

酸欠防止について

1． 定義（酸素欠乏症等防止規則）

（1） 酸素欠乏症とは、空気中の酸素濃度が１８％未満である状態をいう。

（2） 酸素欠乏等とは、空気中の酸素濃度が１８％未満である状態、又は空気中の硫化水素濃度が１０ｐｐｍを超える状態をいう。

（3） 酸素欠乏症とは酸素欠乏の空気を吸入することより生ずる症状が認められる状態をいう。

（4） 硫化水素中毒とは、硫化水素の濃度が１０ｐｐｍを超える空気を吸入することにより生ずる症状が認められる状態をいう。

（5） 酸素欠乏症等とは、酸素欠乏症又は硫化水素中毒をいう。

（6） 酸素欠乏危険作業とは、法に定める作業で第一種と第二種に分かれる。

酸素欠乏症の恐れのある場所での作業を第一種酸素欠乏危険作業といい、酸素

欠乏症の恐れのある場所及び硫化水素中毒の恐れのある場所での作業を第二種

酸素欠乏危険作業という。

2． 酸欠の発生原因

（1） 空気中の酸素の消費（換気が不十分な場合）

1） 被酸化物の酸化

鉄製のタンク内に水分がある状態で放置すると、内壁が酸化されタンク内の酸素が消費される。

2） 穀物・野菜・果物等の呼吸作用

穀物野菜果物等は生物作用として呼吸を行い、炭酸ガスを発生して酸素を消費する。

3） 有機物の腐敗、微生物の呼吸

有機物が腐敗すると酸素が消費され炭酸ガス・硫化水素・アンモニアなどの

有害ガスが発生する。

（2） 空気以外の気体により置換された場合

有害ガス・可燃性ガス等が存在する機器内で作業を行う場合、環境設定を行うため窒素等の不活性ガスでパージ（ガス置換）を行う。この場合、機器内は酸欠状態となる。

（3） その他

1） 長期間使用されてない井戸等にあっては、内部の有機物が腐敗して酸素を消

費する。

2） マンホール等の内部に第一鉄化合物が多い水が流入してくる場合、酸素はその水に吸収され、内部は酸欠状態になる。

３．酸欠の特徴及び危険性

　　人は通常２１％の酸素濃度下で生活しているため酸素濃度が低下すると様々な症状が現れてくる。特に脳は酸素消費量が多いためにその影響を受けやすく、酸素不足に対しては最も敏感に反応する器官である。

　

（1） 酸素欠乏

1） 目にみえない。臭いがない。

2） 無酸素状態では、ひと呼吸で失神、昏倒する。

3） 数分後に死に至る。（助かっても後遺症が残る場合がある）

4） 安全限界は１８％くらいで、１６％くらいで症状が現れる。

5） １６％で呼吸・脈拍増加・頭痛などが起こる。

6） １２％でめまい・吐き気・筋力低下が起こる。

7） １０％で顔面蒼白・意識不明になる。

8） ８％で失神・昏倒、６％で瞬時に昏倒し、呼吸停止に至る。

9） 呼吸停止後の蘇生率は４分で５０％、５分で２５％と急激に低下するため迅速な対応が必要。（６分で脳が腐り始める）

（2） 硫化水素中毒

1） 数ＰＰＭで不快な臭気を感じる

2） 許容濃度は１０ＰＰＭ

3） ２０～３０ＰＰＭ以上の濃度になると臭覚が麻痺し、徐々に臭気を感じなくなる。

4） １００～３００ＰＰＭで臭覚が麻痺し、連続ばく露で気管支炎、肺炎、肺水腫を起こす。また目にも症状があらわれ、かゆみ、充血、痛みを伴い、濃度が増すと結膜炎を起こす。

5） ３５０～４００ＰＰＭになると１時間ばく露で生命の危険を生じる。

6） ７００ＰＰＭ以上になると脳神経細胞に直接作用し、呼吸麻痺による急性中毒症状を起こす。呼吸停止が長引くと脳死に至る。

3． 酸欠防止措置

（１）作業環境測定

　入槽作業を行う場合、作業を開始する前に空気中の酸素濃度（硫化水素が存在する恐れがある場合は硫化水素濃度も測定）を測定する。

1） ガス検知器による入槽基準（当所基準）

1 素面での入槽

　　　酸素濃度　　　２０％以上

　　　有害ガス　　　許容濃度以下（例：硫化水素　１０ＰＰＭ）

　　　炭化水素　　　１００ＰＰＭ以下

2 保護具による入槽（酸素濃度２０％以上でかつ有害ガス濃度が許容濃度以下の場合）

　　　　　　　　炭化水素　　　　１００～１０００ＰＰＭ　　低濃度防毒マスク使用

　　　　　　　　炭化水素　　　１０００～５０００ＰＰＭ　

　　　　　　　　　　　　　　　　直接式防毒マスク、隔離式防毒マスク

　　　　　　　　　　　　　　　　ホースマスク又はライフゼム使用

（2） 人員の点検

　　　　　入槽時には、見やすい場所に入槽者の名札を貼り付けとともに入出時に人員

の点検を行う。

（3） 監視人

　　　　　　作業状況を監視するとともに、異常が発生した場合、早期に対応するため監

視人を置く。

（4） 特別教育

　　　　　　入槽時の酸欠危険作業に従事する場合、作業員の安全を確保するために酸欠

　　　　　　に関する特別教育を行う

（5） 作業主任者の選任

　　　　　　入槽等の酸欠作業に従事する場合、作業主任者を選任する。

　　　　　硫化水素がない場合は、第一種酸素欠乏作業主任者技能講習修了者又は第二種

　　　　　酸素欠乏作業主任者技能修了者の中から、硫化水素がある場合は第二種　　　　　　

酸素欠乏作業主任者技能修了者の中から、選任する。

（6） 換気

入槽作業を行う場合、当該作業場所における空気中の酸素濃度を当所基準の２０％以上に保つように換気を行う。

（7） 保護具の使用

酸素濃度が２０％未満、又は硫化水素濃度が許容濃度を超える作業環境下で作業を行う場合、ライフゼム（空気呼吸器）及びホースマスク等を使用して作業を行う。

５．酸欠事故にたいする当所の対応

　入槽作業並びに硫化水素取扱い時における不測の事態に対応するため、各プラント

にライフゼム（空気呼吸器）、「酸素吸入蘇生セット」を配備。防災課、健康管理室

に「人口蘇生器」を常備し、被災者の救出及び公設の救急車が到着するまでの救急

救命活動を行う。

６．緊急時の対応

　　　公設の救急車を要請して到着するまでの所要時間は７分であるが災害発生後の連絡

等の対応で要する時間を考慮すると１５分位は必要となる。従って当所で約１５分

間は対応しなければならない。

1 被災者の救助

　　　　　　　　直ちに被災者を安全な場所に移す。この際、二次災害を起こさないよう

に注意が必要。

　　　　　　《実例》し尿処現場において硫化水素中毒事故が発生し、５３人被災した。

　　　　　　　　　　作業中に被災した人は３０人で、残りの２３人は救助に行って被災

　　　　　　　　　　した。

2 酸素吸入蘇生セットにより酸素吸入を行う。

3 消防センターへ通報する（消防センターより公設の救急車を要請）

4 消防センターの救急車に常備の人工蘇生器にて酸素吸入を継続する。

5 公設の救急車到着後、病院へ搬送する。

· 酸欠により転倒あるいは転落した場合は打撲・出血等の恐れがあるため応急処置に適切な判断を要す。

７．参考（酸素濃度と酸素分圧）

　　　空気中の酸素濃度は約２１％で海抜０ｍから上空２０ｋｍまで濃度比率はほとんど

変わらないが、高度を増すにつれて気圧が低下するため上空では大気が膨張し絶対

量（実質的な量）は少なくなる。従って、％で表す相対濃度は海抜０ｍのみ適用と

なる。
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