
 اسید نیتریک
زرد یا قهوه ای )بسته به غلظت و ناخالصی متمایل به مایع بی رنگ 

ها(  با بوی زننده و یک  اسید معدنی قوی با خاصیت خورندگی 

شدید که کاربرد وسیعی در صنعت و آزمایشکاه دارد.با فلزات)بجز 

طلا و پلاتین( سریع واکنش داده و تولید اکسیدهای نیتروژن می کند 

بعلاوه در نیتراسیون ترکیبات آلی مثل تولید نیتروبنزن استفاده می 

 .شود

 راههای مواجهه
 استنشاقی 

 یک قستتمت فوقانیاستتتنشتتاا بتارات آن که  لای  آن با ر ت ر

تنفستتیس ستترفهستنفی نفزسستتوزت گلوستهوم و اد) ریه ) در موارد 

جزیه تک اسید می تواند نیتریشتدید( می باشد.زز) بککر است که 

( و نیتریک NO2شتده و گازهای سمی مانند نیتروژن دی اکساید )

( تولید کند که ستتمی تر بوده به ن وی که در غلظت NOاکستتید )

(بتا تر ت ریتک ریته ودر غلظتت های  ppm 5-2هتای پتایین) 

 .( منجر به اد) ریوی می شود  ppm 20-10بازتر)

  پوستی 

  لائ : سوختفی شدیدسدردسقرمزیستاول و زخ 

 تماس چشمی 

 درد شدیدسقرمزیستاری دیدسآسیب قرنیه

 بلع 

 درد شدید دهان و گلو ساستفراغ خونی و شوک

 

 

 اثرات بهداشتی          
نیتریک اسید به دلیل خاصیت خورندگی باز و توانایی تولید   

(اثرات مترب NO2گازهای سمی)مانند دی اکسید نیتروژن

 این اثراتکوتاه مدت و بلند مدتی بر سلامتی انسان دارد. 

 بصورت زیر دسته بندی می شوند:

 اثرات حاد)کوتاه مدت(        

 :استنشاا بتارات 

 التهاب و ت ریک دستفاه تنفسی و سرفهسخففی و سوزت گلو

 24الی 42اد) ریوی)تجمع مایع در ریه ها که ممکن است 

 سا ت پز از مواجهه رخ دهد.(

) لائ : سردردسسرگیجهستهوم و تنفی  NO2مسمومیت با 

 نفز(

 تماس پوستی 

 سوختفی شیمیایی)قرمزیسدردستاول و زخ   میق(

 زرد شدن پوست)به دلیل واکنش با پرونئین های پوستی(

 نکروز بافتی در مواجهه با غلظتهای باز

 تماس چشمی 

 سوزت شدیدسقرمزی چش  و تاری دید

 می شود( آسیب قرنیه)درموارد شدید منجر به کوری

 تاول زدن پلک )در صورت تماس با غلظتهای باز(

 نادر اما خطرناک(بلع( 

 سوختفی دهانسمری و معده

 تهومساستفراغ خونی و شوک

 اثرات مزمن            

 سیست  تنفسی 

 برونشیت مزمن و کاهش  ملکرد ریه)بویژه در کارگران صنایع(

 (NO2فیبروز ریوی)زخ  شدن بافت ریه در مواجهه طوزنی با 

 خوردگی دندان هاو     افزایش خطر آس 

 پوست 

 درماتیت تماسی)التهاب مزمن پوست(

 حساسیت پوستی و زخ  های مکرر

 چش  ها 

 آب مروارید)کاتاراکت( در مواجهه طوزنی با بتارات

 آسیب قرنیه و کاهش بینایی

  زاییسیست  ایمنی و سرطان 

نیتریک اسید به خودی خود سرطان زا نیست اما برخی ترکیبات 

نیتراته)مثل نیتروز آمین ها( که ممکن است در واکنش های آن 

 .تشکیل شوندسسرطان زا هستند

 ت ریک سیست  ایمنی و افزایش حساسیت به  فونت ها

 مدیریت پیش بیمارستانی
 منطقه داغ:        

تماس  ش نیتریک اسید درنطقه ای که مستقیما با نشت یا پاشم

متری از م ل نشت)بسته به مقدار  01تا  01است.معموز فاصله 

و غلظت( تی  امداد و نجات بایستی آموزشهای زز) در زمینه 

اقدامات زز) را گکرانده باشند و چنانچه آموزشهای زز) را 

 .ندیده باشند اجازه ورود به این منطقه را ندارند



 : حفاظت از تی  امداد و نجات       
ورود فقط برای پرسنل آموزت دیده با تجهیزات کامل)استفاده از 

تجهیزات حفاظت تنفسی فشار مثبت که بهترین مورد در این زمینه 

 دستکش نیتریل(-لباس ضد اسید -می باشد SCBAاستفاده از 

 حفاظت پوستی: لباس های مقاو) در برابر مواد شیمیایی

راههای هوایی مصدو) را ارزیابی کنیدس از تنفز و ضربان به سر ت 

 قلب اطمینان حاصل نمائید

خروج مصدومین از ص نه حادثه: اگر مصدومین می تواند راه برود 

به آنها اجازه دهی  که از این منطقه خارج شوند و وارد منطقه 

آلودگی زدایی شوند. مصدومینی که نمی توانند راه بروند از برانکارد 

 یا سایر تجهیزات برای انتقال این افراد استفاده شود.

 منطقه گر):
صدومینی که در مواجهه با گاز و بتار نیتریک اسید بوده اند اما م

چش  و پوست آنها ت ریک نشده است نیازی به آلودگی زدایی 

ندارند و باید سریعا به منطقه حمایت انتقال داده شوند. و بقیه 

 سر ت به منطقه آلودگی زدایی منتقل شوند.مصدومین بایستی به 

مصدومینی که قادر به حرکت هستند خودشان می تواند به آلودگی 

 زدایی کمک کنند.

لباسهای آلوده را خارج کنید و آنها را به همراه سایر متعلقات 

 مصدومین در داخل دو پلاستیک قرار دهید

غ خارج دوت اضطراری و چش  شوی برای افرادی که از منطقه دا

 0می شوند. و موی سر و پوست بدن را با فشار مناسب آب به مدت 

دقیقه شستشو دهید. درصورت امکان پوست را با آب و صابون 

 .شستشو دهید

دقیقه  00برای آلودگی زدایی چش  ها از آب یا سر) شستشو به مدت 

استفاده کنید. لنزهای تماسی را خارج کنید و شستشو را ادامه دهید 

 صدو) به منطقه سرد انتقال داده شود.تا م

در مواردی که مسمومیت گوارشی اتفاا افتاده باشد مصدو) را 

شستشوی دهان و مصرف آب   بهتراست مجبور به استفراغ نکنید

 انجا) شود.بسیار 

بلافاصله پز از آلودگی زدایی کامل مصدومین را به منطقه سرد 

 هدایت کنید

 

 منطقه سرد:
هرگونتته آلتتودگی کتته بتترای متتدیریت  ملیتتات  نطقتته ای دور ازم

متتتر از منطقتته داغ فاصتته  01استتتفاده متتی شتتود. در حتتدود حتتداقل 

 دارد.

 .فرماندهی  ملیات در این منطقه مستقر می شود

آمتتتاده و ارزیتتتابی مصتتتدومان و ارائتتته کمکهتتتای اولیتتته پیشتتترفته

جمتتع آوری اطلا تتات و و ستتازی بتترای انتقتتال بتته مراکتتز درمتتانی

و بتته طتتور کلتتی مصتتدومینی کتته بتته طتتور  اورژانتتز همتتاهنفی بتتا

کامتتل آلتتودگی زدایتتی متتی شتتوند متتی تواننتتد وارد ایتتن منطقتته 

شتتوند. در ایتتن منطقتته نیتتازی بتته لباستتهای حفاظتتت فتتردی خاصتتی 

 نمی باشد.

 

 

 

 

 

 

 پروتکل خروج از مناطق:        

رستنل منطقته داغ پتز از اتمتا) کتار بته منطقته گتر) رفتتته و پ

 .دوت بفیرند

و  ه در منطقته گتر) بتاقی بمانتد تتا گنتدزداییتجعیزات آلتود

 .آلودگی زدایی شوند

مصتتدومان پتتز از کتتاهش آلتتودگی بتته منطقتته ستترد منتقتتل 

 .می شوند

 

 ات بهداشتیاقدام

 و

 پیش بیمارستانی

 (HNO3) اسید نیتریک
 

 معاونت بهداشت دانشفاه  لو) پزشکی اصفهان
 


