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氯气中毒治疗原则
 

一、皮肤接触时：脱去衣物，流动清水处理；如出现水疱或皮肤破损时，注意防止感染。

二、眼睛接触时，提起眼睑，用流水或生理盐水冲洗，必要时滴眼药。

三、吸入时：

（一）尽快脱离接触环境，移至新鲜空气处。症状较轻的脱离环境后吸入新鲜空气逐渐缓解。

（二）条件许可时给予吸氧，尤其是有呼吸道症状的病人。肺部有痰者如条件许可，给予雾化吸入。

（三）症状较重者给予糖皮质激素：20—40mg/天，连用3天，进行观察。

（四）对于激素治疗的同时应给予抗生素防止肺部感染。

（五）对病情较重者，8—12小时后做胸部大片，观察是否有肺炎症状。

 

现场处置方案
    一、首先，撤离附近居民，尤其是含氯消毒粉剂存放点的下风向的居民。

二、参加处理受雨水淋湿的含氯消毒粉剂人员，必须穿戴专业防护，普通口罩和普通防护服不能使用，建议联系专业防化人员。

三、处理时，按照雨水淋湿程度分类。对于没有淋湿的含氯消毒粉剂的存放，要做到避光、防潮、防雨和通风。对于淋湿的含氯消毒粉剂存放点，选择在居民点下风向，也要做到避光、防潮、防雨和通风。

四、未淋湿的含氯消毒粉剂可以正常使用。淋湿的含氯消毒粉剂，如有条件许可时可测定余氯含量，按照测定含量使用。如没有条件，淋湿的含氯消毒粉剂可以用于垃圾堆和厕所的消毒处理，按照2份含氯消毒粉剂混合5份垃圾或粪便使用。
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