja naglasiti kako nerazumno koristenje tih
kemikalija gotovo uvijek neizravno Skodi onome tko ih je primjenjivao, a moguce su i izravne
Stete zbog njihovog unosa u ljudski organizam preko hrane. Zbog toga uvijek i svagdje treba
naglaSavati potrebu uporabe svih sredstava zastite Covjeka i1 okolisa prigodom rada s ekotok-
sicnim tvarima.

1.4.6. OSTALI STETNI UCINCI

Kemikalije mogu Stetno djelovati na brojne nacine i1 na brojne dijelove naseg svijeta.
Ne moze se sasvim zanemariti Stetne utjecaje kemikalija na materijalna i kulturna dobra, jer
to je dio naseg svijeta. Suhi depozit iz energetskih postrojenja uniStava nasa djela izradena iz
kamena, a tipi¢an je primjer zagrebacka katedrala. Nesrece s kemikalijama, osim uniStavanja
zivota, mogu uzrokovati teske materijalne Stete na naSim gospodarskim objektima itd. Neke
pak kemikalije unistavaju ozonski omotac 1 time uzrokuju bolji prodor opasnih UV zracenja
na pojedina podrucja nase planete. Ugljikov dioksid prema misljenju brojnih znanstvenika iza-
ziva tzv. u€inak staklenika i dovodi do promjene klime uz nepredvidljive posljedice itd. Dakle,
doseg Stetnih u¢inaka kemikalija je izrazito velik 1 mi jo§ uvijek nismo svjesni §to ¢e nas dos-
ti¢i njihovim nerazumnim koriStenjem.

1.47. STO MOZEMO ZAKLJUCITI 1Z 1ZLOZENOG

O mnogim Stetnim ucincima uopce se ne govori i ne istrazuje ih se, iako se mo-
ze pretpostaviti njihova pojavnost, kakva je dokazana kod lijekova pod nazivom nuspojava.
Nuspojave su rijetki Stetni u¢inci kod dugotrajne uporabe lijekova. Zdravstveni djelatnici su u
vecini zemalja svijeta duzni prijavljivati nuspojave odgovaraju¢im nacionalnim tijelima, odak-
le se onda podaci Salju srediSnjoj svjetskoj bazi podataka
u Svedsku. Temeljem tih podataka onda se lijekovi stal-
no ponovo procjenjuju i nekada se donose odluke o njiho-
vom povlacenju s trziSta i zabrani uporabe upravo zbog
tezih nuspojava. Na kraju krajeva, Stetni u¢inak moze biti
1 psiholoske prirode, kao npr. kod bezopasnih kemikalija
s izrazito neugodnim mirisom. Vrlo ¢esto se panika medu
ljudima razvije zbog slabog mirisa po trulim jajima iako
nitko ozbiljno nije ugrozen, ali se ne zna da se od mirisa ne
stradava. [ opet, makar to bilo izrazito dosadno, valja re¢i
da se svi ti rijetki ili posebni Stetni u¢inci kemikalija mogu
ukloniti ili sprijeciti pridrzavanjem mjera zastite od ulaska
kemikalija u organizam.

Valja re¢i da nikada nije dovoljno pozornosti od
djelovanja kemikalija, posebno kod kroni¢ne izlozenosti. Treba poboljati nadzor kemikalija.
Ono §to je kljucno kod toga jest da kemikalija nece djelo-
vati dok ne dode na mjesto svojeg djelovanja (npr. na kozi). Zbog toga je posebno vazno drzati
se svih propisa o zastiti 1 sprjeCavanju ulaska kemikalija u organizam, bez obzira radi li se o
opasnim, vrlo jakim otrovima ili tek o Stetnim kemikalijama. Moglo bi se ¢ak re¢i da najveca
opasnost vreba kod rada s tvarima za koje se misli da i nisu naroCito opasne, a onda se nak-
nadno otkriju njihovi posebni ucinci, kao npr. izazivanje raka ili Stetni utjecaji na potomstvo.
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1.4.8. VAZNO JE PROCIJENITI RIZIK I NASTOJATI GA SMANJITI

U dosadasnjem tekstu bilo je rije¢i samo o opasnostima kemikalija, ali je posve jasno
da opasnost nije jedini kriterij za predvidanje posljedica izlaganja. U dobro osiguranom sefu
moze se drzati najotrovnija tvar poput botulina, a da se time nitko ne izlaze nikakvoj opasnosti
za zivot 1 zdravlje. Klju¢ni pojmovi u ovom podrucju su rizik 1 sigurnost.

Rizik predstavlja vjerojatnost da ¢e netko stradati viSe ili manje zbog rada s nekom
kemikalijom, a sigurnost predstavlja vjerojatnost da tijekom vremena izlaganja nece osjetiti ni-
kakve Stetne posljedice. Rizik i sigurnost ovise o brojnim ¢imbenicima, ali nije ih uvijek lako
prepoznati. Kao ekstremni primjer neka posluzi prica o meteoru. Sasvim je sigurno da bi udar
meteora u tijelo izazvao sigurnu smrt, a opis posljedica ostavlja se masti Citatelja. Medutim,
nitko se ne boji udara meteora, jer meteori rijetko padaju. Rizik od smrti zbog udara meteora
je prakticki ravan nuli, unato¢ tome Sto pesimisti kazu da je udar meteora u zemlju bar jednom
uzrokovao teska uniStavanja zivota na zemlji.

1.4.8.1. GVIi MDK

Vazne veli¢ine u prepoznavanju rizika su GVI (grani¢na vrijednost izlozenosti) i
MDK (Maksimalno dopustiva koncentracija) opasne tvari u razli¢itim dijelovima naSeg oko-
lisa. Kada govorimo o radnom mjestu onda mislimo naj¢es¢e na koncentracije plinovite, pras-
kaste ili aerosolne opasne tvari u zraku. Uvijek se postavlja osnovno pitanje o znacenju te
propisima utvrdene veli¢ine za razli¢ite tvari. Postavlja se pitanje da li GVI predstavlja granicu
sigurnosti ili pak granicu rizika. Drugim rije¢ima, je li prekoracenje GVI neke tvari na rad-
nom mjestu razlog panici ili ne-
koj drugoj reakciji?

GVI je sigurnosna veli-
¢ina i ona daje garancije da se uz
koncentracije nize od nje moze
cijeli radni vijek kroz osam sati
na dan biti izlozen kemikaliji za
koju je postavljena ta veli¢ina. To
je isto kao kad dodete pred mo-
st sa znakom zabrane od 5 t, koji
znaci da je zabranjeno prelaziti
most vozilu ukupne mase vece
od naznacene veli¢ine. Medutim,
Ovo je iznad maksimalno dopustenog! mostu se nece nista dogoditi ako

se pokusa prije¢i s ukupnim te-
retom od 50 t, jer se nosivost izracunava na temelju faktora sigurnosti. Medutim, garancije
vrijede samo ako se ¢ovjek pridrzava zajamcenih veli¢ina. Nista se ne¢e dogoditi ako koncen-
tracija kemikalije u zraku radnog mjesta prekoraci GVI, ali to se u pravilu ne smije dopustati
zbog sigurnosnih razloga. Postoje situacije kada se dopusta prekoracenje GVI, ali onda se jas-
no propisuje koliko to prekoracenje smije biti i koliko smije trajati. Opet jedna nova veli¢ina
KGVI (Kratkotrajna grani¢na vrijednost izloZenosti). U pravilu je KGVI za zrak, ako je uopce
dopustena, visa za 50 % do 100 % od GVI i smije trajati kroz maksimalno 15 min i smije se
ponoviti dnevno 4 puta tijekom radnog vremena uz razmake medu incidentima od najmanje
jednog sata.

Iz svega proizlazi da bi se na svakom radnom mjestu gdje je moguéa pojava para, pra-
Sine ili aerosola neke kemikalije u zraku nuzno i obvezno morale mjeriti njezine koncentracije
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nekakvim detektorom. To je to¢no 1 bit ¢e u buduénosti sve vise kontrola obavljanjem ovakvih
vaznih mjerenja.

MDK (Maksimalno dopustiva koncentracija) ima isto znacenje kao GVI (dakle sigu-
ne koncentracije opasnih tvari), ali u drugacijim medijima s kojima ¢ovjek dolazi u doticaj, kao
Sto su vode, ljudska i zivotinjska hrana i sl.

1.4.8.2. Procjenjivanje rizika

Postoje brojne matematicke metode za procjenu rizika kod radnika potencijalno iz-
lozenih nekoj kemikaliji 1 o njima trebaju brinuti odgovorne osobe u tvrtkama gdje se radi s
kemikalijama. Za potrebe ovog razmatranja dovoljna je pokazna formula iz koje se zapravo
niSta preciznog ne da izracunati:

R=0xDxT

gdje su: R —rizik, O — opasnost, D — ukupno primljena doza kemikalije i T — vrijeme izlaganja toj kemikaliji.

Potpuno je jasno da se O (opasnost) neke kemikalije naprosto ne moze smanyjiti ako se
s njome namjerava dalje obavljati odredeni posao (npr. ako je za posao potrebna koncentrirana
sumporna kiselina onda razrijedena sumporna ne moze biti upotrijebljena). Jednako tako nije
moguce skratiti radno vrijeme na poslu s kemikalijom nego se mora odraditi cijelih 8 h dnev-
no. Jedino $to se moze smanjiti jest unijeta doza u organizam, jer za to postoje brojne moguc-
nosti. To je temeljna veli¢ina na koju se moze utjecati i sve Sto slijedi iza ovog poglavlja bavi
su upravo time kako smanjiti unos opasnih kemikalija u organizam, a razloge za smanjivanje
doze obradilo se u ovom poglavlju.

Ne bojte se meteoral
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2. APSORPCIJA KEMIKALIJA

Kemikalije mogu djelovati lokalno, tj. na mjestu gdje su primijenjene (npr. polivene
na kozu) ili sistemski nakon $to udu s mjesta primjene u krvotok i onda se raspodjele po ci-
jelom organizmu. Proces ulaska kemikalija s mjesta primjene u krvotok zove se apsorpcija.
Vrlo rijetki su slucajevi na radnom mjestu, kada kemikalija dospijeva izravno u krvotok bez
da je postojala apsorpcija (npr. intravenska primjena Spricom ili ugriz zmije), pa u veéini sluca-
jeva otrovanje nastupa nakon §to je kemikalija apsorpcijom prodrla u krvotok. Zato ¢e ovom
procesu biti posvecena posebna pozornost.

2.1. OPCI CIMBENICI APSORPCIJE

Koliko ¢e neke kemikalije u¢i u krvotok s mjesta primjene i kojom ¢e se to brzinom
odvijati ovisi o:
— organizmu,
— otrovu,
— drugim ¢imbenicima.

No, prije svega valja objasniti zaSto je vazna brzina apsorpcije kemikalija, dok o vaz-
nosti koli¢ine apsorbirane kemikalije gotovo da ne treba govoriti. O brzini apsorpcije kemi-
kalija ovise brzina nastu-
pa ucinka te raspolozivo

Koncentracija u plazmi Vrijeme 74 sprjeéavanje
Vrijeme do .
vine apsorpcije. Ako se neka
mesiftachs kemikalija jako brzo ap-

sorbira u organizam, onda
¢e vjerojatno brzo nastu-
piti 1 njen ucinak, a vrije-
me raspolozivo za sprje-
Cavanje apsorpcije bit ¢e
kratko. Time je poveca-
na i opasnost za izloZzenu
osobu. Brzinu apsorpcije
Vrijeme odiaganja jako dobro oznacava vri-
jeme do vr$ne koncentra-
cije. To je vrijeme potreb-
no da se dosegne najvisa koncentracija tvari u krvotoku. Sto je to vrijeme kraée to je apsorpcija
brza i u€inci se mogu ranije ocekivati.

Postoji jo§ jedan vaZan termin, a to je vrijeme odgode apsorpcije kroz koje opasna
kemikalija jo$ nije zapocCela svoj ulazak u krvotok. Naime, potrebni su neki procesi prevode-
nja kemikalije u prikladno stanje (npr. otapanje u probavnim sokovima) i ono moze biti dulje
ili krace. To je vrijeme kroz koje se, ako je to dopusteno, moze reagirati prekidanjem procesa.

Tre¢i vazni podatak je o opsegu apsorpcije, a zapravo se misli o koli¢ini koja se
stvarno apsorbirala. Prakticno se nikad cijela primijenjena koli¢ina opasne kemikalije (npr.
progutane) nece apsorbirati nego tek veci ili manji dio (npr. soli se apsorbiraju iz Zeluca s ucin-
kovitos¢u ili bioloSkom raspolozivos¢éu od oko 10 % kod odrasle osobe). O tome treba misliti 1
na to racunati kod otrovanja nekom kemikalijom.

koncentracija

T Vrijeme
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2.1.1.  OPCI CIMBENICI OD STRANE ORGANIZMA

Organizam je zaSti¢en od utjecaja vanjskog svijeta kozom i sluznicama koje vise ili

manje selektivno propustaju tvari u organizam ili iz njega. Sluznice (npr. duz probavnog ili
diSnog sustava) 1 koza su za kemikalije brane (barijere) koje sprjecavaju ili dopustaju prolazak
kemikalija do krvnih kapilara, odakle one odlaze u sustavnu cirkulaciju. Kod toga valja re¢i
ve¢ u ovom uvodnom tekstu, kako barijere zapravo nikada u potpunosti ne sprjeavaju ulazak
kemikalija u organizam i da se na svakom mogucem zamislivom mjestu na organizmu moze
odvijati apsorpcija kemikalija, samo je pitanje koliki je njezin opseg. Svaka od barijera ima
svoje posebnosti, o kojima ¢e biti govora u kasnijem tekstu, ali postoje 1 neke opée znacajke
odnosno op¢i ¢imbenici s utjecajem na apsorpciju kao:

— debljina 1 kvaliteta barijere,

— povrsina barijere izlozena otrovu,

— vrijeme kroz koje je barijera izlozena otrovu,

— prokrvljenost i protok krvi ispod barijere,

— sastav tjelesnih izlu¢evina na mjestu apsorpcije,

— drugi ¢imbenici (npr. temperatura, nazocnost drugih tvari itd.).

2.1.1.1. Debljina i kvaliteta barijere

Ako pogledamo bilo koju od barijera (npr. kozu,
sluznicu nosa ili usta, sluznicu zeluca, alveolarne barije-
re u plu¢ima itd.), onda ¢e se jasno vidjeti da ona nije na
svim svojim dijelovima jednake debljine ili kvalitete. Uz-
memo li samo kozu, mozemo uociti kako su nepokriveni
dijelovi deblji nego pokriveni (usporedimo kozu dlana s
kozom trbuha), a jasno je da ¢e kemikalija bolje prodira-
ti kroz kozu trbuha nego kroz kozu dlana, pa je znatno
opasnije ako se polijemo kemikalijom po trbuhu nego po
dlanu. Kvaliteta barijere se pak mijenja razliitim utjecajima kakvi su bolest, izlaganje razli-
¢itim kemikalijama (npr. oStec¢enje koze trenjem ili grebanjem, gastritis u slucaju probavnog
sustava itd.). Kemikalija ¢e sasvim sigurno lakse prodrijeti kroz oSte¢enu kozu nego kroz onu
koja je zdrava. Takoder je jasno da ¢e kemikalija lakSe prodirati kroz sluznicu usne Supljine
nego kroz kozu na ledima. To znaci da tanje i manje kvalitetne ili oStecene barijere valja bolje
Stititi nego one deblje 1 kvalitetnije.

Kroz slonovu kozu nema apsorp-
cije.

2.1.1.2. PovrSina barijere

Povrsina barijere izlozena kemikaliji izravno je po-
vezana s opsegom apsorpcije. Sto je ve¢a povrsina barijere iz-
lozena kemikaliji, to ¢e je se viSe apsorbirati 1 u¢i u krvotok.
Zato se u probavnom sustavu apsorpcija kemikalija najvecim
dijelom odvija u crijevu, koje ima ogromnu povrsinu, a tek
neznatnim dijelom u Zelucu. To je izrazito vazno u slucaju ka-
da treba odluciti o uklanjanju kemikalija iz probavnog sustava
povracanjem, tj. da treba iskoristiti vrijeme i izazvati povra-
¢anje prije nego kemikalija stigne u crijevo. Kod koze je to
takoder potpuno jasno i jednostavno, s time $to se stanje moze
promijeniti zbog utjecaja nekog dodatnog ¢imbenika kao §to je
npr. odjeca. Ukoliko se ¢ovjek polije na radnom mjestu nekom
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kemikalijom, odjeca sluzi kao stalno skladiste kemikalija, pogotovo zbog prianjanja uz tijelo.
Zato je vazno $to prije skinuti odjecu s polivene osobe.

2.1.1.3. Vrijeme izloZenosti barijere

Vrijeme izloZenosti barijere je od iste vaznosti kao povriina izloZene barijere. Sto je
kemikalija dulje u kontaktu s barijerom to ¢e se je viSe apsorbirati. Taj odnos ne mora uopce
biti linearan, tj. dvostrukim povecanjem vremena izloZenosti ne mora koliina apsorbirane
kemikalije porasti dvostruko. Taj porast moze biti znatno ve¢i, npr. kod oste¢enja barijere, a ri-
jetko ¢e biti manji. Zakljucak je vrlo jasan. Kemikaliju treba §to prije odstraniti s barijere. Zato
se npr. kod polijevanja nekom kemikalijom treba odmah skinuti odjec¢a i kemikaliju odstraniti
s koze, jer je svaki trenutak dragocjen.

2.1.1.4. Prokrvljenost ispod barijere

Prokrvljenost s druge strane barijere je razli¢ita na raz-
nim dijelovima organizma zbog fizioloskih i drugih razloga. Sto
je prokrvljenost bolja i protok krvi ispod barijere brzi to ¢e biti
apsorpcija brza i u ve¢em opsegu. To mozemo i sami lako utvr-
diti iz iskustva, jer nije krvarenje jednako ako se porezemo po
jagodicama prstiju i koZi potkoljenice. Jednako tako je i sa sluz-
nicama, koje su npr. znatno bolje prokrvljene u crijevu nego u
zelucu. Bazi¢no gledaju¢i mozemo zakljuciti kako ne treba Stititi
jednako sve dijelove barijere, npr. koze, budu¢i da je prokrvlje-
nost na raznim dijelovima razli¢ita. Medutim, postoje i dodat-
ni ¢imbenici koji mogu promijeniti brzinu protoka krvi s druge
strane barijere. Mogu to biti fizioloski ¢imbenici, kao npr. pove-
¢anje protoka krvi kroz crijevo nakon uzimanja hrane (Zato smo poslije obilna obroka pospani
budu¢i da »sva krv ode u trbuh«, kako kaze na$ narod.), ali isto tako moZze se protok mijenjati
zbog bolesti (posebno srca, promjene temperature tijela kod viroze itd.), djelovanja kemikalija
ili zbog promjene meteoroloskih uvjeta na mjestu rada.

2.1.1.5. Kolic¢ina i sastav tjelesnih izlu¢evina

Koli¢ina i sastav tjelesnih izlu¢evina na barijeri (npr. znoj na
kozi, slina u ustima, probavni sokovi u probavnom sustavu itd.) imat
¢e velik utjecaj na apsorpciju nekih kemikalija kroz barijeru. To je
prili¢no slozeno podrucje i1 ucinci su razliiti na razliite kemikalije,
ali npr. neke praskaste kemikalije ¢e se bolje apsorbirati preko ozno-
jene koze nego preko suhe.

Znoj nije dobar kad

2.1.1.6. Drugi &imbenici radite s kemikalijama.

Drugi ¢imbenici su izrazito nepredvidljivi, ali mogu imati znatnog utjecaja na brzi-
nu i opseg apsorpcije. Tako ¢e npr. nazocnost neke druge tvari povecati ili smanjiti apsorpciju
kemikalije. Ako je npr. prasSkasta kemikalija otopljena u nekom organskom otapalu, upravo to
otapalo joj moze povecati brzinu i opseg apsorpcije na nekoliko nacina. Kod primjene preko
koze to moze biti zbog povecane topljivosti i zbog ostecenja barijere djelovanjem otapala. Po-
veéana vanjska temperatura ¢e kod vecine kemikalija zbog razli¢itih razloga djelovati tako da
se opseg apsorpcije povecéa, osim ako zbog toga ne dode kod lako hlapljivih tekucina do ukla-
njanja s mjesta primjene (npr. koza) isparavanjem.
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2.1.2. CIMBENICI OD STRANE KEMIKALIJE

Op¢i ¢imbenici od strane kemikalije s utjecajem na brzinu i1 opseg apsorpcije ve¢ su
spominjani ranije i ovdje ¢e biti zbog sloZzenosti samo ukratko opisani. Glavni ¢imbenici od
strane kemikalije jesu:

— fizikalno-kemijska svojstva,
— koli¢ina primijenjene kemikalije,
— drugi ¢imbenici (npr. lokalno djelovanje kemikalije).

2.1.2.1. Fizikalno-kemijska svojstva kemikalije

O fizikalno-kemijskim svojstvima kemikalije ovi-
si kako ¢e se ona otapati u tjelesnim izlu¢evinama ili nekim
otapalima, kako ¢e lako pro¢i kroz barijere, hoce 1i potra-
ziti neke paralelne puteve apsorpcije itd. Uopcée ne znaci da
¢e neka kemikalija koja je dobro topljiva u znoju jednako
lako prodirati kroz kozu u organizam. Tako ¢e npr. arse-
nov trioksid vrlo slabo ili nikako prodirati kroz neoste¢enu
kozu u organizam, iako ¢e se u ¢asu otopiti u znoju nakup-
ljenom na kozi, dok ¢e nitrobenzen prodirati izvanredno : =
dobro premda nije topljiv u znoju, ali je sam tekucina. Cuvajte se plinova i aerosolal

2.1.2.2. Koli¢ina primijenjene kemikalije

Koli¢ina primijenjene kemikalije je izrazito vazna i valja za-
pamtiti da ¢e apsorpcija biti to veceg opsega Sto je vise kemikalije pri-
mijenjeno.

Konac¢no, kemikalija moze utjecati na vlastitu apsorpciju svo-
jim lokalnim ili srediSnjim djelovanjima na organizam. Najjednos-
tavniji primjer lokalnog djelovanja jest ostecenje barijere, Sto se Cesto
susrece kod nagrizaju¢ih kemikalija, koje naprosto unisStavaju barijeru
1 ogoljuju kapilare. To se dogada jednako u slucaju polijevanja preko
koze kao i kod gutanja takve kemikalija. Obi¢no su to jake kiseline ili
baze, ali postoji cijeli niz organskih otapala koje ¢e takoder promijeniti
svojstva barijere (npr. odmasc¢ivanjem). Kemikalija moze djelovati na
vlastitu apsorpciju i indirektno (npr. promjenom protoka krvi ispod ba-
rijere, izazivanjem nekih ucinaka kakvi su povracanje ili proljev itd.).

Pazi na dozu!

2.1.3. DRUGI CIMBENICI

Druge kemikalije mogu znacajno promijeniti veli¢inu 1 brzinu apsorpcije neke kemi-
kalije, kao $to joj mogu promijeniti djelovanje. Kemikalije dolaze vrlo ¢esto zajedno i uvijek se
moze ocekivati neko medudjelovanje. O nekima od njih je ve¢ bilo govora, a zapravo se moze
govoriti o dvije vrste medudjelovanja, tj.:

— izravno medudjelovanje dviju ili vise kemikalija,
— neizravno medudjelovanje kod u¢inka na organizam.

2.1.3.1. Izravno medudjelovanje dviju ili viSe kemikalija

Prvo medudjelovanje se sastoji u promjeni svojstava kemikalije. Ona moze djelova-
njem drugih kemikalija postati topljivija i lakSe dostupna za prolaz kroz barijeru, moze joj se
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promijeniti agregatno stanje ili je druga kemikalija moze imobilizirati. Promjena topljivosti
kemikalije ve¢ je ranije opisivana i tumacena, a za primjer promjene agregatnog stanja moze
se spomenuti sluc¢aj prevodenja cijankalija (kalijev cianid) u cianovodik reakcijom s nekom
mineralnom kiselinom, ¢ime se omogucava apsorpcija kemikalije preko plu¢a. Imobilizacija
kemikalije drugom tvari izrazito je vazna i bit ¢e detaljno razmatrana kod rasprave o dekon-
taminaciji. To je npr. slucaj kada se daje na usta aktivni ugljen osobi koja je progutala neku
kemikaliju.

2.1.3.2. Neizravno medudjelovanje

Neizravna medudjelovanja su takoder opisivana u ranijem tekstu
1 1zrazito su brojna, a vrlo ¢esto su zapravo nepredvidiva. Neka kemikalija
moze promijeniti svojstva barijere (npr. nagrizaju¢e kemikalije ili organska
otapala) i time poboljsati apsorpciju. Smanjenje protoka krvi izazvano tok-
sitnim djelovanjem na srce smanjit ¢e apsorpciju kemikalije svim putevi-
ma i obratno. Primjera bi se moglo dati jako puno, ali klju¢no je naglasiti
kako ni stru¢njaci za ovo podrucje nisu u stanju predvidjeti sve moguce
interakcije kemikalija u fazi apsorpcije ili u drugim fazama puta opasne
tvari kroz organizam ili pak njegovog djelovanja na organizam, kako je
Miijeko pomaze objasnjeno u prvom poglavlju. To samo znaci da jedini nacin izbjegavanja
ﬁﬁﬁr? rt‘\)/;'#' lipo- interakcija kemikalija na radnom mjestu jest koriStenje svih sredstava i teh-

nika za sprjeCavanje kontakta organizma s kemikalijom.

2.2.  POSEBNO VAZNA MJESTA APSORPCIJE KEMIKALIJA

Glavna mjesta apsorpcije vazna na radnom mjestu jesu slijedeca:
— probavni sustav,
— disni sustav,
— koza.

Ne treba ipak zaboraviti kako se apsorpcija kemikalija
moze odvijati i s bilo kojeg drugog mjesta i da u odredenim okol-
nostima takva apsorpcija moze dovesti do otrovanja. Kao primjer
treba spomenuti slucaj jednog pilota iz Juzne Amerike koji se ba-
vio prskanjem insekticida na nekoj velikoj farmi. Prigodom pripra-
ve otopine organofosfornog insekticida prsnula mu je kap koncen-
trata u oko i odatle se kemikalija apsorbirala u krvotok izazivajuci
simptome otrovanja. Takvih primjera bi se moglo naci jos, a daju
se samo zbog toga kako bi upozorili na potrebu zatite svih dijelo- ~APSOrpcija se moze
va organizma od kemikalija. Treba voditi raCuna i o apsorpciji pre- ﬁg:g?)t' | preko uha (usSni
ko usnog kanala ili preko spolnih organa (npr. penalna apsorpcija). '

2.2.1. PROBAVNI SUSTAV

Apsorpcija kemikalija se najve¢im dijelom odvija u tankom crijevu, ali su opisani i
slu¢ajevi otrovanja preko sluznica usne Supljine ili preko Zeluca, pogotovo kod kemikalija izra-
zito snaznog djelovanja. Zbog toga valja izbjegavati unos kemikalija u probavni sustav na bilo
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koji nacin. Osim slu¢ajnog ili namjernog gutanja odredene koli¢ine kemikalije, ona moZe u¢i
u organizam preko usta i u slijede¢im sluc¢ajevima:

— nepridrZzavanjem mjera zastite diSnih puteva kod aerosola i prasine,

— nepridrZzavanjem zabrana puSenja ili uzimanja jela i pica tijekom rada,

— unoSenjem kemikalija preko prljavih ruku,

— drugim nac¢inima.

2.2.1.1. UnoSenje kemikalija iz aerosola i prasine

Iako ¢e o tome biti rije¢i u odlomku o apsorpciji kemikalija preko diSnog sustava,
valja ovdje re¢i da ¢e se u slucaju kemikalija u obliku aerosola ili prasine dio njih zaustaviti u
nosu ili na grlu, ako se ne koristi zastitna oprema za diSne puteve. Tako kemikalija dospijeva
gutanjem u probavni sustav i tu se apsorbira. Obi¢no je to problem kroni¢nog unosa kemikalija
u organizam pa radnik ne opaza na vrijeme Sto mu se dogada dok se ne pojave znakovi kronic-
nog unosa kemikalije u organizam.

2.2.1.2. UnoSenje kemikalija puSenjem, uzimanjem jela i pi¢a tijekom rada ili prljavim
rukama

UnoSenje kemikalije zbog puSenja na radnom mjestu
kontaminiranom kemikalijom ili kod uzimanja hrane ili pi¢a vr-
lo dobro je poznati nacin, jednako kao i unoSenje zbog prljavih
ruku ili zastitne odjece. Zbog toga je izrazito vazno pridrzavati
se mjera zaStite na radu (skidanje zastitne odjece i pranje izlo-
zenih dijelova tijela prije odlaska na odmor ili nakon prestanka
radnog vremena). Moze se €initi da su koli¢ine kemikalije uni-
jete u organizam na ovaj nacin izrazito male u jednom danu, ali

: . . " . Peri ruke prije odlaska na
kroz period od nekoliko godina kroni¢nog unosa ukupne koli€i-  \yc j isto tako prije jela.

ne mogu biti zamjetno velike. Nerijetko se moZe vidjeti radnike

koji rukuju s kemikalijama kako odlaze u blagovaonu ili restorane a da nisu sa sebe skinuli
onecis¢enu odjecu, pa ¢ak da nisu oprali ruke. Oni ne samo da tako ugroZavaju sebe nego i sve
koji se nalaze u njihovoj blizini.

2.2.1.3. Mehanizmi apsorpcije kemikalija u probavnom sustavu

Kako je ve¢ ranije receno, apsorpcija kemi- Usta (usna Supljina)
kalija u probavnom sustavu najve¢im dijelom se od- Desri
vija u crijevu. Medutim, u nekim okolnostima ¢e se  |Cwstonepce
apsorpcija ili djelovanje odvijati pretezno u drugim |resica
dijelovima. Kao primjer daje se gutanje nagrizaju¢ih | ™"
kemikalija kakve su jake kiseline ili luzine. U tak-  |Pretainiaci
vom slucaju ¢e djelovanje kemikalija zapoceti ve¢ u | osniak
usnoj Supljini, kao $to ¢e 1 apsorpcija nastupati u svim Siekutici
dijelovima probavnog sustava, pa Ce Cak biti znacaj- | usta su mjesto apsorpcije.
nau zelucu. Mehanizam izazivanja oStec¢enja sluznica
jednak je za sve nagrizajuce kemikalije, tj. dolazi do uklanjanja barijere i ogoljivanja kapilara,
a kasnije su mehanizmi daljnjih oStecenja razliciti kod kiselina i luzina. Ono §to je zato naj-
vaznije kod gutanja ovakvih kemikalija jest uzimanje manjih koli¢ina vode 1 hitno otpremanje
otrovnog u bolnicu, o ¢emu c¢e biti vise govora kasnije.

Usne

Meko nepce

Krajnik

Kutnjaci

Jezik
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Apsorpcija se u pravilu u najve¢em iznosu odvija u tan-
kom crijevu, ali moguca je teoretski u svim dijelovima probavnog
sustava kroz koji prolazi. Posebno zanimljivo mjesto apsorpcije
jest usna Supljina sa svim svojim dijelovima. Usna Supljina je izu-
zetno dobro prokrvljena, barijera je tanka i ima dovoljno tekudi-
ne (slina) za otapanje kemikalije. Jedini ¢imbenik ogranicenja jest
kratko zadrzavanje u ustima. Medutim, ako se kemikalija namjer-
no zadrzava, npr. ispod jezika kod nekih lijekova (npr. nitroglice-
rin kao antianginalik), bit ¢e apsorpcija tim putem izrazito brza
1 uc¢inkovita. Apsorpcija je moguca i preko usnica, jer imaju sve
znacajke kao 1 usna Supljina, a na njima se u onecis¢enoj atmosfe-
ri prasinom ili aerosolima kemikalija moZe taloziti na usnicama.
Isto tako se dodirom prljavih ruku, npr. kod pusenja, kemikalija
nanosi na usnice. To nije apsorpcija vazna po koli¢inama koje se
apsorbiraju nego po dugotrajnom ulasku u organizam, $to je po-
sebno vazno kod kemikalija s CMR (karcinogenost, mutagenost i ~Probavni sustav.
reproduktivna toksi¢nost) ucincima.

Kemikalija koja je progutana dolazi prvo u zeludac, gdje se zadrzava odredeno vri-
jeme 1 onda biva prenijeta kroz dvanaestnik u tanko crijevo. To je proces koji traje odredeno
vrijeme 1 ovisi o brojnim ¢imbenicima, kako od strane kemikalija tako i od strane organizma.
Za potrebe radnika koji rukuju kemikalijama vazno je znati slijede¢e znacajke apsorpcije pre-
ko probavnog sustava:

— apsorpcija u ve¢em opsegu nastupa tek dolaskom kemikalije u crijevo,

— kemikalija mora biti raspoloZziva za apsorpciju,

— opseg apsorpcije se moze smanjiti ili povecati utjecajem ¢imbenika koji se dijelom
mogu nadzirati.

2.2.1.4. Odgoda apsorpcije kemikalije

Cinjenica da apsorpcija u najveéem opsegu nastupa u tankom crijevu i da treba proéi
odredeno vrijeme dok progutana kemikalija dode do tog mjesta izrazito je vazna. To znaci da
kod ve¢ine kemikalija (iznimke smo spomenuli, npr. nagrizaju¢e kemikalije kao jake kiseli-
ne i baze) postoji vrijeme odgode djelovanja u kojem pravilnim postupcima mozemo barem
smanjiti koli¢inu ukupno apsorbirane kemikalije. O tim mjerama ¢e biti govora u odlomku o
dekontaminaciji, ali je vazno ve¢ sada znati kako ne treba panicariti i kako se stvari daju barem
donekle popraviti pametnim postupcima, osim kod vrlo jakih kemikalija, gdje obi¢no nema
puno vremena za djelovanje.

2.2.1.5. Raspolozivost kemikalije za apsorpciju

Kemikalija mora biti raspoloZiva za apsorpciju da bi mogla pro¢i kroz barijere pro-
bavnog sustava i sti¢i u krvotok. To znaci da se mora otopiti
u probavnim sokovima 1 biti u takvom fizikalnom obliku
koji ¢e omoguciti prolazak kroz barijeru. Njezinu topljivost
ili prevodenje u prikladan oblik mogu pomo¢i druge kemi-
— kalijje ili npr. hrana poput mlijeka. O svojstvima kemikali-
ja i povoljnim odnosno nepovoljnim uvjetima apsorpcije iz
probavnog sustava takoder se moze naci vise u sigurnosno-

E 2=
H tehniCkom listu, pa je to dodatni razlog da ga svaki radnik
detaljno prouci.

v
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2.2.1.6. Nadzor apsorpcije

Konaé¢no, postoje ¢imbenici koji se mogu nadzirati, a imaju znatnog utjecaja na ap-
sorpciju kemikalija iz probavnog sustava. Moze se reci da ¢e se apsorpcija smanjiti ako se:

— ne dopusti prolazak kemikalije iz Zeluca u crijevo (povracanje u slu¢ajevima kad je to
izri¢ito preporuceno),

— 1imobilizira kemikaliju tako da se ne moze otopiti i apsorbirati, kad je to izri€ito pre-
poruceno,

— ubrza prolazak kemikalije kroz crijevo, kada je ona tamo ve¢ dospjela, ali se takav
postupak smije obavljati isklju¢ivo od strane medicinskog osoblja.

2.2.1.7. Sprjecavanje ulaska kemikalije iz Zeluca u crijevo

Najlaksi nacin sprjecavanja prelaska kemikalije iz Zeluca u crijevo jest izazivanje
povracanja, ako to za odredenu kemikaliju nije strogo zabranjeno, o cemu treba pogledati vise
u odlomku o dekontaminaciji. Kod toga treba znati da ovim putem ne¢emo nikada uspjeti iscr-
psti svu kemikaliju iz probavnog sustava, ali kao mjera smanjenja progutane koli¢ine sigurno
¢e smanyjiti opseg apsorpcije 1 time veliinu Stete za organizam. Daljnje ispiranje Zeluca moze
obaviti educirana lije¢nicka ekipa u bolni¢kim uvjetima, ali ni time se ne postize garancija da
je sva kemikalija uklonjena iz organizma. Najvaznije je uklanjanje kemikalije obaviti §to je
brze moguce nakon §to je progutana, ako to nije za nju izri¢ito zabranjeno.

2.2.1.8. Ubrzavanje prolaska kemikalije i njezina imobilizacija u crijevu

Crijevo ima izrazito veliku povrSinu (poput teniskog igralista) i progutani sadrzaj
sporo kroz njega prolazi. Opseg apsorpcije ¢e ovisiti, uz ranije opisane opée ¢imbenike (prok-
rvljenost i protok krvi kroz stjenke crijeva, nazo¢nost tvari koje mogu s kemikalijom reagirati,
kiselost tekucina u crijevu, zdravlje i starost sluznice itd.), jos o
sadrZaju u crijevu (npr. moguénost zaklanjanja hranom), brzini
1 nacinu mijeSanja sadrzaja itd. Zbog izrazito velike povrSine
crijeva Sanse za apsorpciju su velike. S druge strane, to znaci
da je jako teSko obaviti dekontaminaciju, kada je kemikalija ve¢
jednom stigla u crijevo. Apsorpcija se moze smanjiti jedino po-
vecanjem brzine prolaska kroz crijevo (npr. davanjem laksativa)
ili imobilizacijom (npr. adsorpcija na neki sorbens ili kemijsko
vezanje za neku inertnu tvar).

Laksative izbjegavaijte.

2.2.2. APSORPCIJA PREKO KOZE

Kako je ve¢ ranije reCeno, najvazniji put apsorpcije kemikalije kroz kozu je prodor
kroz roznati sloj (lipidna barijera), Sto prakti¢ki onemogucava
apsorpciju tvari koje su dobro topljive u vodi. Medutim, koza
omogucava ulazak takvih tvari u organizam preko pora, Zlijez- :
da i uz korijen dlake. Neka su istraZivanja pokazala kako se npr. | {
uz korijen dlake mnoge u vodi dobro topljive tvari apsorbiraju
do 200 puta brZe nego prolaskom kroz roznati sloj. [z toga proiz-  |s====
lazi da ¢e se u odredenim uvjetima apsorbirati 1 takve tvari za
koje bi se mislilo da ne mogu pro¢i kroz barijere na kozi (npr.
soli metala), pa valja biti uvijek pozoran pri izlaganju koze ke- ~ [o=*
mikalijama. Normalna koZza.
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Valja naglasiti kako je najbolje ne dopustiti nikakav kontakt kemikalije s koZom bez
obzira na podatke o tome da se ona preko koze ne apsorbira. Kemikalije ¢esto imaju svojstvo
djelovanja na kozu, od obicne iritacije do izazivanja teskih ozljeda, Sto je ve¢ dovoljan razlog
izbjegavanja kontakta. Medutim, u takvim sluc¢ajevima se vrlo ¢esto probija barijera i kemika-
lija moZe u¢i ogoljelim kapilarama izravno u krvotok.

Iako je u op¢em dijelu bilo o tome rasprave valja naglasiti kako se kemikalije ne ap-
sorbiraju jednako lako i u jednako visokom iznosu na svim dijelovima koze, jer se koza na
raznim dijelovima razlikuje prema kvaliteti, prokrvljenosti ispod barijere 1 drugim svojstvima.
Najucinkovitije se apsorpcija odvija (gotovo 100 %) na kozi prepona ili ispod pazuha, prilicno
dobro na tjemenu, licu ili trbuhu, a vrlo loSe na dlanovima ili stopalima. O tome se mora raz-
misljati kako kod izbora osobne zaStitne opreme tako 1 prilikom postupaka dekontaminacije u
slucaju tezeg izlaganja kemikaliji.

Ne treba zaboraviti niti agregatno stanje kemikalije. Plinovi se u pravilu slabo apsor-
biraju preko koZze 1 uglavnom mogu izazvati njezine ozljede (npr. nagrizaju¢e kemikalije poput
klora ili amonijaka). Cvrste kemikalije se ne mogu apsorbirati dok se ne otope i posipanje tak-
vom kemikalijom nece izazvati velike Stete osim $to moze do¢i do nagrizanja ili nadrazivanja
koze (npr. kontakt koze s obi¢nim cementom ili gaSenim vapnom). To ne znaci da do apsorpci-
je ne moze doci, npr. zbog otapanja ¢vrste kemikalije u znoju. Najvecu vjerojatnost za apsor-
pciju ocekujemo kod otopina i tekucina. Lipofilne otopine izrazito dobro prodiru kroz koznu
barijeru Cesto uz odmascivanje koze, a nagrizajuce oto-
pine olakSavaju svoju apsorpciju uniStavanjem barijere
(npr. brojne luzine 1 kiseline).

Vazno je naglasiti kako odje¢a moze biti rezer-
voar iz kojeg se stalno kroz kozu apsorbiraju nove koli-
¢ine upijene tekucine. Zbog toga se kod dekontaminacije
uvijek posebno naglasava vaznost hitnog uklanjanja sve
odjece prije postupka dekontaminacije. To se odnosi 1 na
druga agregatna stanja kemikalija. Plinovi se rado adsor-  preko ogtecene koze apsorpcija je
biraju na odjecu i u slu€aju nagrizaju¢ih kemikalija mogu snazna.
nastaviti svoje djelovanje dugo nakon izlaska iz kontami-
niranog podrudja.

2.2.3. APSORPCIJA PREKO DISNIH PUTEVA

Kao prvo valja naglasiti kako di$ni putevi zapo€inju
s nosom, a zavrSavaju s alveolama, tj. obuhvacaju sve dijelo-
ve kroz koje prolazi udahnuti ili izdahnuti zrak. Apsorpcija
se moze odvijati cijelim tim putem, ali ¢e mjesto apsorpcije
ovisiti znacajno o agregatnom stanju kemikalija i o njihovim
svojstvima, pa ¢e ovdje biti posebno razmatrana apsorpcija
plinova odnosno para, a posebno prasine i aerosola.

2.2.3.1. Apsorpcija plinova i para

Plinovi ili pare prolaze disSnim putevima do alveola i
Di$ni sustav po&inje s nosomi  tamo se odvija apsorpcija opsegom i brzinom koje su ovisne o
zavrSava s alveolama. nekoliko kljuénih ¢imbenika kao $to su:
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— koncentracija kemikalije u zraku (radije kazemo par- Zaine s
cijalni tlak u zraku), g
— vrijeme boravka u onecis¢enom prostoru,
— fizikalno-kemijska svojstva kemikalije, r
— intenzitet disanja, l
— drugi posebni ¢imbenici.

Kraj bronhiole

Kapilara

- / A Stienka alveole

Yy — Ulazak plina u
kapilan

2.2.3.1.1.  Koncentracija kemikalije u zraku
Alveola je idealno gradena

Odnos izmedu kon-  za apsorpciju i iskoristenje
centracije plinovite kemika- procesa je skoro 100 %.
lije u zraku i koli¢ine koja ¢e
se apsorbirati ne mora biti linearan, ali ¢e u svakom slu¢aju
povecane koncentracije kemikalije u zraku voditi povecanju
koli¢ine koja ¢e se u plu¢ima apsorbirati. Na svakom radnom
mjestu gdje se javljaju plinovi ili pare kemikalija u radnoj
atmosferi moralo bi se mjeriti njihove koncentracije, kako ne
bi premasili grani¢nu vrijednost izloZzenosti (GVI) za osam
satni boravak. Utvrdene su koncentracije kod kojih posto-
Mudri ne razmisljaju o koncen- ji garancija da viSegodi$nje izlaganje tijekom cijelog radnog
tracijama otrova u zraku. Onise  vremena nece kod izloZene osobe izazvati Stete u organizmu.
Stite.

2.2.3.1.2.  Vrijeme boravka u onecis¢enom prostoru

Vrijeme izlaganja je takoder u izravnoj vezi s kolicinama apsorbirane kemikalije.
Koncentracija kemikalije moze u zraku biti niska, ali zbog duge izlozenosti apsorbirane koli-
¢ine na kraju postanu velike. Zbog toga se uvijek govori istovremeno o koncentraciji u zraku i
vremenu izlaganja. Sto je koncentracija u zraku visa to izlaganje smije biti kra¢e. Zakonodavac
je temeljem opseznih podataka iz epidemioloskih i drugih istrazivanja utvrdio i takve koncen-
tracije koje se dopustaju samo kratko vrijeme odnosno KGVI. Ove su odrednice vrlo ozbiljne i
radnik mora zbog vlastitog zdravlja ustrajati na mjerenju koncentracija otrovnog plina ili pare
u zraku.

2.2.3.1.3.  Fizikalno-kemijska svojstva kemikalije

Fizikalno-kemijska svojstva kemikalija znac¢ajno utjeCu na opseg i1 brzinu njihove ap-
sorpcije, ali za njihovo razumijevanje potrebno je znanje kemije. Zbog toga je najjednostavnije
pogledati sigurnosno-tehnicki list i/ili obvezne pisane obavijesti o kemikaliji, koje moraju biti
raspolozive na svakom radnom mjestu gdje postoji izlaganje ili moguénost izlaganja kemikaliji.

i,

g

2.2.3.14. Intenzitet disanja

Ne smije se zaboraviti na ¢imbenik intenziteta
disanja odnosno intenziteta rada. Sto je posao naporniji,
to je za njegovo obavljanje potrebno vise kisika, pa se on-
da ubrzava disanje i koli¢ine udahnutog zraka se poveca-
vaju. Logi¢no je da ¢e onda do¢i i do obimnije apsorpcije
Radi kao vol i 0% je izlozen kemika- kemikalije iz zraka. Mnoge plinovite kemikalije izaziva-
lijama. ju nadrazivanje sluznica na cijelom putu kemikalija od
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nosa do alveola, a kod poviSenih koncentracija znaju izazvati 1 oStecenja sluznica. OStecenja ¢e
biti to veca, Sto je radnik izloZen ve¢em naporu i posljedice se ne moraju javiti odmah nakon
izlaganja nego ¢ak do 48 h nakon $to je izlaganje prestalo. Stete se mogu kretati od gréa do
gusenja (tzv. edem pluca) kada se radi o brojnim nadrazuju¢im ili nagrizaju¢im kemikalijama
(npr. amonijak, klor, nitrozni plinovi, sumporov dioksid, formaldehid itd.).

2.2.3.1.5. Drugi posebni ¢cimbenici

Brojni su drugi ¢imbenici koji mogu u posebnim slucajevima utjecati na opseg i br-
zinu apsorpcije neke kemikalije kao Sto su meteoroloski uvjeti ili posebna svojstva nekih ke-
mikalija. Tako ¢e npr. poviSena temperatura radnog prostora pridonositi povecanju opsega
apsorpcije na vise nacina. S jedne strane, kod lako hlapljivih tekuéina povecavat ¢e se opseg
isparavanja 1 time koncentracija u zraku. S druge strane, povecana ¢e temperatura izravno
pridonositi prolasku kemikalije kroz alveolarnu barijeru. Primjer specifi¢nih svojstava kemi-
kalija jest tako Cesti ugljikov monoksid koji se posebnim mehanizmima nakuplja u organizmu
i teSko se odatle uklanja. Organizam ima za ugljikov monoksid do 200 puta ve¢i afinitet nego
za kisik, a vezu se na istim mjestima u stanicama i u crvenim krvnim tjeleScima, pa zbog tog
mehanizma izloZena osoba prakticki samo apsorbira kemikalija i ne izlucuje je iz organizma.

2.2.3.2. Apsorpcija aerosola i prasine

Kao prvo, valja podsjetiti da aerosoli mogu biti praskasti i kaplji¢ni. Razlika medu
njima je u tome Sto je kod kaplji¢nog aerosola kemikalija ¢esto otopljena u nekoj tekucini,
najcesce vodi, i time je raspolozivija za apsorpciju nego ¢vrsti aerosol. Osim toga razlika iz-
medu prasine i aerosola je 1 u veli€ini Cestica, tj. ¢estice u prasini su znacajno vece nego one u
aerosola. Smatra se da su Cestice u aerosola manjeg promjera od 50 um. Osim veli¢ine Cestica
prasine odnosno aerosola rasprSenih u zraku, na opseg i brzinu apsorpcije diSnim putevima
utjecu isti ¢cimbenici koji su navedeni pri raspravi o plinovima ili parama. Zbog toga ¢e ovdje
posebna pozornost biti posvecena veli¢ini Cestica.

2.2.3.2.1.  Putovanje aerosola i prasine

Udahnuti zrak u kojemu se nalazi aerosol prolazi dugim putem od nosa do alveola
nailaze¢i na brojne prepreke ¢esto mijenjajuci smjer i brzinu. To je obrana organizma od prasi-
na i aerosola iz zraka. Prve brane nalaze se u nosu. To su dlake i sluznica koja lu¢i sluz. Oboje
zaustavlja pr111cn0 ucinkovito praskaste i neke aerosolne kemikalije sprje¢avajuci njihov prola-

— ' zak u pluca. Slijede¢i mehanizam zaustavljanja
prasine i aerosola u nosu jest promjena smjera
strujanja zraka, pri ¢emu se na sluznicama talo-
7e prasina i krupniji aerosoli. Promjena smjera
se dogada jo$ nekoliko puta tijekom prolaska
zraka do alveola i1 u svakom slucaju se taloze
aerosoli i ono malo prasine koja se nije zaus-
tavila u nosu. Tako do alveola dolaze samo oni
najsitniji aerosoli (ispod 5 pm), gdje se mogu
apsorbirati prolaskom kroz vrlo tanku barijeru
do kapilara. Iz svega proizlazi da ce se Cestice
i prasine i aerosola odloziti duz disnih puteva u
Nos je dobro mjesto apsorpcije. ovisnosti o svojoj veli¢ini. Najkrupnije Cestice
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¢e ostati u nosu dok ¢e najsitnije sti¢i u alveole. Naravno da se sada postavlja pitanje apsorpcije
1 djelovanja takvih Cestica na sluznicama gdje su se zaustavile.

2.2.3.2.2.  Sluznica — i barijera i mjesto apsorpcije

U uvodu poglavlja o apsorpciji re¢eno je ka-
ko svaka sluznica moze biti ujedno barijera i mjesto
apsorpcije kemikalija, pa isto vrijedi za diSne puteve.
Kemikalija istaloZena u nosu nailazi na vrlo slabu ba-
rijeru, koja je jos 1 dobro prokrvljena zbog potrebe za
lu¢enjem sluzi. Sluz ¢e otopiti mnoge kemikalije u
ovisnosti o njihovim fizikalno-kemijskim svojstvima
1 apsorpcija moze biti visokog opsega. Tipi¢an prim-
jer razumljiv svakome jest apsorpcija kokaina preko
sluznice nosa. Smatra se kako je to jedan od najboljih
puteva primjene ovog sredstva ovisnosti, a u proslom
stolje¢u se uzivao i duhan uSmrkavanjem u nos. Bio
je to manje ucinkovit put apsorpcije nikotina, nego
su alveole u pusaca, ali ipak sluznica nosa moze biti
mjesto apsorpcije velikog broja otrovnih tvari. Otrovi
istalozeni na korijenu jezika najcesce ¢e biti proguta-
ni 1 onda apsorbirani preko probavnog sustava, dok
¢e se na cijelom daljnjem putu kroz dis$ni sustav otro-
vi apsorbirati na mjestu gdje su se istalozili, s time da

b el ¢e najveéi opseg apsorpcije biti u alveolama.
Bronhiole imaju ogromnu povr$inu za Naravno da ¢e se apsorpcija u najve¢em op-
apsorpciju. segu odvijati u alveolama iako je ona moguca i ranije,

kao npr. u bronhijima. Ono §to dospije u alveole s ve-
likom vjerojatnoscu ¢e se apsorbirati u visokom iznosu, pa se zbog toga posebno bojimo plino-
va i sitnih aerosola. Nema nikakvog nacina dekonta-
minacije ili usporavanja apsorpcije u alveolama, kao
Sto je to bio slucaj kod koze ili probavnog sustava.
Ono $to je uslo sigurno ¢e se 1 apsorbirati u ve¢em ili
manjem opsegu ovisno o op¢im ¢imbenicima prolas-
ka kroz barijere. Zbog toga je plu¢ni sustav poseb-
no znacajan i nema druge mogucnosti sprjeCavanja
apsorpcije osim uporabe sredstava osobne zastite ili
proc¢iS¢avanja zraka u radnim prostorima.

Apsorpcija je znatno manja jer radnik ne
radi teski posao.
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3. SPRJECAVANJE APSORPCIJE

Sprijeciti apsorpciju kemikalija znaci sprijeciti otro-
vanje. Dva su osnovna nacina sprjeavanja apsorpcije:
1. ne dozvoliti da kemikalija dode na ili u organizam
(koza, diSni sustav, probavni sustav),
2. §to prije ukloniti kemikaliju s ili iz organizma.
Svakako je prvi nacin bolji, a pogotovo ako se radi o
posebno opasnim kemikalijama. U ovom poglavlju ¢e upravo
1 biti govora o tom nacinu zastite, a dekontaminacija, odnos-
no uklanjanje kemikalija s ili iz organizma bit ¢e pojasSnjena u
poglavlju o pruzanju prve pomoci.

3.1. GDJE PRONACI UPUTE O UPORABI ZASTITNIH
SREDSTAVA?

U prostorima u kojima se radi s opasnim kemikalija-

ma mogu se na zidu ili na nekom drugom vidnom mjestu pri-
= rice

= mijetiti razlicite upute. [zmedu ostalog tu su i detaljne upute o
- . & o . v, . . . v

i = koristenju sredstava zastite. Naravno radi se o sredstvima zas-

R tite koja sluze za zastitu od kemikalija koje se koriste u radnom

procesu. A taj radni proces moze biti proizvodnja, skladiste-

Jeste li negdje na zidu primije-  nje, uporaba ili neki drugi oblik poslova kod kojih se dolazi u

tii upute za rad? dodir s opasnim kemikalijama. Na Zalost ¢esto se dogada da
One su napisane za Vas! . . . . . , . .

radnici, za koje su i napisane te upute, uopée ne znaju §to pise

na njima. To je slucaj i kod radnika koji 20-tak pa i viSe godina rade na tom mjestu i prolaze

kraj uputa ne primjecujuci ih. Procitajte upute koje su izradene za Vas.

3.2. ZASTITA PROBAVNOG SUSTAVA

Moze se reci da za zaStitu probavnog sustava i nema neke specificne zastitne opreme.
Zapravo je to djelomic¢no i to¢no, ali zato je za zaStitu probavnog sustava potrebno provoditi
mjere predostroznosti koje su karakteristiCne upravo za probavni sustav, a te mjere proizlaze
iz osnovnih uzroka otrovanja preko probavnog sustava, a to su:
— nekoriStenje propisane zastitne opreme,
— uzimanje hrane i napitaka ili puSenje na mjestu gdje se radi s kemikalijama opasnim
za ljudsko zdravlje,
— uzimanje hrane i napitaka ili puSenje na izoliranom mjestu ako se nisu prethodno is-
punile osnovne higijenske mjere,
— uzimanje sredstava koja pospjeSuju apsorpciju opasnih kemikalija,
— slucajno ili namjerno gutanje opasnih kemikalija.

3.2.1. NEKORISTENJE PROPISANE ZASTITNE OPREME

Mjere zastite koje se provode u zastiti probavnog sustava u principu su vise vezane
za zastitu drugih sustava. Dobar se dio zraka udise i kroz usta, a pogotovu ukoliko je nos pos-
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tao neprohodan, npr. u slucaju prehlade. Zato se moze dogoditi
da se jedan dio Stetnih tvari koje se nalaze u udahnutom zraku
natalozi na sluznicu usta 1 tu zapocne apsorpcija. S obzirom da
usta pripadaju probavnom sustavu, ovdje se zapravo govori o
apsorpciji preko probavnog sustava. No tu cijela prica nije zav-
rSena. Lucenjem sline nataloZena se kemikalija moze isprati sa
sluznice, a kako se slina guta, onda ¢e s njom biti progutana
1 isprana kemikalija. Na taj se nacin kemikalija unosi duboko
u probavni sustav gdje je apsorpcija puno brza i puno veceg
opsega. Da bi se to sprjecilo koriste se sredstva koja imaju pr-
venstvenu namjenu za zastitu diSnog sustava. Dakle, sredstva
zastite diSnog sustava ujedno Stite i probavni sustav.

Jo§ jedno sredstvo zastite, kojem nije prvenstvena nam-
jena za$tita probavnog sustava, jesu zastitne rukavice. lako one
sluZe za zastitu koze ruku, one imaju itekako vaznu ulogu i u zas-
titi probavnog sustava. Naime s kemikalijama se prvenstveno do-
lazi u dodir preko ruku, a rukama se obavlja i ve¢ina fizioloskih
radnji (od brisanja znoja pa nadalje). Na taj se nacin kemikalija s
prljavih ruku moZe nanijeti na usnice pa ¢ak i u usta te samim tim
dospjeti duboko u probavni sustav. Osim toga pojedine je vrste
kemikalija vrlo teSko ukloniti s koZe. Jedan od primjera je dodir
Ovakva rukavica vas ne sa zamas¢enim dijelovima motora automobila ili pak ¢is¢enje za-
Stiti od kemikalija. mascenih pecénica. Kako ruke nakon toga izgledaju i koliko je

vremena 1 truda potrebno da ih se dovede u prvobitno stanje?
Uvijek nesto zaostane u porama koze ili pod noktima. A s obzirom da se rukama hvata hrana,
pice, cigarete, onda ¢e se zaostale necistoe ipak unijeti u probavni sustav. Zato su, izmedu
ostalog, rukavice obavezno sredstvo zastite kad se radi s opasnim kemikalijama.

S obzirom da zastitna oprema koja se koristi za sprjecavanje apsorpcije preko pro-
bavnog sustava svoju osnovnu primjenu ima u zastiti drugih mjesta apsorpcije, onda ¢e o toj
opremi biti govora kod njene osnovne namjene.

Zastitna maska je sasvim
nesto drugo.

3.2.2. UZIMANJE HRANE I NAPITAKA ILI PUSENJE NA MJESTU GDJE SE
RADI S KEMIKALIJAMA OPASNIM ZA LJUDSKO ZDRAVLJE

Jedno od ces¢ih otrovanja nastaje GOSPOONE POBLEDAITE ISUSE HE_PA, KAJ JE
1 vic PoL TR/

.. c ey . 10 TU P18¢
upravo konzumacijom hrane i pi¢a na mjestu

gdje se radi s opasnim kemikalijama. Ve¢ sa-
mim unoSenjem hrane ili pi¢a u kontaminira-
ni prostor do¢i ¢e do njihova zagadenja. Osim
toga hvataju se prljavim rukama ili §to je jo$
gore rukavicama.

Sto se ti¢e cigarete, osim $to je se
hvata prljavim rukama i unosi u usta, ovdje
ima jo$ jedan dodatni, ¢ak mozda i vazniji
razlog. Naime, kemikalije moraju biti u po-
godnom obliku da bi se mogle apsorbirati preko probavnog sustava. U najmanju ruku moraju
biti topljive u tjelesnim teku¢inama. Mozda pojedine tvari nisu topljive u nasim tjelesnim te-
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kuc¢inama, ali ako takva Cestica dospije na vrh cigarete gdje je temperatura poprili¢no visoka,
onda ona moze prije¢i u tekuce pa €ak i plinovito stanje, ¢ime joj se pospjesuje topljivost, a
samim time 1 omogucuje lakSe prodiranje u krvotok.

Cak se ne preporucuje ni zZvakanje zvakace gume na mjestu gdje se radi s opasnim
kemikalijama. Razlog je vrlo jednostavan. Zvakanjem Zvakace gume pojacava se luéenje sli-
ne. Kako se slina guta, znaci da je i gutanje ucestalije pa postoji i ve¢a moguénost da se usput
progutaju i Stetne tvari koje su dospjele u slinu.

3.2.3. UZIMANJE HRANE I NAPITAKA ILI PUSENJE NA IZOLIRANOM
MJESTU AKO SE NISU PRETHODNO ISPUNILE OSNOVNE
HIGIJENSKE MJERE

Gotovo je identi¢na situacija ako se sve prije spomenute
radnje obavljaju u prostoru koji je za njih predviden, kao Sto su re-
storani prehrane, mjesta za odmor, pusSenje i sli¢no, a da prije toga
nisu obavljene osnovne higijenske mjere. To znaci da se u te pros-
tore ne smije ulaziti u kontaminiranoj zastitnoj odje¢i i da se prije
ulaska u taj prostor moraju oprati oni dijelovi tijela koji su bili izlo-
zeni kemikalijama. Ulazak kontaminirane osobe ili unosenje kon-
taminiranih predmeta u te prostore ne predstavlja opasnost samo
za osobu koja je takva usla u taj prostor nego 1 za sve druge koji se
nalaze u tom prostoru ili ¢e kasnije uci u taj prostor, jer kontami-
nirani prostor predstavlja trajnu opasnost za ljudsko zdravlje.

3.2.4. UZIMANJE SREDSTAVA KOJA POSPJESUJU APSORPCIJU OPASNIH
KEMIKALIJA

Posebno je opasno na mjestu gdje se rukuje ke-
mikalijama opasnim za ljudsko zdravlje jesti ili piti sred-
stva koja mogu pospjesiti apsorpciju tih tvari iz probavnog
sustava. Posebno se to odnosi na alkoholna pié¢a. Osim
alkohola na apsorpciju preko probavnog sustava mogu dje-
lovati 1 drugi ¢imbenici, posebno kod akutnih otrovanja,
kao S$to je masna hrana, mlijeko i sli¢no.

3.2.5. SLUCAJNE ILI NAMJERNE INGESTIJE OPASNIH KEMIKALIJA

Namjerni unos kemikalija koje mogu izazvati teSke Stetne ucinke rjedi je na radnom
mjestu nego u drugim okruzenjima. Ce$éi su slu¢ajevi nenamjernog, odnosno slu¢ajnog uno-
sa u probavni sustav. Donedavno se to uglavnom dogadalo zbog nedostatne opreme, krivih
postupaka pri pretakanju ili nekom drugom rukovanju kemikalijama. Danas je ¢e$¢i razlog
neznanje. Posebnu opasnost predstavlja pretakanje kemikalija u spremnike koji su identi¢ni ili
nalikuju spremnicima za ¢uvanje prehrambenih proizvoda. Osnovni podatak o tome Sto se na-
lazi u nekom spremniku i kakve su karakteristike sadrzaja spremnika jest njegova deklaracija
(naljepnica ili etiketa). Kako se treba S§tititi od kemikalije, potanko je objaSnjeno u uputi za
postupanje koja se takoder mora nalaziti na svakom jedini¢nom pakiranju kemikalije. Ukoliko
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ta dokumentacija nedostaje ili je pogresna, dolazi do krivog postupanja s kemikalijom, a neri-
jetko ju se tretira kao neku sasvim bezopasnu tvar. Osnovno je pravilo da, ake je to moguce,
kemikalije se moraju ¢uvati u originalnoj ambalaZi. Ako se ve¢ moraju pretresati ili preta-
kati u neke druge spremnike, npr. radi obrade, pripreme i sl., onda ti spremnici moraju biti
dobro obiljeZeni i ne smiju nalikovati na spremnike za ¢uvanje prehrambenih artikala.

3.3. ZASTITA KOZE

Danas na trzistu postoji vrlo Sirok spektar opreme za zastitu koze pa i sluznica. Za
razlic¢ite kemikalije postoji specificna zastitna oprema. Svi djelatnici moraju biti svjesni da
nakon izlaska iz kontaminiranog prostora moraju svuéi tu odjecu, oprati je, oprati sve even-
tualno kontaminirane dijelove koze i tek onda uéi u prostor za odmor, za pusSenje ili restoran.
NekorisStenje ili nepravilno korisStenje zaStitne odjece usko je povezano s otrovanjima ili
jos cesce s profesionalnim oboljenjima koja su posljedica dugotrajne izloZzenosti opasnim ke-
mikalijama.

Bilo bi najbolje Stititi se opremom za jednokratnu uporabu. Obaviti posao za koji je ta
oprema predvidena, svuci je, odloziti u za to predviden spremnik 1 ne dirati je vise, odnosno
ne dolaziti u kontakt s njenim vanjskim dijelovima.

Svaka kemikalija ili bar skupina kemikalija zahtijeva posebnu zastitnu odjecu. I to ne
samo vrstu 1 oblik nego 1 materijale od kojih je ta odjeca izradena. Kakvu zastitnu opremu tre-
ba koristiti, prvenstveno ovisi o vrsti kemikalija s kojima se dolazi u doticaj, njihovoj koliCini,
odnosno koncentraciji, fizikalno-kemijskim svojstvima, kao S§to su agresivnost, reaktivnost,
agregatno stanje 1 sl. Odabir zastitne odje¢e obavlja odgovorna osoba, a duznost je svakog
radnika postivati obvezu koriStenja te opreme.

Sasvim je sigurno da se moraju zastititi svi vanjski dijelovi tijela preko kojih bi mog-
lo do¢i do apsorpcije, pa ¢e ovdje biti potanko objasnjeno koja su to sredstva zastite ovisno o
karakteristikama kemikalije s kojom se dolazi u doticaj.

3.3.1. RUKE

Zastiti ruku treba posvetiti posebnu paznju. To je dio
koze preko koje se obavezno dolazi u dodir s kemikalijama,
spremnicima, alatkama za rukovanje tim kemikalijama, a sve
to moze biti kontaminirano. Vrlo je bitno da te rukavice budu
otporne na kemikalije, ali 1 dovoljno ¢vrste kako ne bi doslo do
njihovog ostec¢enja. Posebno je vazno (a to vrijedi i za drugu
zastitnu opremu) da su rukavice Citave. Ve¢ 1 mala oStecenja
(pukotine, poderotine i sl.) predstavljaju veliku opasnost jer
kemikalija lako moze do¢i u dodir s kozom. Kad se primi-
jeti bilo kakvo osStecenje ili nepravilnost odmah rukavice
zamijeniti novima.

3.3.2. 0OCI

I na zastitu ociju treba dobro paziti zbog njihove osjetljivosti,
ali i iznimne vaznosti za dobar nadzor nad situacijom. Ukoliko prijeti
opasnost od prskanja kemikalije u oc¢i, obvezna je uporaba zastitnih
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naocala ili pak zaStitnog vizira koji uz zastitu ociju ujedno sprjecava i kontakt kemikalije s
koZzom lica. Ukoliko je rije¢ o kemikalijama koje lebde u radnoj atmosferi, kao Sto su plinovi
1 pare, aerosoli pa Cak i Cestice praSine, zastitne naocale moraju dobro prianjati uz kozu lica
kako kemikalija ne bi mogla dospjeti do o€iju sa strane.

3.3.3. GLAVA

Koza glave moze se Stititi kapama, kapulja¢ama 1 svim
drugim oblicima pokrivala za glavu koja su dostatna u pojedinim
slu¢ajevima. No svakako treba voditi racuna 1 o kvaliteti barijere
koja je jedan od osnovnih ¢imbenika apsorpcije preko koze. Ko-
Za glave je vrlo osjetljiva. Ve¢ malo jacim potezom nokta po kozi
lubanje do¢i ¢e do njena oStecenja. Na taj se nacin uklanja barijera
koja sprjecava apsorpciju opasnih kemikalija. Zato, ne samo ondje
gdje prijeti pad s visine ili pad teskih predmeta, ve¢ i ondje gdje prijeti opasnost od stvaranja
1 najmanjih ogrebotina dobro je koristiti kacigu. To je posebno izrazeno pri radu u terenskim
uvjetima, ali 1 u skucenim prostorima, odnosno svagdje gdje se moze zapeti glavom 1 ostetiti
kozu. Na kacigu se mogu montirati i dodatna sredstva zastite kao S$to su antifoni (sredstva za
zastitu od buke) ili viziri.

3.34. TIJELO (TRUP)

Oprema za zaStitu trupa ovisi prvenstveno o karakteristikama
kemikalije, njenoj koncentraciji, ali i smjeru iz kojeg nam kemikalija pri-
jeti. Uobicajeno se koristi radno odijelo od pamuka ili nekog drugog pri-
rodnog materijala. Ali vrlo Cesto se koristi i tzv. viSeslojna zastitna od-
jeéa, odnosno oprema koja se vrlo lako moze navuéi preko osnovne i tako
pruziti dodatnu zastitu. Tako npr. ako se radi na mjestu gdje kemikalija
moze na radnika prsnuti samo sprijeda, moZze se koristiti zastitna prega-
¢a. Ali ako opasnost od polijevanja prijeti iz bilo kojeg smjera, onda je bo-
lje koristiti zastitno odijelo s kapulja¢om ili kabanicu. Kapuljaca ujedno
sprjecava zalijevanje kemikalije za vrat. Ako se kemikalije koje kontami-
niraju atmosferu ne krecu pravocrtno i ako je njihova koncentracija povi-
Sena, onda treba, u najmanju ruku, koristiti kombinezon. Pri vrlo visokim
koncentracijama opasnih kemikalija u atmosferi u kojoj se boravi mora
se za potpunu zastitu koristiti hermeticki zatvoreno odijelo — izolacijsko
odijelo. To ¢e najcesce biti potrebno kada se ne zna kakve su koncentraci-
je tih kemikalija, a ocekuje se da su visoke (npr. kod nesreca). To odijelo u potpunosti Stiti od
okolne atmosfere. Zagadeni zrak ne moze doprijeti niti do koZe niti do probavnog ili diSnog
sustava. U takvim situacijama zrak za disanje potrebno je dovesti iz nekog drugog izvora, ali
o tim sustavima ¢e biti govora kasnije.

Izolacijsko odijelo

3.3.5. NOGE

Zastita nogu iziskuje obucu koja je najjednostavnija, najlaganija, ali ipak dostatna, 1
koja se lako navlaci 1 svlaci. Nikako ne koristiti otvorenu obucu kao §to su klompe, sandale ili
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sl. Najprikladnije je koristiti ¢izme. Nema komplikacija pri odvezivanju
ili ponovnom vezanju vezica, posebice kad je to vrlo teSko Ciniti, npr. ako
su na rukama glomazne zastitne
rukavice. Ako obuca ne pruza do-
voljnu zastitu, moguce je koristiti
1 posebne navlake. Materijale od
kojih je izradena obuca treba prila-
goditi kemikalijama s kojima se ra-
di, a posebice ako su u pitanju agresivne kemikalije, bilo
da je teren kojim se kre¢emo kontaminiran ili svakog
Casa prijeti opasnost od zagadenja.

3.3.6. DEKONTAMINACIJA

Vazno je da zastitna odjeca bude Cista, odnosno da se nakon uporabe, ako je to pot-
rebno, dekontaminira. Vrlo su ¢esta otrovanja kontaminiranom zastitnom opremom. Dekon-
taminacija odjece moZe se obaviti ili na tijelu, pogotovo ako su u pitanju posebno opasne
kemikalije, ili se to moZe uc€initi nakon skidanja. UnoSenje kontaminirane zasStitne opreme u
garderobu nije dozvoljeno jer moze kontaminirati taj prostor, ali i odje¢u u kojoj se odlazi ku¢i.

Ne smije se zanemariti ni dekontaminacija koze jer usprkos efikasnim sredstvima
zastite ponekad se moze dogoditi da odredena koli¢ina necistoca ipak prodre do koze, posebice
prilikom svlacenja. Zato je itekako bitno oprati one dijelove tijela koji su bili izlozeni kemikali-
jama. Ukoliko se sumnja na nedostatnost opreme za zastitu koze ili ako se primijeti da je doslo
do kontaminacije cijelog tijela, svlaci se kompletna zastitna odjeca i obavlja dekontaminacija.
Sredstva za dekontaminaciju ovise o karakteristikama kemikalija s kojima se dosSlo u dodir.
Ne smiju se koristiti sredstva za neutralizaciju (kiseline za neutralizaciju luZina ili luZine za
neutralizaciju kiselina) jer na taj na¢in moze doc¢i do burne reakci-
je koja ¢e samo pogorsati stanje, izazvati oste¢enja na kozi i na taj
nacin olaksati apsorpciju prisutnih kemikalija. Naj¢esce se koristi
samo obi¢na voda, a ukoliko se kemikalije ne mijeSaju s vodom
(npr. nepolarne tekucine kao $to su organska otapala), koristi se i sa-
pun. Ovdje se dakako govori o teku¢em sapunu ili sapunici. Nakon
pranja potrebno je i tu sapunicu dobro isprati s koze. Ne smiju se
koristiti nikakve kreme, losioni ili nesto sli¢no Sto bi moglo pospje-
Siti apsorpciju eventualno zaostalih opasnih kemikalija na kozi. Svi
daljnji postupci lijeenja prepustaju se lijecniku.

3.4. ZASTITA DISNOG SUSTAVA

Apsorpcija kemikalija preko diSnog sustava ovisi o vrsti kemikalija i koncentraciji, ali
mozda najvise o njihovom agregatnom stanju. Nije svejedno je li rije¢ o ¢esticama prasine ili o
sitnim molekulama plina. Tek ¢e plinovite tvari dospijevati u ve¢oj mjeri do alveola plu¢a. No
kod pojedinih kemikalija ve¢ su i vrlo male koli¢ine praskastih Cestica koje uspiju prodrijeti
u pluca opasne za zdravlje. Takav je slucaj s azbestnim vlaknima (azbestoza) ili finom prasi-
nom kvarca, odnosno silicijevog dioksida (silikoza). Zato je itekako vazno znati s kakvim se
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kemikalijama radi i koje mjere zaStite diSnog sustava treba provoditi, posebice ako je prostor u
kojem se radi jako kontaminiran.

Najbolji je nacin zastite diSnih puteva raditi u ¢istom okoliSu. Zato je vrlo vazno
voditi ratuna kako se s kemikalijama postupa, odnosno kako ne dozvoliti da kemikalija napus-
ti onaj prostor koji joj pripada i u kojem nece biti opasna za ¢ovjeka i okolis.

Postoje dva osnovna nacina zastite diSnog sustava:

1. procis¢avanje okolnog zraka, odnosno zraka iz radne atmosfere
2. dovodenje zraka za disanje iz nekog drugog izvora.

3.4.1. PROCISCAVANJE OKOLNOG ZRAKA

Ovaj nacin zastite obuhvaca dvije tehnike:
1. tehniku filtracije,
2. tehniku adsorpcije.
Odabir prvenstveno ovisi o veli¢ini ¢estica opasnih tvari. Zato je vrlo vazno poznava-
ti fizikalno-kemijska svojstva kemikalija s kojima se radi.

3.4.1.1. Filtracija

Opcenito kada se govori o metodi prociS¢avanja okolnog
zraka, Cini se da je najlakSe Stititi se od praSkastih tvari i krupnijih
Cestica aerosola. Zastita se moze obaviti jednostavnom tehnikom
filtracije. To je tehnika koja se danas naj¢es¢e primjenjuje, ali to je i
zastita koja se vrlo ¢esto zanemaruje. TeSko da ¢e se na gradiliStima
ili postrojenjima gdje se priprema Zbuka, a pogotovo u skladiStima
gasenog vapna nai¢i na djelatnike koji koriste filtarsku polumasku
za zaStitu od Cestica. A to je upravo jedno od sredstava zastite ko-
je djeluje na principu filtracije. Jos veéi problemi nastupaju ako se
takva ili sli¢na tehnika filtracije ne koristi kada se dolazi u doticaj s
finom prasinom kvarca ili vlaknima azbesta.

Filtarska polumaska za zastitu od Cestica se koristi uglavnom jednokratno, a moze se
koristiti sve dok se kroz nju moze disati bez napora. Filtarska polumaska mora se ¢vrsto pri-
ljubiti za koZu lica kako ne bi doslo do strujanja prasine sa strane. Prilikom skidanja, filtarsku
polumasku treba lagano odvajati od lica kako se ne bi dogodilo
da necistoce s njene vanjske strane dospiju na lice, ruke ili u
disni sustav.

Filtracija je ucinkovitija ako se koriste polumaske s
filtrima za Cestice. U¢inkovitost polumaske uglavnom je veza-
na za filtar. Filtri za Cestice su bijele boje i na sebi nose oznake
P1, P2 ili P3. Filtri se ne smiju prati, propuhivati ili Cistiti na
bilo koji nacin jer bi im se na taj nacin poboljSala propusnost i
ne bi bili u¢inkoviti.

3.4.1.2. Adsorpcija

Kada se u radnoj atmosferi nadu aerosoli veli¢ina Cestica ispod 5 pm, pogotovo ako
su u pitanju pare ili plinovi, onda se mora primjenjivati tehnika adsorpcije. Cesto djelatnici koji
nemaju dovoljno predznanja o radu s opasnim kemikalijama brkaju izraze apsorpcija i adsor-
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pcija. Za razliku od apsorpcije koja podrazumijeva ulazak
opasnih tvari u krvotok, adsorpcija je vezanje tvari na neku
povrsinu. U tu svrhu koriste se plinski filtri. To su najc¢esce
metalne posude u koje se mogu staviti razli¢iti adsorben-
si. Svaki je adsorbens obiljeZzen jednom bojom i slovnhom
oznakom. Kada je rije¢ o univerzalnom filtru, filtru koji u
sebi sadrzi viSe razlicitih adsorbensa, onda je on obiljeZzen
trakama u boji.

Kada se na filtru nade bijela traka s oznakom P to
znaci da se na pocetku tog filtra nalazi i filtar za Cestice.
Naime neki od ovih plinova javljaju se zajedno s aerosolima
koje je najjednostavnije zaustaviti na tom filtru i na taj nacin
produljiti vijek trajanja adsorbensa. Kada se u nekom filtru
istovremeno primjenjuju i tehnika filtracije i tehnika adsor-
pcije, onda se taj filtar zove kombinirani filtar.

Ovakvi filtri montiraju se na polumasku ili masku za cijelo lice. Razlika izmedu
maske 1 polumaske je u tome Sto maska dodatno ima obrazinu koja $titi kozu lica 1 naocale,
odnosno vizir. Zajednicko im je remenje za ucvrS¢ivanje na glavu te sustav ventila — ventil za
udah i ventil za izdah. Ventili su propusni samo u jednom smjeru — ventil za udah samo prema
unutra, a ventil za izdah samo prema van. Kod maske je to regulirano polumaskom koja se
nalazi unutar maske.

Prije ulaska u kontaminirani prostor, prostor gdje su koncentracije plinova, para ili
aerosola sitnih Cestica iznad grani¢ne vrijednosti izlaganja, treba staviti zaStitnu masku. I tu
nastupaju problemi. Cest je slu¢aj da djelatnik ne zna uporabiti masku, odnosno ne zna kako
je namjestiti 1 posebice kako provjeriti je li ispravna. Zato je na mjestima gdje se mora raditi
sa zaStitnom opremom potrebno potraZziti upute kako bi radnici usli u kontaminirani prostor
dobro zasti¢eni. Ovdje je naveden kratki prikaz upute za koriStenje zastitne maske s filtrom.

Uputa za uporabu zastithe maske

*  Odmaknuti rukama remenje Sto dalje od tijela maske.

» Staviti bradu u donji dio maske i remenje prevuéi preko glave.

e Zategnuti donji i gornji par bo€nog remenja, a zatim i gornji ili E¢eoni remen.

e Pokriti dlanom ventil za udah, udahnuti zrak ispod maske i pri¢ekati da se vidi popusta li
na taj nacin ispod maske stvoreni podtlak.

* Ako da, daljnjim pritezanjem pospjeSiti prianjanje obrazine uz lice.

* Ako i nakon toga prodire zrak pod masku, znaci da je maska neispravna i potrebno ju je
zamijeniti ispravnom — koristiti samo ispravne maske.

* Ako je maska ispravna, na nju treba staviti i €vrsto pritegnuti Zeljeni filtar.

» Dlanom pokriti otvor na ulazu u filtar i ponoviti provjeru propusnosti.

» Tek ako je cijeli sustav ispravan, moze se uci u kontaminirani prostor.

* Po zavrSetku posla iza¢i iz kontaminiranog prostora i tek u Cistoj atmosferi skinuti masku
i odvaijiti filtar.

* Masku dekontaminirati (strujom zraka, vodom ili uz uporabu sapuna, deterdzenta ili ne-
kim drugim sredstvom).

» Ako je filtar jo$ uvijek dobar za uporabu, vratiti na njega zastitne kapice i takoder ga de-
kontaminirati.

*  Opremu osusiti i pohraniti u za to predviden spremnik (torbica, ormari¢ i sl.) daleko od
kontaminiranog prostora.
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Vrlo je bitno odrzavati zaStitnu opremu kako bi se mogla koristiti Sto dulje 1 kako bi
prilikom iduce uporabe bila spremna za primjenu. Posebno je vazno voditi racuna o filtrima,
a napose o njihovoj ispravnosti. Svaki filtar ima rok trajanja koji garantira proizvodac. Proiz-
vodac ¢e navesti tocan period u kojem se filtar moZe koristiti, bez obzira stajao on na polici ili
se koristio. Onog ¢asa kad se s filtra skinu zastitni poklopci (pokida sigurnosna zastitna traka)
rok trajanja tog filtra znatno se smanjuje. Ako se taj filtar koristi pri visokim koncentracijama
opasnih kemikalija, onda se moze koristiti vrlo kratko vrijeme. Zato se moraju pratiti koncen-
tracije kemikalija u radnoj atmosferi i prema tome uskladiti vrijeme koristenja filtra.

To¢no je odredeno do kojih se koncentracija opasnih kemikalija filtar moze koristiti.
Ako su koncentracije kemikalija iznad propisanih ili ako se koncentracija kisika u radnoj at-
mosferi spusti ispod 17 %, onda ni ovaj nacin zastite nema uc¢inka i ne moze ga se koristiti.
Potrebno je dovesti zrak za disanje iz nekog drugog izvora.

3.4.2. DOVODENJE ZRAKA ZA DISANJE 1Z DRUGIH IZVORA

Dva su osnovna sustava za dovodenje zraka iz drugih izvora:
cijevni uredaj,
2. samostalni uredaj za disanje.

I jedan i drugi sustav imaju svoje prednosti i nedostatke.

[u—

3.4.2.1. Cijevni uredaji za disanje

Postoji nekoliko razli¢itih izvedbi cijevnih uredaja za disanje ovisno o tome kako se
dobavlja zrak, je li to prirodno strujanje, upuhivanje ventilatorom, te je li to zrak koji se dovodi
iz Cistog prostora ili nekog veceg spremnika.

Ovi uredaji imaju Siroku uporabu 1 koriste se u laboratorijima, industriji, ali i u teren-
skim uvjetima. Uredaj se sastoji od cjevovoda s priklju¢nim ventilima u koji se upuhuje zrak
pri gotovo normalnom atmosferskom tlaku, tek nesto povise-
nom. Djelatnik u izolacijskom odijelu prikljucuje se crijevom,
koje je sastavni dio odijela, na ventile 1 zrak mu struji ispod
skafandera i on ga normalno udiSe. U terenskim uvjetima ne-
ma cjevovoda, ve¢ se korisnik izravno crijevom prikljucuje na
spremnik sa zrakom. Cijevni uredaj ima tu prednost da se mo-
ze neogranic¢eno dugo boraviti u kontaminiranom prostoru, jer
postoji stalni dotok svjezeg zraka. Nedostatak uredaja je slaba
pokretljivost. Djelatnikovo kretanje ograniceno je duljinom cri-
jeva. Zato ovaj uredaj nije prikladan kad se treba puno kretati,
pogotovo na vece udaljenosti ili ako se koristi u skuc¢enom pros-
toru ili prostoru poput labirinta gdje moze do¢i do preplitanja i
zapinjanja crijeva. Takoder se ne moze koristiti u opozarenim prostorima ili prostorima konta-
miniranim agresivnim kemikalijama jer bi moglo do¢i do ostecenja crijeva za dovod zraka. U
takvim situacijama bolje je koristiti samostalni uredaj za disanje.

3.4.2.2. Samostalni uredaji za disanje

I ovdje postoji nekoliko izvedbi tih uredaja. Osnovna podjela je na uredaje s otvore-
nim krugom i uredaje sa zatvorenim krugom. Druga podjela je s obzirom na nacin opskrbe
zrakom, odnosno kisikom.
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Samostalni uredaj za disanje s otvore-
nim krugom sa stlacenim zrakom sastoji se od
boce sa zrakom, manometra, redukcijskog ventila,
zvucnog alarma, visokotlacnog i niskotlacnog cri- W
jeva, usnika i zaStitne maske. Kako je zrak u boci
pod tlakom od 200 do 300 bara, ovisno o izvedbi,
potrebno je taj tlak smanjiti na normalni atmosfer-
ski tlak. Na redukcijskom ventilu nalazi se zvu¢ni
alarm koji reagira na tlak u boci. Kad tlak padne
ispod neke odredene vrijednosti (obi¢no je namjes-
ten na nekih 50 bara), oglasava se alarm, dajuci do
znanja da je zrak pri kraju i da se mora napusti-
ti kontaminirani prostor. Na ¢istom mjestu boca
se zamijeni novom, punom bocom i tada se moze
nastaviti s radom. Zvuk alarma poprili¢no je gla-
san, iritantne frekvencije pa naprosto tjera ljude iz
kontaminiranog prostora da Sto prije izadu van i
zatvore dovod zraka, a samim tim i pistanje. Na-
kon redukcijskog ventila niskotlacno crijevo vodi
do plu¢nog automata. To je zapravo sustav ventila, e
ventil za udah i ventil za izdah koji reagiraju na di-
sanje, rad pluca, pa se zato i1 zove pluéni automat. Naime, kad se zeli udahnuti zrak, u jednom
se trenutku ispod zasStitne maske stvara podtlak $to automatski otvara ventil za udah, a blokira
ventil za izdah i1 dolazi do strujanja zraka iz niskotlacnog crijeva. Kad treba izdahnuti zrak,
pod maskom se stvara blagi nadtlak Sto blokira ventil za udah, a otvara ventil za izdah i zrak
izlazi van. Kao i1 kod zastitne maske, a uostalom i sve druge zastitne opreme, posebice ovdje
moraju postojati vidno istaknute upute za koriStenje. U njima potanko mora biti opisano stav-
ljanje, provjera, koriStenje, skidanje, dekontaminacija i odrzavanje te pohranjivanje zastitne
opreme. Ovaj nacin zastite diSnih puteva omogucuje bolju pokretljivost od cijevnog uredaja,
ali mu je nedostatak kratko¢a boravka u kontaminiranom prostoru. Jedna boca moze trajati od
30 do maksimalno 40 minuta, a nekada i krace. To prvenstveno ovisi o tezini posla. Pri tezim
poslovima dise se ucestalije i dublje pa se trosi i vise zraka.

Postoji sustav koji moze produljiti trajanje boravka u zagadenom prostoru. To je rege-
neracijski uredaj, odnosno samostalni uredaj za disanje sa zatvorenim krugom. Za razliku
od uredaja s otvorenim krugom izdahnuti zrak ne izlazi van. Osnovni razlog za postojanje tog
uredaja koli¢ina je zaostalog kisika u izdahnutom zraku. Jedino $to smeta u izdahnutom zraku je
ugljikov dioksid. Zato umjesto da se zrak izdahne van, kroz jednu cijev koja je vezana na ventil
za izdah zrak struji u komoru u kojoj se nalazi alkalni granulat. Tu dolazi do neutralizacije i uglji-
kov dioksid se talozi na tom granulatu u obliku karbonata, a sav preostali zrak nepromijenjen ¢e
prostrujati kroz tu regeneracijsku komoru i ué¢i u drugu komoru gdje ¢e se obogacivati kisikom.
Na ovaj se nacin vrijeme boravka u kontaminiranom prostoru moze utrostruciti.

3.4.2.3. Samostalni uredaji za disanje pri spaSavanju (samospasilac)

Ovi se uredaji koriste prvenstveno kad se ulazi u prostor u kojem prijeti nagla konta-
minacija atmosfere opasnim kemikalijama koje bi se mogle apsorbirati preko diSnog sustava i
na taj na¢in znatno ugroziti zdravlje ili zivote ljudi. Izvedba samospasioca ovisi prvenstveno o
okolnostima u kojima se ta naprava koristi, duljini boravka u kontaminiranom prostoru, vrsti
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1 koncentraciji opasnih tvari u radnoj atmosferi. Takva naprava moze raditi na principu proci-
S¢avanja okolnog zraka ili na principu dovodenja zraka iz drugog izvora.

3.5. HERMETIZIRANE PROSTORIJE

Odabir sustava koji ¢e se koristiti ovisi o uvjetima u radnom prostoru. Metoda do-

vodenja zraka iz drugog izvora koristi se uglavnom kad su koncentracije opasnih kemikalija
vrlo visoke, ali i kad se ne zna kakve su koncentracije, a o¢ekuje se da su visoke. To je najcesce
slucaj kad se dogodi nesto nepredvideno, nekakva nesre¢a, odnosno kad kemikalija nekontro-
lirano napusti svoj prostor, bilo da je doslo do prosipanja, prolijevanja ili isparavanja kemi-
kalije. Medutim, kad dode do takvih situacija, obi¢no je broj zastitnih sredstava ogranicen, a
djelatnika je gotovo uvijek veci broj.
e : ( Zato na svim onim mjestima gdje
- prijeti opasnost od naglog isplinjavanja vec¢ih
koli¢ina opasnih tvari moraju postojati her-
metizirane prostorije. To su prostorije koje
sluze za privremenu zastitu ljudi. One mo-
raju biti smjesStene tako da se do njih lako do-
lazi s posebno opasnih mjesta. U objektu mo-
ra postojati barem jedan predprostor takoder
dobro hermetiziran. Taj predprostor sluzi za
siguran ulazak u glavnu prostoriju 1 ako je to
potrebno, za odlaganje kontaminirane zas-
titne opreme i1 obavljanje dekontaminacije.
U hermetiziranim prostorijjama radnicima
trebaju biti na raspolaganju sredstva zastite,
uredaj za komunikaciju s vanjskim svijetom
(npr. mobilni telefon ili barem radioaparat).
Komunikacijskim aparatima prvenstveno se
stupa u vezu sa stru¢nim ekipama kako bi se
dogovorio nacin dostave odgovarajuce zastit-
ne opreme, koja ¢e omoguciti sigurno napus-
tanje tog prostora ili se koriste za dojavu o
padu koncentracija opasnih kemikalija u vanjskom prostoru ispod kriti¢nih vrijednosti i samim
tim o sigurnom izlasku van. Dolaskom u hermetiziranu prostoriju radnici trebaju ograniciti svo-
je kretanje na najmanju moguc¢u mjeru i pozorno pratiti upute dane preko sredstava komunika-
cije. Kad netko novi dolazi u hermetizirano skloniste, pusta ga se prvo u predprostor, a u glavnu
prostoriju tek nakon S§to su vrata predprostora dobro zatvorena i osigurana prema van. U slucaju
prodora onecis¢enog zraka koriste se zastitna sredstva (npr. maske).

Ukoliko ne postoje hermetizirane prostorije, hermetizacija se moze obaviti provizor-
nim sredstvima i u prostorijama koje su na raspolaganju. Najvaznije je na najmanju mogucu
mjeru smanjiti razmjenu zraka iz hermetizirane prostorije s vanjskim zrakom. Zato je dobro da
takva prostorija ima $to manje otvora (npr. prozora ili vrata). Pukotine se najlakse popunjavanju
razli¢itim kitovima, a otvori na okvirima vrata ili prozora mogu se zatvoriti npr. ljepljivom tra-
kom.
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4. NESRECE I KEMIJSKE KATASTROFE

Sto su nesreée s kemikalijama,
a Sto pak katastrofe? Razlika je vrlo jed-
nostavna, tj. kod kemijske nesrece pos-
toji opasnost da se neka kemikalija os-
lobodi iz svojih spremnika ili reaktora
ili se ¢ak moze osloboditi izazivajuci s
time potencijalnu opasnost za ljude, oko-
1i§ 1 materijalna odnosno kulturna dob-
ra. Katastrofa je kada pri tome smrtno
stradaju ljudi ili nastanu velike Stete za
njihovo zdravlje, odnosno u sluéajevama Pozar na postrojenju PUTO. Nesreca ili katastrofa?
velikih Steta u okoliSu ili na materijal-  Njtko ne zna.
nim odnosno kulturnim dobrima. Te su
definicije prilicno nejasne s obzirom da ne obuhvacaju sve posljedice koje kemikalije izazivaju.
Tako se moZe u prvi ¢as uciniti da je ishlapljivanjem neke kemikalije doslo tek do manjih Steta,
a kronicne posljedice izlaganja ljudi mogu postati katastrofalne.

4.1. GDJE ILI KAKO SE MOGU DOGODITI KEMIJSKA NESRECA
ILI KATASTROFA

Jedno i drugo se moze dogoditi tijekom bilo kojeg pos-
tupka s kemikalijom, tj. tijekom proizvodnje, prijevoza, skladis-
tenja, prodaje, uporabe ili zbrinjavanja, pa zato svatko tko rukuje
kemikalijama mora biti spreman na nesrecu ili katastrofu. Znatno
je vaznije pitanje kada se dogadaju nesreée s kemikalijama. Su-
dionici zbrinjavanja kemijskih nesre¢a obicno kazu da se takvi
dogadaji zbivaju vikendom i nocu, sto nije daleko od istine, kako
¢e se Cas kasnije pokazati. Glavni uzroci nesrece su u: frasc 3o e b

— ljudskoj pogresci, Spomenik Zrtvama Bopha-
— tehnoloskim razlozima, la.
— drugim razlozima.

4.1.1. LJUDSKA POGRESKA

Na Zzalost, ¢ovjek je najcesée sam prouzroko-
vao kemijsku nesrecu, pa ranije spomenuta tvrdnja o
vezanosti nesreca uz vikend i1 no¢ stoji. Obi¢no je vi-
kendom 1 no¢u manje radnika na radu s kemikalijama,
cesto su to ljudi slabije Skolovani za rad s opasnim ke-
mikalijama, a i umor ima svoju ulogu. Ovim je ve¢ po-
kazan dio razloga zbog kojih dolazi do kemijskih nes-
reca ili katastrofa, a nikada ih i nije jednostavno sve
nabrojati. Smatra se da su sa strane Covjeka najvazniji  Nisam mogao nista taknuti. Vidite da
slijedeci razlozi kemijskih nesreca: sam pijan.
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— neznanje,

— nepridrZavanje propisanih mjera rada s kemikalijom,
— nepridrZavanje plana djelovanja za slucaj nesrece,

— drugi ¢imbenici.

4.1.1.1. Neznanje

Svuda u svijetu, pa i kod nas, neznanje je [—
glavni razlog zbog kojeg dolazi do nesrece. Svi rad-
nici koji rukuju kemikalijama moraju dobro poznavati
kako kemikaliju tako 1 proces u kojem sudjeluju, jer u
suprotnom nece znati kako postupiti kada stvari krenu
nepredvidenim putem ili pak nece znati koliko i na ko-
ji nacin je neka kemikalija opasna za njih. Zbog toga
je osim opce edukacije za rad s kemikalijama izrazito
vazno nauciti sva kemijska, fizikalna i toksikoloska
svojstva kemikalije s kojom se radi te sve potrebno o .
specificnom procesu unutar kojeg se rukuje kemikali- * UVJERAVAM VAS GOSPOBO DA JE OVA
jom. O svojstvima kemikalije dani su iscrpni podaci u IR PP RPN
dokumentaciji koja prati kemikaliju 1 oni moraju biti
na raspolaganju radnicima u svakom trenutku. To znaci da bi sigurnosno-tehnicki list i/ili dru-
gi ekvivalentni dokument trebalo prevesti na hrvatski, ako je pisan nekim stranim jezikom, i
drzati ga na radnom mjestu. O samom procesu u kojem kemikalija sudjeluje, radnicima iscrpne
podatke mora dati odgovorna osoba. Medutim, znanje je samo dio vjestina koje radnik mora
posjedovati, a klju¢na je njegova uvjezbanost za postupke koje se poduzima u slucaju nesrece.

Najgori su oni koji pojma nemaju.

4.1.1.2. Nepridrzavanje propisanih mjera u radu s kemikalijama

Sve mjere propisane za rad s nekom kemi-
kalijom moraju biti na radnom mjestu jasno istaknute
1 njih se mora pridrzavati. U uputama pise kako se
radnik zasti¢uje od djelovanja kemikalije, ali takoder
mora pisati i to koje opce tehnoloske mjere valja pri-
mijeniti pri radu da ne dode do nesrec¢e (npr. odrzava-
nje radne temperature nekog kemijskog procesa, brzi-
na dodavanja kemikalija u reakcijsku posudu, zabrana
mijeSanja nekih kemikalija s vodom, zabrana voznje u
neprikladnim meteoroloSkim uvjetima itd.). Zanimlji-
vo je da je nepridrzavanje mjera za rad s kemikalija-
Pusenje je opasno za zdravlje ma nakon neznanja naj¢es¢i uzrok kemijskoj nesreci i

zbog toga se na tom podruc¢ju moze napraviti najvise
na sprjecavanju nesrece. Na nepropisan rad jednog radnika mora upozoriti svaki drugi rad-
nik, jer inace odgovara za eventualnu nesrecu s kemikalijama izazvanu neprofesionalnim
radom drugoga.

4.1.1.3. Nepridrzavanje plana djelovanja za slucaj nesrece

Kada ve¢ nastupi prijetnja da ¢e se stvari odvijati prema kemijskoj nesreci ili katas-
trofi, izrazito je vazno ne praviti pogreske. No, ¢ovjek u takvoj situaciji nema puno vremena
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razmisljati, a javlja se takoder panika, pa onda lako dode do
pogresnih odluka. Zato je izrazito vazno slijediti plan inter-
vencija za slu€aj nesrece i on mora biti na raspolaganju radni-
ku. Isto tako je vazno da radnik dobro poznaje plan i da zna
koja je njegova uloga u planu, o ¢emu ¢e biti jos rijeci kasni-
je. Naravno da planom nije moguce predvidjeti sve moguce
scenarije razvoja dogadaja koji mogu krenuti posve nepred-
videnim tijekom, ali se ra¢una da ¢e se u takvim slucajevi-
ma bolje snac¢i osoba Skolovana za rad s kemikalijama, koja
poznaje dobro radni proces te koja je trenirana za primjenu Pa se ti sad snadi

plana intervencije za slucaj nesrece. Opet je, dakle, edukacija

izrazito vazna. Uz naprijed spomenuto vazno je stalno vjezbanje, jer se tek na taj nacin otkri-
vaju moguce pogreske u intervenciji i popravlja osnovni dokument. Bez uvjezbavanja mozemo
oc¢ekivati pogreske kad se nesreca dogodi i povecanje njezinih teskih posljedica.

4.1.1.4. Drugi ¢imbenici

Konac¢no, drugi ¢imbenici mogu onesposobiti radnika za donosenje ispravne odlu-
ke, kao npr. privremena fizi¢ka ili psihicka nesposobnost uzrokovana bilo kojim ¢imbenikom
(npr. pijanstvo na poslu, umor i sl.). O tome gotovo da ne bi trebalo govoriti, jer je regulirano
brojnim zakonima. Medutim, mozda bi koju rije¢ ipak trebalo progovoriti o strahu i panici.
Strah od kemikalije kojom radnik rukuje moze biti dobar motiv za korektno ponasanje glede
postivanja propisa o radu s kemikalijom, ali je loSe kada
to prijede u paniku. To se koji puta dogada i pri normal-
nom radu, kada upravo zbog razvijene panike radnik ni-
je u stanju obaviti sve nuzne poslove sprjecavanja nesre-
¢e. U casu kada prijeti oslobadanje kemikalije odnosno
kada u procesu rada dode do pogreske izrazito je vazno
sacuvati prisebnost duha i slijediti plan intervencije kod
kemijske nesrece. To ¢e biti toliko lakSe uciniti koliko je
radnik bolje skolovan o kemikaliji i koliko je bolje utre-
niran izvrsavati plan.

Nama nitko niSta ne moze.

4.1.2. TEHNOLOSKA POGRESKA

Tehnoloska pogreska je po ucestalosti drugi uzrok pojavnosti kemijskih nesreca i ka-
tastrofa, iako bi se moglo re¢i da je i tu vazan ljudski ¢imbenik. Zakonom i uputama o radu
za svaku kemikaliju i svaki proces predvida se uporaba ispravnih alata ili strojeva te njihov
neprestani nadzor. Nesreca se najces¢e dogada zbog tehnicke neispravnosti, koja nije opazena
radi aljkavog nadzora, pa je i opet u pitanju ljudski ¢imbenik. Iznenadne nesrece zbog nepred-
vidivog tehnickog kvara puno su rjede, ali predstavljaju problem upravo zato §to su neoceki-
vane i Cesto ¢ak nisu predvidene planom intervencija za slu¢aj kemijske nesre¢e. Tvrtka mora
postivati pravila o servisiranju i nadzoru, jer time smanjuje ucestalost nesreca. Prije desetak
godina biljeZzene su ucestale nesrece na klornim stanicama zbog otkazivanje ventila ili otpa-
danja dna spremnika, a od kada su uvedene stroge mjere nadzora i od kad se ne prima na pu-
njenje spremnik kod kojeg se sumnja na bilo kakvo oStecenje, nema vise nesreca s ispustanjem
klora. Jednostavno!
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4.1.3. DRUGI RAZLOZI NESRECA

Naravno da kemijsku nesre¢u mogu izazvati razli¢iti predvidivi i nepredvidivi vanj-
ski ¢imbenici ili mogu uzrokovati pogorsanje njezinih posljedica. Najces¢i takvi ¢imbenici
su prirodne pojave kao potresi, poplave, snazno nevrijeme itd. i na njih naprosto nije moguce
djelovati, ali se pri projektiranju i gradnji objekata njih svakako mora uzeti u obzir. Koliko
je tesko predvidjeti djelovanje razlicitih neo¢ekivanih ¢imbenika, neka pokaze slucaj potpu-

nog zakazivanja sustava komunikacije s potr

I

e S
. AT ey

ebnim sluzbama kod jedne nesre¢e u Engleskoj,
kada je zbog gustog dima iz jednog postrojenja
uspaniceno pucanstvo toliko nazivalo sve mogu-
¢e gradske 1 pokrajinske sluzbe da je doSlo do
sloma telefonskog sustava cijelog podrucja. Kod
nas je najvise nesre¢a s kemikalijama bilo uz-
rokovano ratnim djelovanjima neprijatelja, po-
sebno 1991. godine. U takvim okolnostima malo
se moglo napraviti na sprjeCavanju nesreca, a ni
budu¢nost nam nije sigurna zbog mogucih tero-
ristickih napada na osjetljive objekte, pa se tome
treba prilagoditi.

4.2. KLJUCNA PODRUCJA RADA KOD KEMIJSKIH NESRECA

Tri su klju¢na podrucja rada vezana za kemijske nesrece, tj.:

— sprjecavanje,
— djelovanje kod pojave nesrece,
— uklanjanje posljedica.

U daljnjem tekstu bit ¢e rijeci o tome kakva je uloga radnika i na §to mora misliti kako
bi sprijecio kemijsku nesrecu, djelovao u slucaju njezine pojave te obavio korektno uklanjanje

njezinih posljedica.

4.2.1. SPRJECAVANJE NESRECA

Kroz cijeli ovaj udzbenik, ukljucujuci i uvod pog-
lavlja o nesre¢ama, provlaci se ista misao, tj. da je najvaznije ¢ —=
sprijediti nesreéu i da uspjeh neée izostati ukoliko se prim-  [#H SARSENOE
jenjuju sva znanja stecena na tecajevima Skolovanja za rad s | LESMNE WANI I
kemikalijama te se poStuju svi propisi o rukovanju s njima.

Radnik u tom ima slijede¢e obveze:

— redovito pohadati teCajeve za rad s kemikalijama te
posebne tecCajeve o sprjecavanju nesrece u vlastitoj

tvrtki,

— trenirati postupke za slucaj nesrece prema lokal-
nom planu intervencija za slucaj kemijske nesrece

(dakle uvjezbavanje),

— pridrzavati se svih pisanih uputa o radu s kemikali-

jama,

T
i

LI DAMA DA SE
LOBLIE MALD

Neovlastenima ulaz zabranjen!
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— pridrzavati se svih pisanih uputa o procesu kojeg obavlja ukljucujué¢i nadzor nad op-
remom koju koristi u radu,

— odrZzavati i upotrebljavati sva propisana zastitna sredstva,

— nadzirati da li su mu pri ruci na radnom mjestu ispravna sredstva za pruZanje prve
pomodi,

— redovito obavljati sve propisane zdravstvene preglede.

O svemu prije spomenutom bilo je puno govora, pa gotovo da ne bi trebalo detaljnije
objasnjavati ranije navedene obveze radnika. Neke od tih obveza su propisane hrvatskim za-
konima i moraju se poStivati pod prijetnjom kazne. Kada se govori o Skolovanju, onda posebno
valja istaknuti vaznost poznavanja kemikalije s kojom se radi i procesa u kojem se ona upot-
rebljava. Onda ¢e biti znatno lakSe shvatiti vaznost stalnog uvjezbavanja postupaka za slucaj
kemijske nesrece. Plan za hitne intervencije mora
obuhvatiti jednostavnim jezikom hitne mjere ko-
je se mora poduzeti ukljucujuéi i njihov redoslijed.
Bez obzira na postupke i njihov redoslijed uvijek
se na prvo mjesto stavlja primjena zastitne opreme,
jer bez zastite Covjek nije u stanju i mogucnosti po-
duzeti druge nuzne korake. Kakve ¢e mjere trebati
poduzeti u pojedina¢nom slucaju ovisi o kemikaliji
1 procesu u kojem se ona koristi. Nekada ¢e to bi-
ti isklju¢ivanje svih izvora energije u sustavu, gdje
prijeti opasnost od oslobadanja kemikalije ili zatvaranje odredenih ventila, dok ¢e u drugim
slu¢ajevima biti nuzno uciniti neku drugu stvar koja ¢e ovisiti o pisanim uputama. Npr., kod
prijevoza opasnih tereta u vecini slucajeva ¢e trebati zaustaviti prijevozno sredstvo uz poduzi-
manje zakonom predvidenih mjera zaStite drugih sudionika u prometu, pucanstva, okolisa ili
materijalnih i kulturnih dobara. Medutim, moze se lako dogoditi da zaustavljanje u trenutku
opaZanja da prijeti nesre¢a nije mudro, jer ugroza postaje manja ako se prijevozno sredstvo
udalji barem malo iz jako rizicnog podrucja.

Uvjezbavanje glavu spasaval

4.2.2. DJELOVANJE U SLUCAJU POJAVE NESRECE

Kao sto je ve¢ vise puta naglasavano, tijek
dogadaja u kemijskoj nesre¢i ne mora slijediti pret-
postavke dane u planu intervencije kod kemijske
nesrece. Uvijek ¢e se u praksi stvari odvijati dru-
gacije zbog brojnih razloga, a posebno zato jer se
sve ¢imbenike s utjecajem na nesrecu naprosto ne
moze predvidjeti. Medutim, dobar plan ¢e dati okvi-
re djelovanja, a najvaznije je upravo djelovanje rad-
nika u prvim trenucima nakon $to nesreca nastupi.
U prvim minutama nakon nesre¢e obi¢no se moze
najvise napraviti na sprjecavanju povecanja opsega
njezinih posljedica, pa je zato najvaznije kako ¢e postupati radnici na mjestu gdje se ona dogo-
dila. Specijalne ekipe za intervencije kod kemijskih nesreca stizu u trenutku kada je ili sve rije-
Seno ili su potrebna golema zalaganja i upotreba specijalnih naprava i sredstava da se dogadaj
lokalizira. Zato je toliko vazno stalno uvjezbavati radnike na sprjecavanju kemijskih nesrec¢a
ili zurnom djelovanju u prvim trenucima nakon pojave nesre¢e odnosno realne opasnosti da ¢e
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se ona dogoditi. I opet valja naglasiti kako je vazno sacuvati hladnu glavu i ne dopustiti panici
da nadvlada. To ¢e biti lakSe uciniti ako radnik prvenstveno misli na svoju vlastitu zastitu, jer
nezasti¢en radnik kod kemijske nesrece prvi stradava i onda vise nema koga da obavi neop-
hodno potrebne mjere predvidene planom.

4.2.2.1. Primjer za plan djelovanja u sluc¢aju
kemijske nesrece

Plan intervencije moze predvidati razlicite
scenarije 1 sve ih treba uvjezbavati, jer se na terenu
moze dogoditi svasta. Neka kao primjer posluzi stvar-
ni dogadaj prevrtanja cisterne napunjene jednom ke-
mikalijom tako da se izvrnula na stranu i pokrila sve
ventile za pretakanje kemikalije. Vatrogasci, koji su Nisam ni ja zaduZen za lopatu.
dosli pretociti kemikaliju, nisu imali iskustva iz uv-
jezbavanja za takav slucaj, s obzirom da je njihov plan predvidao pretakanje iz cisterne koja
stoji na cesti 1 gori ili iz nje curi kemikalija, pa se moralo improvizirati. Plan intervencije mora
predvidjeti nekoliko izrazito vaznih stvari kao §to su:

— nacin zasStite radnika koji su se nasli na mjes-
tu nesrece ukljucujudi vrste sredstava zastite,

— lokalizaciju nesrec¢e ili barem usporavanje
1 ublazavanje njezinih mogucih posljedica
(npr. zatvaranje ventila, isklju¢ivanje struje,
hladenje nekog pregrijanog spremnika, gase-
nje pozara kad je dopusteno itd.),

— iskljuc¢ivanje svih rizicnih ¢imbenika sa stra-
ne koji bi mogli utjecati na povecanje opsega
nesrece (npr. uklanjanje drugih kemikalija
koje bi mogle povecati opseg nesrece, gase-
nje pozara koji bi mogao dohvatiti spremnike
s potencijalno opasnom kemikalijom),

— nacin izvjeS¢ivanja odgovornih osoba iz poduzeca te
sluzbi 1 tijela zaduzenih za intervenciju kod pojave ke-
mijske nesre¢e (npr. redoslijed pozivanja, sredstva koja
se koriste za ostvarenje komunikacije, popis podataka
koje treba proslijediti takvim osobama odnosno tijelima
1 sluzbama itd.),

— nacin pruzanja zurne pomo¢i otrovnima ili ozlijedenima
te nacin njihove evakuacije na sigurno mjesto te upute o
tome Sto od podataka i/ili lijekova odnosno protuotrov
treba dostaviti lije¢nicima,

— nacin obavje$¢ivanja pucanstva o nesreci 1 njezinim mo-
gucim Stetnim posljedicama te uputa o ponasanju (npr.
upozorenje o potrebi evakuacije ili pak odlaska u herme-
tizirane prostorije),

— postupci lokalizacije nesrece ukljucujuéi popis sredstava
1 opreme koje treba primijeniti,

— svi drugi podaci za koje se smatra da su vazni u pojedi- Lopat i pijesak ogu
na¢nom slucaju. rijesiti velik broj problema.
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Izrazito su vazni odnosi s javnosc¢u i njih se mora detaljno pripremiti. S jedne strane,
ljudi vrlo rado gledaju nesrece i na takvim mjestima se hrpimice okupljaju dovode¢i ¢ak malu
djecu da $to bolje vide dogadaje. O razini opasnosti ne znaju nista, a ipak se izlazu kemikali-
jama. Drugi problem je komunikacija s gradanima putem sredstava javnog priop¢avanja. Gra-
dani nestrpljivo o¢ekuju podatke, a oni sporo stizu do onih koji trebaju izvjestavati o njoj, pa
se nerijetko ljudima govore neprovjerene, pa zato ¢esto krive informacije.

Gledaj sine kako se lijepo dimi!

Nista se ne plaSite dragi gledatelji. Sve
je pod kontrolom.

4.2.3. UKLANJANJE POSLJEDICA KEMIJSKE NESRECE

Vodeni sprej rjieSava mnoge probleme.

— lijecenje otrovnih ili ozlijedenih,

— analiza dogadaja,

Posljedice kemijske nes-
rece ovise o tome koliko se us-
pjesno djelovalo pri njezinoj poja-
vi, pogotovo u prvim trenucima.
Te posljedice se prvenstveno og-
ledaju na zdravlju ljudi, Stetama u
okoliSu te na materijalnim 1 kul-
turnim dobrima. Obi¢no je ukla-
njanje posljedica nesrece izrazito
skupo 1 dugotrajno tako da cijena
prelazi naveliko vrijednost kemi-
kalija 1 imovine poduzeca koja su
uzrokovala nesrecu. Poslovi koje
obvezno valja obaviti nakon ke-
mijske nesrece su:

— dugotrajno pracenje zdravlja svih koji su bili izlozeni kemikaliji,
— utvrdivanje Steta u okoliSu te na materijalnim 1 kulturnim dobrima,
— uklanjanje posljedica u okoliSu te na materijalnim 1 kulturnim dobrima,

— dugotrajno prac¢enje kemikalije u okolisu.

4.2.3.1. Analiza dogadaja

Radnici koji su sudjelovali u zbrinjavanju kemijske nesrece nece biti ukljuceni u sve
spomenute poslove, ali kod nekih je njihova pomoc¢ ili sudjelovanje izrazito vazno. To se sva-
kako odnosi na analizu dogadaja, gdje je svaki podatak dobiven od neposrednog svjedoka
izrazito dragocjen za buduénost. Nema kemijske ili druge nesrece u kojoj se ne rade pogreske
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ili vuce poteze koje je kasnije tes-
ko objasniti nekome tko uopce nije
bio na terenu. Zbog toga je izrazito
vazno prikupiti sve podatke o raz-
voju dogadaja, o mjerama koje su
poduzete i njihovim rezultatima.
Tako se stjeCu dragocjena sazna-
nja, koja ¢e jednom u buduénosti
nekome dobro do¢i kada se nade u
sli¢noj situaciji.

s i
L

A,

U,

7/

A
V7

Nemojte samo pretjerati u analizi!

4.2.3.2. Pracenje zdravlja ljudi

Pracenje ljudskog zdravlja intenzivira se nakon nesrece i obavlja kroz dugi niz godi-
na. Stetne posljedice na ljudski organizam ne moraju se javiti neposredno poslije nesreée nego
godinama nakon toga. lako je praéenje zdravlja izlozenih osoba dugotrajno i skupo te naporno
za lijeCnika i izlozenog radnika, ono daje garancije da ¢e se rijetki i/ili kasni Stetni u¢inak na
vrijeme opaziti i onda lijeciti. Danas najc¢esc¢e troskovi prac¢enja zdravlja izloZenih osoba pada-
ju na teret drzave, jer krivac naprosto nije u stanju pokriti troskove niti su osiguravajuca drus-
tva spremna preuzeti takve rizike na sebe. Zbog toga opet valja naglasiti kako je najjeftiniji
nacin sprijeciti kemijsku nesrecu.

4.2.3.3. Pracenje kemikalije u okolisu

Sto se ti¢e praéenja kretanja kemikalije kroz okoli§, ono je vazno i opet radi zastite
pucanstva s prebivanjem blizu podrucja nesrece. Kemikalija koja je tijekom nesrece dospjela u
okolis rasporeduje se kroz njega nekom zakonito$¢u ovis-
nom o njezinim svojstvima i svojstvima lokalnog okolisa,
ali uvijek na kraju dospijeva do ljudskog organizma preko
oneciS¢enih namirnica ili vode. Tako se moZze dogoditi da
1 godinama nakon nesrece okoli§ ostaje opasan i potenci-
jalni izvor otrovanja pucanstva. Poslovi pracenja kemika-
lije kroz okoli§ izrazito su skupi, jos je skuplje uklanjati
kemikaliju iz okoliSa, a troSkovi su obi¢no daleko skuplji
nego je cijena poduzeca koje je prouzrokovalo nesrecu.
Onda odista izgleda najjeftinije 1 najsigurnije sprjecavati
nesre¢u svim onim postupcima koje predvida hrvatsko i
europsko zakonodavstvo.

Dobar nadzor je od sveg najvazniji.
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5.  DEKONTAMINACIJA I PRVA POMOC KOD
IZ1LAGANJA KEMIKALIJAMA

Postupak uklanjanja opasnih kemikalija s mjesta ap-
sorpcije (dekontaminacija) nuzno je primijeniti kada mjere
zastite nisu bile ucinkovite. Treba posebno naglasiti kako se
uklanjanjem opasnih kemikalija s mjesta apsorpcije nikada ne
moze posve sprijeciti njen ulazak u organizam, pa je onda bo-
lje primijeniti prije spomenuti na¢in, odnosno koristiti sredstva
zastite. U ovom odlomku ¢e biti rijeci o nac¢inima uklanjanja
opasnih kemikalija s tri potencijalna mjesta apsorpcije: iz pro-
bavnog sustava, s koze i kod ulaska u organizam preko dis-
nih puteva. I jos nesto. Uklanjanje opasnih kemikalija s mjesta
apsorpcije ne obavlja se samo radi sprjecavanja apsorpcije nego i zbog sprje¢avanja lokalnog
djelovanja kemikalija, posebno kod agresivnih kemikalija i opéenito nadrazujucih kemikalija.

5.1. OPCE UPUTE KOD SVIH IZLAGANJA KEMIKALIJAMA

Svaki dodir s koZzom ili unos kemikalija u probavni ili diSni sustav moze dovesti do
nezeljenih posljedica. Zato je vrlo bitno pravovremeno i na pravilan nacin poduzeti mjere kako
se toj kemikaliji ne bi dozvolilo Stetno djelovanje. Ukoliko se osoba nalazi u prostoru u kojem
je doslo do nesrece ili tek treba uci u taj prostor potrebno je precizno slijediti upute. Nisu rijetki
slucajevi otrovanja zbog nepostivanja uputa o koristenju zastitne opreme prije ulaska u konta-
minirane prostore. To je ponekad teSko kontrolirati kada su nastradale bliske ili drage osobe.
Onda se bas 1 ne razmislja. Zato je itekako vazno poznavati osnovne postupke pri nesre¢ama,
a posebice postupke dekontaminacije i pruzanja prve pomoci.

5.1.1. KAKO SE TREBA PONASATI PRI NESRECI?

Prvo uporabiti sva sredstva osobne zastite.

Ne ulaziti u onecis¢eno podrucje bez sredstava zastite.
Sto prije obaviti dekontaminaciju.

Pomo¢i drugim ozlijedenima.

B =

5.1.2. KAKO POMOCI OSOBI KOJA JE BEZ SVIJESTI?

1. Nakon iznoSenja iz oneciS¢enog prostora staviti ozlijedenog u stabilni bo¢ni polozaj i
ocistiti mu usnu Supljinu od ¢vrstih predmeta.

2. Provjeriti vitalne funkcije i nakon toga postupiti prema posebnim uputama za raz-
licite vrste izloZenosti opasnim kemikalijama.

5.1.3. KAKO POMOCI OSOBI KOJOJ JE OTKAZALA NEKA VITALNA
FUNKCIJA?

1. Nakon iznoSenja iz onec¢iS¢enog prostora provjeriti vitalne funkcije.
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5.1.4.

5.1.5.

Ako ozlijedena osoba ne diSe ocistiti joj usnu Supljinu i
primijeniti umjetno disanje sve dok ona ne po¢ne disati.

U slucaju zastoja srca i ako osoba ne diSe, obavljati masi-
ranje srca i primjenjivati umjetno disanje naizmjence.

STO TREBA STROGO POSTIVATI KOD
PREBACIVANJA U ZDRAVSTVENU USTANOVU?

Ni jedna kontaminirana osoba ili kontaminirani predmet
ne smije se unijeti u vozilo hitne pomoc¢i niti smije uci u
zdravstvenu ustanovu.

Uvijek se prvo prebacuje u zdravstvenu ustanovu teze
ozlijedene, tj. osobe Ciji su zdravlje ili zivot teZe ugroze-
ni, pa se tek onda prebacuje lakse ozlijedene.
Nedopustivo je do¢i u zdravstvenu ustanovu bez poda-
taka propisanih opéom uputom o obveznim podacima i
stvarima koje treba predati lijecniku.
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STO SE MORA DOSTAVITI U ZDRAVSTVENU USTANOVU?

Izrazito je vazno klini¢aru u zdravstvenoj ustanovi omoguciti jednostavnu i brzu di-
jagnostiku te pruzanje pomoci bolesniku. Glavni problem je u tome §to klini¢ar obi¢no ne poz-
na veliki broj trgovackih naziva kemikalija, a ne moZe poznavati
niti sve kemikalije i njihova svojstva te nacine lijeCenja otrovanog
svim moguc¢im otrovima. Zbog toga je nuzno dostaviti:

prate¢u dokumentaciju opasne kemikalije (sigurnosno-
tehnicki list, deklaraciju, upute o pruzanju prve pomoci
itd.), gdje je dan i sastav proizvoda,

ambalazu jedini¢nog pakiranja kemikalije, Sto ukljucuje
simbole 1 oznake za opasne kemikalije,

podatak o nacinu kako je kemikalija dospjela u organi-
zam,

podatak o pribliznoj koli¢ini kemikalije kojoj je radnik bio izlozen (koli¢ina proguta-
ne kemikalije, veli¢ina povrsine koze izlozene kemikaliji, koncentracija kemikalije u
udisanom zraku i vrijeme provedeno u takvoj atmosferi itd.),
podatke o postupcima koji su bili primijenjeni pri pruzanju prve pomoc¢i na radnom

mjestu,
druge podatke koje lije¢nik zatrazi,

specificna sredstva iz kutije prve pomo¢i koji su predvidena za slucaj otrovanja od-
redenom kemikalijom, a nisu uobic¢ajena u medicinskoj praksi.

Korisno je ako se s otrovanom osobom u zdravstvenu ustanovu uputi radnik koji je
bio nazocan dogadaju ili barem pruzanju prve pomoc¢i, jer ¢esto puta podaci dobiveni od njega
mogu biti dragocjeni. I opet valja ponoviti te posebno naglasiti da svi koji dolaze u zdravstvenu
ustanovu, ukljucujuci bolnicare iz vozila hitne pomo¢i, moraju misliti na nuznost dekontami-
nacije svih ljudi i predmeta koji su boravili na mjestu dogadaja jer se na to precesto zaboravlja.

62



5.2. UKLANJANJE OPASNIH KEMIKALIJA S KOZE ILI
SLUZNICA

U pravilu je uklanjanje kemikalija s koZe i sluznica oka krajnje jednostavno i lako
provedivo, pa u svakoj ustanovi, gdje se radi s opasnim kemikalijama valja osigurati uvjete za
taj postupak. Vrlo su rijetki specifi¢ni slucajevi kada se koriste neuobicajeni nacini uklanjanja
opasnih kemikalija (dekontaminacija), ali onda oni moraju biti opisani u prate¢oj dokumenta-
ciji kemikalija.

5.2.1. STO UCINITI PRVO?

Prva i osnovna stvar koju valja napraviti kada je rad-
nik poprskan ili poliven kemikalijom jest skidanje zaStitne
odjece i obuce. To ¢e se naravno uciniti izvan kontaminirane
zone, ali na najblizem moguc¢em mjestu. Nakon toga Sto prije
pristupiti pranju teku¢om vodom. Za te svrhe se uz prostorije s
opasnim tekuéinama ili prascima obvezno mora montirati tus
s jednostavnim na¢inom ukljuc¢ivanja protoka vode i s dobrim
odvodom prljave vode. Ispiranje se obavlja uz obilne koli¢ine
tekuéine 1 Sto je moguce dulje. Smatra se da je potrebno barem
15 min intenzivnog tusiranja prije nego se polivena osoba uputi
lije¢niku. U nekim sluc¢ajevima dobro je koristiti kod pranja posebna sredstva, kao npr. alkalne
sapune u slu¢ajevima kemikalija koji se pri takvim uvjetima raspadaju (npr. neki organofosfor-
ni spojevi). Kod dekontaminacije tusiranjem odnosno pod mlazom vode valja obvezno obaviti
1 ispiranje kemikalija iz o¢iju, gdje Stete zbog osjetljivih sluznica mogu biti izrazito velike.
Nakon obavljene dekontaminacije valja s polivene osobe ukloniti visak vode upijanjem ¢istim
gazama ili slicnim materijalom. Ne primjenjivati apsolutno nikakva sredstva ili lijekove preko
koze (npr. kreme ili pudere) ili trljati kozu pri brisanju. Dekontaminiranu osobu se treba prek-
riti sterilnim gazama i u poluleze¢em polozaju hitno prebaciti u prvu zdravstvenu ustanovu,
gdje ¢e se obaviti sve daljnje pretrage i terapijski zahvati.

5.2.2. PRIRUCNA SREDSTVA ZA DEKONTAMINACIJU

U terenskim uvjetima pri planiranju rada s kemika-
lijama pravna osoba je duzna prirediti dovoljne koli¢ine vo-
de i1 sva sredstva za pruzanje prve pomoci. Dekontaminacija
se moze obavljati polijevanjem vodom uzetom iz bacve ili iz
povrsinske vode. Male koli¢ine kemikalija koje su poprska-
le izlozenu osobu po kozi mogu se ukloniti takvim tzv. pri-
ru¢nim sredstvima. Za upijanje kapljica kemikalija s koze mo-
gu posluziti obi¢ne papirnate maramice ili gaze. Kod toga se
koza nikako ne smije brisati ili trljati takvim sredstvima nego
se kemikalija skida s koze upijanjem. Nakon toga se papirna-
ta maramica ili gaza baca u plasticnu ili drugu vrecicu i za
daljnje upijanje uzima novi i Cisti materijal. Takva dekontaminacije je nedovoljna 1 Sto prije se
mora obaviti pranje vodom.
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5.2.3. PRVA POMOC

To je samo privremena dekontaminacija i sasvim nedostatna, pa se u kutijama za prvu
pomoc¢ Cesto nalaze joS 1 praskasti materijali (tzv. sorbensi) koji mogu biti 1 kemijski obradeni
za specificnu skupinu kemikalija (kao npr. alkalinizirani materijali za razgradnju organofos-
fata). Prasak se pospe po kozi na mjestu odakle je upijanjem uklonjena kemikalija i onda se
nakon nekoliko minuta ukloni puhanjem s koze. Postupak treba ponoviti i nakon toga poprska-
nu osobu (s koje je naravno uklonjena kontaminirana odjeca) valja hitno prebaciti do najblizeg
mjesta za obavljanje dekontaminacije pranjem vodom, da bi se nakon toga obavio prijevoz do
bolnice.

5.2.4. ISPIRANJE SLUZNICE

Oci i sluznice treba uvijek isprati pa makar postojala samo sumnja o tome da je kemi-
kalija dospjela u oko. Najbolje je dekontaminaciju o¢iju obavljati laganim mlazom tekuce vode.
Kod toga valja Cistim prstima razmaknuti kapke i izravno na oko usmjeriti lagani mlaz vode
ispiru¢i onoliko dugo koliko je propisano posebnom uputom za odredenu kemikaliju ili sku-
pinu kemikalija. Tako je, npr. kod nekih ke-
mikalija dovoljno i par minuta. Kod veéine
kemikalija je to 15-tak minuta. Ali konkret-
no kod kiselina je to 20 do 30 minuta, a kod
luzina ¢ak sat vremena. Ukoliko poprskana
osoba nije u stanju sama obavljati dekonta-
minaciju o¢iju, to ¢e uciniti njegov suradnik
pazec¢i na nekoliko vaznih koraka. Onaj koji
obavlja dekontaminaciju ne smije sam biti
kontaminiran, a posebno je vazno da su mu
Ciste ruke s kojima dolazi u dodir s ofima
ozlijedene osobe. Ako je ozlijedena osoba u
takvom stanju da ne moze stajati, postavlja
Ju se u lezeéi polozaj na leda i pazljivo mla-
zom ispire o¢i pazeci pri tome da voda curi iz oka niz obraz, a ne da se ispircima kontaminira
drugo oko. Na slican nacin se postupa kada u blizini nema tekuce vode. Tada ¢e se oci ispirati
malim koli¢inama vode koju se ukapava ili ulijeva u oko paze¢i da voda curi iz oka na obraz
a ne u drugo oko. Na sli¢an nacin se postupa i u slucaju kada je oko bilo iziritirano odnosno
izlozeno plinovitoj ili praskastoj kemikaliji (npr. kod izlaganja suzavcima). Bez obzira na bo-
love u o¢ima ili nekakav drugi oblik tegoba, ne smije se na oko primjenjivati nikakve lijekove
ili druga sredstva, a pogotovo je to opasno prije obavljene dekontaminacije. Nakon obavljene
dekontaminacije o€iju, treba ozlijedenog hitno transportirati u bolnicu. Preko zatvorenih ociju
moze mu se staviti sterilnu gazu tek da se ne napreze vid.

No da bi bilo lakSe obavljati dekontaminaciju dobro je poznavati op¢e upute koje go-
vore o pruzanju prve pomo¢i kod izlaganja kemikalijama preko koze i sluznica.

5.2.5. KRATKE UPUTE ZA DEKONTAMINACIJU KOZE I OC1JU

5.2.5.1. Kako sam sebi pomo¢i kod polijevanja kemikalijom?

1. Odmah oti¢i iz oneciS¢enog podrucja.
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5.2.5.2.

Skinuti §to brze na ¢istom mjestu odjecu i obucu.

Stati pod tu$ 1 prati se najmanje onoliko dugo koliko je
propisano posebnom uputom za tu kemikaliju ili skupinu
kemikalija. Ispirati i o€i (vidjeti posebnu uputu), ¢ak ako
nisu poprskane, ali dobro oprati ruke prije nego se dira
oCl.

Po zavrSetku pranja ne brisati se trljanjem nego upijanjem
ru¢nikom, stani¢evinom ili gazom. Bolje ostati mokar
nego uklanjati vodu trljanjem.

Ne koristiti nikakve kreme ili teku¢ine za mazanje ozli-
jedenih mjesta.

Uz pomo¢ neozlijedenih osoba obuc¢i ¢istu odjecu ili, ako
to nije moguce, samo se ogrnuti ¢istim platnenim odjev-
nim predmetima, npr. plahtom ili gazama.

Pripremiti i ponijeti sa sobom sve $to je propisano nositi lije¢niku.
Potraziti lije¢ni¢ku pomo¢. Pri prijevozu netko mora biti u pratnji za svaki slucaj.

Predati lijecniku svu raspolozivu dokumentaciju o kemikaliji te mu dati sve podatke
o dogadaju 1 ozlijedenoj osobi.

Kako si pomo¢i u terenskim uvjetima kada ste poliveni kemikalijom, a nema
tekuce vode?

Brzo se udaljiti iz oneciS¢enog podrucja.
Sto prije skinuti sa sebe odjecu, a prvenstveno onu koja je
jako kontaminirana.

Ne obazirati se na kvalitetu vode pripremljene u spremni-
cima za sluc¢aj nesrece ili bilo koje vode stajacice odnosno
tekucice nego je koristiti za dekontaminaciju.

Uzeti bilo kakvom kemijski ¢istom posudom vodu i poli-
jevati se ne Stedec¢i vodu. Neka polijevanje traje najmanje
onoliko dugo koliko je propisano posebnom uputom za tu
kemikaliju ili skupinu kemikalija. Ukoliko se radi o vodi
stajacici ili rijeci, u¢i u vodu 1 ispirati sa sebe kemikaliju
pri ¢emu treba biti pozoran s mjestima tezih opeklina.
Samo u slu¢aju kada nema u blizini vode ili ne postoje
dovoljne koli¢ine, koristiti priru¢na sredstva za uklanja-
nje kemikalija, kao §to su papirnate maramice, gaze 1 slicni kemijski ¢isti materijali
prikladni za upijanje. Pri tome ne trljati nego tekucinu upijati. Ako postoje u kutiji s
prvom pomo¢i praskasti sorbensi namijenjeni dekontaminaciji koristiti ih nakon upi-
janja prije spomenutim materijalima. Propisnu dekontaminaciju valja obaviti Sto je
prije moguce.

Ne oblaciti nakon privremene ili propisne dokumentacije ni jedan kontaminirani od-
jevni predmet, pa makar nemali §to obuci na sebe.

Hitno potraziti pomo¢ za prebacivanje u bolnicu, a nastojati ponijeti sa sobom sve $to
je pripisano nositi lije¢niku prema opéim uputama.
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5.2.5.3.
1.

5.2.5.4.

Sto udiniti kad vam je kemikalija prsnula u o&i?

Brzo napustiti onecis¢eni prostor i otici
do prve slavine ili do fontane za piti vodu.
Na slavinama treba biti nataknuta gume-
na ili plasti¢na cijev koju se moze saviti i
mlaz uperiti u oko. Ako niste u stanju to
uciniti sami, traziti pomo¢ svojih bliznjih.
Oprati prvo ruke.

Rasiriti palcem i1 kaziprstom kapke i upe-
riti mlaz vode u oko. Ako su poprskana
oba oka prati ih naizmjence, u pocetku
ceS¢e usmjeravati mlaz iz jednog oka u
drugo, a kasnije po minutu svako od njih,
a ukupno svako oko treba ispirati najmanje onoliko dugo koliko je propisano poseb-
nom uputom za tu kemikaliju ili skupinu kemikalija. Ako na slavinu nije nataknuto
savitljivo crijevo za usmjeravanje mlaza, le¢i ispod slavine ili kleknuti i zabacujuéi
glavu tako da iz slavine voda curi ravno u o¢i.

Po zavrSetku ispiranja ne smije se mazati oko nikakvim kremama ili dokapavati u oko
bilo kakve lijekove.

Zatraziti od drugih osoba hitno prebacivanje okulisti odnosno zatraZiti telefonski do-
lazak hitne pomoc¢i.

Pripremiti sve §to je posebnom uputom odredeno da treba nositi lijeniku.

Tijekom prijevoza prebaciti Cistu gazu ili stanicevinu preko o€iju 1 zazmiriti kako bi
$to manje naprezali oc€i.

Lije¢niku predati svu raspolozivu dokumentaciju o kemikaliji te mu dati sve podatke
o dogadaju i ozlijedenoj osobi.

Sto udiniti kod prskanja opasnih kemikalija u oko kod terenskih uvjeta?

Maknuti se Sto je prije moguce s oneciS¢enog mjesta.

Ako ste u stanju sami sebi pomoci ili ako vam nema tko drugi pomo¢i potrazite posu-
du s ve¢om koli¢inom vode ili povrsinsku vodu te zaronite glavu tako da su vam oci
u vodi a nos i usta izvan nje. Intenzivno trepc¢ite kapcima otvarajuci ih Sirom 1 opet
stiS¢uci, a mozete Siriti kapke Cistim prstima. Kada je posuda premala, promijenite
vodu i opet uronite glavu ponavljajuéi postupak treptanja. Perite oci na taj nacin ba-
rem onoliko dugo koliko je propisano posebnom uputom za tu kemikaliju ili skupinu
kemikalija.

Ne primjenjivati nikakve kreme ili masti niti bilo kakve druge lijekove.

Zatraziti hitno pomo¢ pri prijevozu na okulistiku, ali ponijeti sa sobom sve pred-
videno uputom o podacima i stvarima koje treba odnijeti lijecniku.

Kako pomo¢i drugoj osobi kod polijevanja opasnom kemikalijom?

Hitro iznijeti ozlijedenu osobu iz oneciS¢enog prostora.

Skinuti svu odjecu i obucu.

Ako je ozlijedena osoba bez svijesti ili su ugrozene vitalne funkcije postupiti prema
uputi za takve slucajeve.
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10.

5.2.5.6.

5.2.5.7.

—_

TusSirati ili mlazom prati ozlijedenu osobu
barem onoliko dugo koliko je propisano
posebnom uputom za tu kemikaliju ili sku-
pinu kemikalija smirujuci je i pazeci da se
grubim postupcima ne povecaju povrede ili
da voda ne ude u pluca.

Za svaki slucaj prati i1 o€i, ali prije toga op-
rati dobro vlastite ruke.

Ne brisati mokru kozu nego uklanjati vodu
upijanjem rucnikom, stani¢evinom ili ga-
zom.

Ne koristiti nikakve kreme ili masti, nego
ozlijedenog samo zaogrnuti Cistom plah-
tom ili stani¢evinom.

Pripremiti sve kako je predvideno uputom o tome Sto valja odnijeti lijecniku.

Hitno prevesti ozlijedenog u zdravstvenu ustanovu na dermatologiju uz stalnu pozor-
nost je li osoba pri svijesti. Ukoliko je osoba bez svijesti ili tijekom transporta izgubi
svijest odmabh je treba postaviti u stabilni bo¢ni polozaj.

Predati lije¢niku svu dokumentaciju te mu dati sve podatke o dogadaju i o ozli-
jedenom.

Kako pomoci polivenoj osobi ako je ona bez svijesti?

Iznijeti hitno ozlijedenu osobu iz onec¢is¢enog prostora i skinuti joj odjecu,

Ako osoba ne dise ili je doslo do zastoja srca, prvo uspostaviti vitalne funkcije.

Prati ozlijedenu osobu barem onoliko dugo koliko je propisano posebnom uputom za
tu kemikaliju ili skupinu kemikalija pod teku¢om vodom pazeéi pri tom na njezine
vitalne funkcije i sprjecavajuéi da joj voda ude u diSne puteve.

Obaviti dekontaminaciju ociju ¢istim rukama, ako je moguce istovremeno dok se
obavlja dekontaminacija tijela.

Stalno paze¢i na odrzavanje vitalnih funkcija upijanjem ukloniti visak vode s koze
ozlijedenog te ga ogrnuti ¢itom plahtom ili gazama.

Ne koristiti nikakve masti ili kreme za mazanje koze ili ociju.

Pripremiti sve §to je posebnom uputom odredeno da se nosi lijecniku.

Transportirati ozlijedenog u zdravstvenu ustanovu u stabilnom bo¢nom polozaju uz
stalnu skrb o vitalnim funkcijama.

Predati lije¢niku sve $to je odredeno posebnom uputom i dati mu podatke o dogadaju
1 ozlijedenoj osobi.

Kako pomo¢i osobi polivenoj opasnom kemikalijom u terenskim uvjetima bez
tekuce vode?

Izvesti polivenu osobu iz oneciS¢enog podrugja ili je iznijeti.

Skinuti svu odjecu, a kod osoba bez svijesti odnosno bez vitalnih funkcija postupiti
prema uputi o pruzanju prve pomoci.

Polijevati vodom (iz spremnika, rijeke, jezera ili mora) ozlijedenu osobu, a ako je
propisano za tu kemikaliju, primijeniti blagi sapun za ispiranje. Ne obazirati se na
kvalitetu vode. Prati barem onoliko dugo koliko je propisano posebnom uputom za
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5.2.5.8.

5.2.5.9.

tu kemikaliju ili skupinu kemikalija. Osoba u
pratnji ozlijedene osobe treba obaviti 1 vlastitu
dekontaminaciju.

Pokusati pronaéi Cistu odjecu ili neku drugu
tkaninu te obudi ili prekriti unesre¢enog, ali ni
u kojem slucaju ne koristiti odje¢u onecis¢enu
kemikalijom.

Prebaciti hitro ozlijedenu osobu do prvog li-
jecnika ili bolnice, bez obzira ima li ili nema
na sebi odjecu. Ponijeti sa sobom sve §to je pro-
pisano.

Dati lijecniku sve podatke o kemikaliji, do-
gadaju 1 ozlijedenoj osobi.

Kako pomoci osobi polivenoj opasnom kemikalijom u terenskim uvjetima bez
vode za dekontaminaciju?

Izvuéi unesreéenog s mjesta nesrece na ¢isto podrucje i skinuti mu hitno odjecu.

Ukoliko je osoba bez svijesti ili su ugrozene vitalne funkcije postupiti prema opéim
uputama za takve slucajeve.

Kemikaliju s koZe ukloniti upijanjem koriste¢i Ciste celulozne materijale npr. papirna-
te maramice, gazu i sl. Navu¢i Ciste rukavice prije dekontaminacije kako kemikalija
ne bi kroz sredstvo za upijanje dospjela na ruke osobe koja obavlja dekontaminaciju.

Ako postoje u kutiji prve pomo¢i specifi¢na sredstva za adsorpciju kemikalije treba ih
uporabiti.

Pronac¢i makar minimalne koli¢ine vode za ispiranje ociju i polivenih dijelova tijela
(npr. pitka voda, voéni sokovi i sl.). Nastojati ¢istim materijalima (celulozne marami-
ce, gaza ili Cista tkanina) upiti vodu s koze.

Hitno izvijestiti medicinske ekipe za hitnu pomo¢ o nesredi ili prevesti ozlijedenu
osobu do najblizeg mjesta za obavljanje detaljnije dekontaminacije.

Ponijeti lijecniku podatke 1 materijale naznacene u op¢im uputama.

Ispiranje ociju drugoj osobi teku¢om vodom

Sto prije iznijeti ili izvesti poprskanu osobu iz one¢is¢enog podrugja.

Ako je osoba pri svijesti postupiti kako piSe u posebnim uputama. Ako je istovremeno
ozlijedena osoba polivena agresivnom teku¢inom skinuti joj odje¢u i obavljati dekon-
taminaciju tusiranjem. Istovremeno obavljati dekontaminaciju o¢iju.

Ako je ozlijedena osoba sposobna stajati, obaviti dekontaminaciju uperivsi lagani
mlaz vode izravno u oko i pri tome dobro opranim rukama Siriti kapke ozlijedene
osobe. Ispirati naizmjence jedno pa drugo oko, tako da ispiranje traje minimalno
onoliko dugo koliko je propisano posebnom uputom za tu kemikaliju ili skupinu ke-
mikalija za svako oko.

U slucaju da se radi o dekontaminaciji osobe bez svijesti paziti pri ispiranju da voda
ne ude ozlijedenoj osobi u diSne puteve. Staviti ozlijedenu osobu na leda i pod blagim
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mlazom tekuce vode ispirati naizmjence oc€i tako da se tekucina iz ociju slijeva niz
obraze, a ne iz jednog u drugo oko.

5. Po zavrSetku ispiranja ne primjenjivati na oko nikakve masti ili otopine nego ozli-
jedenom stavi preko ociju Cistu gazu i transportiraj ga u bolnicu slijede¢i opce upute.

5.2.5.10.Ispiranje ociju drugoj osobi u terenskim uvjetima

1. Iznijeti ili izvuéi ozlijedenu osobu iz oneciS¢enog prostora.

2. U slucaju osobe bez svijesti ili bez vitalnih zivotnih funkcija postupiti prema poseb-
nim uputama.

3. Ako je ozlijedena osoba istovremeno polivena kemikalijom postupiti kako je opisano
za takav slucaj.

4. Kada je ozlijedena osoba u stanju hodati i razumije upute, natociti u vecu posudu
vode 1 objasniti joj kako treba uroniti gornji dio glave u vodu 1 intenzivno treptati kap-
cima radi ispiranja o¢iju od kemikalija.

5. U slucaju da poprskana osoba nije u stanju sama sebi pomoci, a pri svijesti je, izves-
ti je s mjesta nesrece do izvora vode i polegnuti na leda. Nakon paZljiva pranja ruku
uzeti u neku posudu vode i pazljivo lijevati u oko koje je rastvoreno palcem i kazipr-
stom. Pri tome paziti da se voda iz oka slijeva niz obraz, a ne u drugo oko. Ako su oba
oka poprskana prati ih naizmjence kroz barem 15 minuta svako. Uzimati posudom
vodu ne Stedeci je.

5.2.5.11. Posebna dekontaminacija kod kemikalija reaktivnih s vodom

Kod pojedinih kemikalija nije moguce koristiti vodu niti sredstva na bazi vode. Takve
kemikalije su npr. fosforov pentoksid koji u dodiru s vodom reagira burno izazivaju¢i vrlo tes-
ka ostecenja koze. Sli¢no je i s fostoksinom koji u dodiru s vodom razvija vrlo otrovni fosfin.
Kod takvih kemikalija vrijede posebna pravila dekontaminacije i potrebno je dobro prouciti
dokumentaciju za takve kemikalije prije poduzimanja bilo kakvih mjera dekontaminacije 1
pruZanja prve pomoci.

5.3. DISNI SUSTAV

Osoba koja je udisala plinove, pare, prasinu ili aerosolnu kemikaliju mora hitno na-
pustiti onecis¢enu atmosferu i izaéi na Cisti zrak. Pri tome odmah staviti zastitnu masku ili
primijeniti neko drugo priru¢no sredstvo (gaza ili maramica, jo$ ako su natopljeni vodom spri-
jecit ¢e prodor dobrog dijela kemikalija u di$ni sustav).
Iz kontaminiranog podrucja se izlazi laganim hodom,
a nikako tré¢anjem. Tréanje kao teski fizicki rad ubrza-
va disanje i ¢ini ga puno dubljim pa kemikalije prodiru
duboko u disni sustav ¢ak do alveola plu¢a gdje je ap-
sorpcija najopseznija. Ukoliko nije moguée lako napustiti
kontaminirani prostor zbog velike oneciS¢ene povrsine,
treba samo staviti zastitnu masku i ¢ekati evakuaciju. Sa-
ma dekontaminacija nakon iznoSenja unesre¢ene osobe iz oneciS¢ene atmosfere svodi se tek
na ¢iS¢enje sadrzaja nosne Supljine, a najveci problem predstavljaju oste¢enja sluznica disnih
puteva i pluca izazvana nadrazuju¢om kemikalijom, kada moze do¢i do gréenja pa i oticanja
dusnika i pluca. Vrlo ¢esto se zapravo nema Sto drugo uciniti osim transportirati ozlijedenog u
najblizu zdravstvenu ustanovu u poluleze¢em polozaju uz stalno smirivanje kako ne bi doslo
do panike. Uvijek treba pratiti upute o postupcima nakon izlaganja kemikalijama.
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5.3.1. STO CINITI NAKON IZLAGANJE KEMIKALIJAMA PREKO DISNIH
PUTEVA

1. Primijeniti sredstvo zastite diSnih puteva (zas-
titna polumaska, maska ili priru¢no sredstvo).

2. Sto prije oti¢i na ¢ist zrak, ali bez panike i pre-
velike potrosnje kisika.

3. Ako su ugaSene vitalne funkcije postupiti pre-
ma pravilima o ozivljavanju.

4. Kod osoba bez svijesti postupi prema uputama
za osobe bez svijesti.

5. Osobe koje su bile izlozene nadrazuju¢im ke-
mikalijama smiriti 1 postaviti u poluleze¢i po-
lozaj bez obzira imaju li izrazene simptome oS-
te¢enja sluznica diSnih puteva ili ne.

6. Pozvati hitnu pomo¢ ili organizirati prijevoz, a prije prijevoza prikupiti sve Sto se pre-
ma posebnoj uputi treba odnijeti lije¢niku.

7. Predati ozlijedenu osobu na intenzivnu skrb, a lije¢niku dati svu dokumentaciju o ke-
mikaliji te sve podatke o dogadaju i o ozlijedenom.

5.4. PROBAVNI SUSTAV

Upravo za probavni sustav vrijedi ¢injenica da je iz njega jako tesko ukloniti kemika-
liju, kada on u probavni sustav stigne gutanjem, a posebno tesko je ukloniti kemikaliju koja je
vec stigla u crijevo. Organizam se 1 sam brani od apsorpcije kemikalija s dva mehanizma, t;.
povracanjem i proljevom, koji su jako Cesti simptomi kod otrovanja. No, kod nekih kemikali-
ja uopce nije tako nego kemikalija izaziva npr. zatvor (konstipaciju) 1 time zna¢ajno usporava
praznjenje crijeva, Sto pak vodi povecanju opsega apsorpcije. Medicina primjenjuje razlicite
tehnike uklanjanja kemikalija iz organizma, ali uvijek ostaje pitanje tko smije uporabiti koju
od tih tehnika, odnosno kada je smije uporabiti. Neke od tehnika ¢e sigurno moc¢i primijeniti
sam radnik koji je progutao kemikaliju ili ¢e th mo¢i odnosno morati primijeniti njegov kolega
s posla odnosno odgovorna osoba, dok ¢e druge smjeti primijeniti samo klinicar ili odgovara-
juce Skolovan zdravstveni tehnicar. Najbolje je da se za svaku pojedina¢nu kemikaliju ili ba-
rem skupinu kemikalija s istim svojstvima takvi podaci nalaze u obveznoj uputu o postupcima
prve pomoci.

5.4.1. UKLANJANJE KEMIKALIJA 1Z PROBAVNOG
SUSTAVA

Na koje se sve nacine moze ukloniti kemikalija iz organiz-
ma? To su slijedece tehnike:
— izazivanje povracanja,
— ispiranje zeluca (prepusta se lijeCniku),
— primjena laksativa (prepustiti lijeCniku),
— primjena tvari koje ¢e imobilizirati kemikaliju u probav-
nom sustavu ili promijeniti neka njegova svojstva.
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Prvo valja re¢i kada se ne smije povra¢anjem uklanjati kemikalija s mjesta apsorpcije

u probavnom sustavu. To je zabranjeno u slijede¢im sluc¢ajevima:

5.4.2.

kod gutanja jakih kiselina ili baza odnosno svih korozivnih kemikalija,
u slucaju lako hlapljivih tekuc¢ina, a posebice onih niskog viskoziteta,
kod sredstava koja se pjene,

u nekim drugim posebnim slu¢ajevima.

. Opce upute kod gutanja opasnih kemikalija

Ne izazivati povracanje u slucaju gutanja agresivnih kemikalija (npr. kiseline, luzine
ili soli teskih metala), lako hlapljivih organskih otapala (npr. razrjedivaca, derivata
nafte itd.) i deterdZenata (posebno ako se jako pjene).

Ne izazivati povracanje niti primjenjivati bilo kakva sredstva kod osobe koja je bez
svijesti ili bez neke od vitalnih funkcija. Postupiti kako je utvrdeno posebnim uputa-
ma za takva stanja.

Pogledati pise li u uputama o postupanju nakon izlaganja opasnoj kemikaliji Sto po-
sebnog o gutanju kemikalije, narocito ako se radi o otrovima s vrlo brzim djelovanjem
nakon gutanja ili izrazito otrovnim tvarima.

U ve¢ini slucajeva ne nastupa otrovanje odmah nakon sto je kemikalija progutana, pa
valja saCuvati prisebnost i ne postupiti brzopleto.

Bez obzira na namjeravane postupke prve pomo¢i, treba odmah pozvati nadleznu
zdravstvenu sluzbu/ustanovu.

Ne ostavljati unesrec¢enu osobu samu nego joj pruziti pomo¢ pri obavljanju postupaka
opisanih u obveznoj uputi.

AGRESIVNE KEMIKALIJE

Gutanje nagrizaju¢ih kemikalija povezano je s teskim oSte¢enjima svih sluznica s

kojima je kemikalija dosla u dodir. Kiseline i1 luzine (npr. ledena octena kiselina, koncentri-
rana sumporna ili dusi¢na kiselina, koncentrirane otopine luzina ukljucujuci i koncentriranu
otopinu amonijaka itd.) izazvat ¢e teSke rane na svim sluznicama od ustiju preko jednjaka
do Zeluca i dalje kuda dospiju. Mehanizmi daljnjih oSte¢enja i apsorpcije tih kemikalija su
razli¢iti, ali u svim sluc¢ajevima su lako moguce perforacije od jednjaka do crijeva. 1zazi-

vanje povracanja moglo bi povecati os-
te¢enja zbog naprezanja, iako u takvim
slu¢ajevima otrovani spontano povraca
vrlo Cesto. Izrazito je tesko savjetovati
Sto uciniti u casu kada je netko progu-
tao navedene kemikalije. Najmudrije je
dati nesto vode kako bi se isprale poseb-
no osjetljive sluznice ustiju i jednjaka i
razrijedila kemikalija u zelucu. [zuzetno
je opasno davati bilo kakvo sredstvo za
neutralizaciju popijene kemikalije zbog
burne reakcije koja moze dovesti do os-
tecenja barijere, ali 1 razvijanja topline
tijekom neutralizacije. Otrovanu osobu
treba hitno odvesti na bolnicko lijecenje.

71




5.4.2.1.

Kako postupiti nakon gutanja agresivnih kemikalija

Dati ozlijedenom popiti ¢asu do dvije (2,5 do 3 dl) obi¢ne vode, postaviti ga u polule-
ze¢i polozaj 1 smirivati rijeCima.

Odmah zvati medicinsku ekipu za pruzanje hitne pomoc¢i 1 prebacivanje ozlijedenog
u bolnicu.

. Ne izazivati povracanje, ali ga i ne sprjecavati kada nastupi spontano. Nakon pov-

racanja dati ozlijedenom jo$ ¢aSu obi¢ne vode.

Ne davati ozlijedenom nikakve druge tekuc¢ine, pogotovo ne sredstva za neutralizaci-
Jju.

Ponijeti u bolnicu sve $to je predvideno posebnom uputom.

ORGANSKA OTAPALA

5.4.3.1.

2.
3.
4.

5.4.4.

zbog pjenjenja koje bi se povecalo kod izazivanja povracanja. Dos-
pijevanje pjene u plu¢a moglo bi izazvati guSenje pa ¢ak 1 smrt ot-
rovanog. Kod pjenila postoje sredstva protiv pjenjenja, ali se ona
moraju progutati u propisanim koli¢inama 1 najbolje uz nadzor
zdravstvenog djelatnika.

5.4.4.1.
1.

e

Kod organskih otapala ili op¢enito lako hlap-
ljivih tekuéina povracanjem moze dio takve tekudine
dospjeti u pluca i ondje izazvati lakse ili teze Stete, ¢ak
i edem pluca (gusSenje) i smrt. Ispiranje zeluca ¢e najbo-
lje obaviti dobro skolovani zdravstveni djelatnik podu-
zevsi sve potrebne mjere za zastitu diSnog sustava. Kao
i kod agresivnih kemikalija, potrebno je otrovanog Sto
prije odvesti u bolnicu uz smirivanje i drzanje u polule-
ze¢em polozaju.

Kako postupiti nakon gutanja organskih otapala

Smiriti ozlijedenu osobu i staviti je u polulezeci polozaj.

Odmah nazvati medicinsku ekipu za hitnu pomo¢.

Ne davati ozlijedenom nista za piti.

Ponijeti u zdravstvenu ustanovu sve $to je predvideno posebnom uputom.

TVARI KOJE SE PJENE

Tvari koje se pjene (npr. razliCiti deterdZenti) opasni su

Kako postupiti nakon gutanja deterdZenata

Hitno dati ozlijedenom sredstvo protiv pjenjenja iz ormarica s lijekovima prema uputi
koja se tamo nalazi, a ako toga nema bolje je ne davati nista.

Ne izazivati povracanje.

Odmah pozvati medicinsku ekipu za pruzanje hitne pomoci.

Ponijeti u zdravstvenu ustanovu sve predvideno posebnom uputom.
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5.4.5. STANJE BEZ SVIJESTI

Drugi slucajevi kada se ne smije izazivati povracanje vrlo su rijetki i o tome mora
postojati obavijest na spremniku s kemikalijom 1/ili na izvjeSenoj uputi o postupcima kod gu-
tanja takve kemikalije. Posebno se ne smije izazivati povracanje kod osobe koja je bez svi-
jesti. U takvom slucaju mora se postupiti prema op¢im uputama o spasavanju vitalnih funkcija
ozlijedenog, tj. postaviti ga u stabilni bo¢ni polozaj, oc€istiti diSne puteve 1 primijeniti potrebne
mjere (npr. umjetno disanje ili masazu srca), kada je to potrebno. Ponekad se moze dogoditi
da unesreceni u besvjesnom stanju pocne spontano povracati. Takvoj osobi treba Sto prije gor-
nji dio tijela usmjeriti da visi prema dolje. U tom se polozaju sadrzaj koji je krenuo iz Zeludca
puno brze cijedi iz gornjeg dijela probavnog sustava. Na taj se nacin brze otklanja opasnost
od blokade diSnih puteva nego ako osoba lezi. Kao 1 u svim drugim teskim sluc¢ajevima valja
otrovanog $to prije otpremiti u bolnicu.

5.4.6. KAKO SE IZAZIVA POVRACANJE?

Najbolje je povracanje izazvati mehanicki guranjem prsta u grlo odnosno do korijena
jezika, tj. podrazivanjem straznjeg mekog nepca. Postoje razli¢ita sredstva za izazivanje pov-
racanja, ali njih ne bi trebala primijeniti neskolova-
na osoba. Radnik ili njegov kolega mogu poboljSati
iscrpak povracanjem izbacene kemikalije tek guta-
njem vode, najbolje tople 1 onda opet mehanicki pr-
stom izazivati povracanje. Jo§ jednom treba nag-
lasiti kako se povracanje ne smije izazivati ako je
osoba bez svijesti ili nakon gutanja nagrizajucih
kemikalija, hlapljivih otapala, deterdZenata i ne-
kih drugih tvari za koje je izricito naglaSeno da [£
se ne smije izazivati povracanje. Samo ne ovako.

5.4.6.1. Opce upute za izazivanje povracanja

1. Prouciti kada je dopusteno izazivanje povracanja, a pogledati u uputu ili druge podat-
ke o kemikaliji, kako bi potvrdili da se smije obavljati povracanje.

2. Dobro je prije izazivanja povraéanja uzeti ¢asu ili dvije mlake vode.

3. Mehanicki se povrac¢anje izaziva guranjem prsta do korijena jezika. Postupak je dob-
ro ponavljati uzimajuéi mlaku vodu poslije svakog povracanja.

4. Zapamtiti da povracanje nije garancija o izbacivanju ukupne koli¢ine kemikalije iz Ze-
luca, pa valja nazvati medicinsku ekipu za hitnu pomo¢ trazeéi prebacivanje u bolnicu.

5. Ponijeti sa sobom u bolnicu sve §to se navodi u posebnoj uputi o podacima i stvarima
koje valja nositi lije¢niku.

5.47. ADSORPCIJA NA INERTNI MATERIJAL

Najprikladnija tehnika za imobilizaciju kemikalija svakako je adsorpcija na prikladni
inertni materijal. Najces¢e se kao inertni materijal uzima aktivni ugljen, s obzirom da se on
nece iz probavnog sustava apsorbirati niti ¢e uciniti neku Stetu organizmu, a vrlo ¢vrsto na
sebe adsorbira brojne kemikalije. Vrlo ga je jednostavno primijeniti pa bi svakako trebao biti
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sastavni dio kutije prve pomo¢i. Obi¢no dolazi u obliku
praha ili lako raspadljivih tableta. Treba takvu tabletu ili
zlicu ugljena razmutiti u ¢asi vode i popiti, ako je pot-
rebno viSe puta ponavljajuci postupak, npr. ako osoba
povraca nakon uzimanja suspenzije aktivnog ugljena.
Osim aktivnog ugljena primjenjuju se i drugi sorben-
si. Jedan od poznatih sorbensa za kvarterne amonijeve
baze (npr. herbicidi parakvat i dikvat) jest diatomejska
zemlja, odnosno Fulerova zemlja. Specifi¢ni sorbensi su
naznaceni uz pojedine kemikalije u prate¢oj dokumen-
taciji 1 takoder trebaju biti sastavni dio kutije za prvu
pomo¢. Ukoliko se takav sorbens primjenjuje samo u bolni¢kim uvjetima, treba ga u slucaju
otrovanja otpremiti zajedno s otrovanom osobom u klinicku ustanovu.

Aktivni ugljen.

5.4.7.1. Kada se nakon gutanja kemikalije uzimaju sredstva za vezanje kemikalija?

1. Pogledati upute o postupanju nakon gutanja
specifi¢ne opasne kemikalije o tome koje sred-
stvo se uzima za adsorpciju (npr. aktivni ug-
ljen).

2. Ugzeti iz ormarica s lijekovima prikladno sred-
stvo 1 pripremiti za uporabu.

3. Pozvati medicinsku ekipu za pruzanje hitne
pomoci.

4. Pripremiti sve Sto je predvideno posebnom
uputom o podacima te predmetima koje valja
odnijeti lije¢niku.

Diatomejska zemlja.
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