
化验室管理规章制度范本 

在充满活力,日益开放的今天,我们可以接触到制度的地方越来越

多,制度就是在人类社会当中人们行为的准则。那么你真正懂得怎么制

定制度吗?下面是由作者给大家带来的化验室管理规章制度范本 7篇，

让我们一起来看看！ 
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1、化验员应严格遵守各项规章制度，工作态度严肃认真，严守操

作规程，高度重视安全、卫生工作。 

2、进入化验室必须更换工作衣、帽、鞋，无关人员及物品不得进

入，严禁在化验室会客、聊天、喧哗、吸烟、吃零食。 

3、化验室内的药品、仪器需做到安全使用。易燃，易爆，剧毒和

贵重物品，由专人负责存放，剧毒药品须专柜保管，实行双人双锁制。 

4、化验室配备的消防器材应按规定的地点放置并定期检查，使之

处于良好的状态。 

5、在检验中，化验员不得擅自离开工作岗位，一切操作严格按操

作规程进行。检验结束后，检验台面要及时处理，保持环境卫生清洁。 

6、检验剩余样品应及时处理。检验使用过的酸碱液，应集中存放，

经综合处理后排放。微生物检验的废弃物工器具，需经杀菌处理后，方

可处理或清洗，受污染的有毒物品，按有关要求处理。 

7、化验员上下班及检验前后。应检查水、电的安全情况，做到安

全使用。 

8、化验员应有良好的安全卫生意识，共同维护检验室的安全、卫

生。每天下班前，应检查仪器的清洁与保护状况并做好环境卫生工作，

化验室每周至少进行一次大扫除。化验室的环境卫生必须满足检测条件

要求。 



9、公司负责人应督促本制度执行，并根据工作情况给予适当的奖

励，对造成重大事故的责任者，视情节给予批评，教育，罚款直至追究

法律责任。 

10、化验员负责化验室的安全监督与宣传，并配备相应的急救药

品。 
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1.制定目的 

本文的目的在于规范质量监督管理部化验室安全管理。 

2.制定范围 

本管理程序适用于质量监督管理部在化验室工作时的安全管理。 

3.化验室安全常识 

3.1 防火。 

3.1.1 化验室中的易燃品、强氧化剂、易挥发物要按规定妥善保存。 

3.1.2 化验室严禁吸烟。使用可燃药剂,如丙酮、甲醇等,要防止蒸

气逸散,操作时远离明火和热源装置。 

3.1.3实验进行加热燃烧时,检查周围区域,不离人并严格遵守操作

规程。 

3.1.4 常检修电器设备,防短路、超负载等原因而引起的线路着火。 

3.1.5 化验室应备有防火砂箱或砂袋,石棉布和各类灭火器。防火

器材要放在固定便于取用的地方。 

3.2灭火。 

化验室一旦着火,应采取以下措施: 

3.2.1 防止火势扩展,移走一切可燃物,关闭电闸,切断电源,停止通

风。 



3.2.2 扑灭火源。有机溶剂泼洒着火时,可用湿布、石棉布或砂子

盖灭,或用灭火器扑救。衣服着火时,立即用湿布压灭火焰,面积燃烧大

时,可就地打滚。 

3.2.3 扑救化学药品的火灾注意事项:与水发生剧烈作用的药品,不

能用水扑救,可用砂扑救。 

3.2.4 有机溶剂如比水轻,不可用水扑灭,可用泡沫灭火器或砂土扑

救;比水重的有机溶剂,如四氯化碳,可用水或泡沫灭火器。 

3.2.5 反应器内的燃烧(如油浴着火),用石棉布盖住,隔绝空气使火

熄灭。 

3.2.6 蒸馏加热时,冷凝效果不好,易燃蒸气在冷凝器顶端燃着,应

先停电火,再扑救。绝不可用塞子或其它物件堵住冷凝管口。如由于冷

凝水未开引起燃烧,不要放入冷水,造成冷凝管炸裂。 

3.2.7 水槽失水位又有加热盘管时,应先关闭电源,等待盘管足够降

温后补充水。 

3.3防爆。 

3.3.1氢气瓶开关阀门必须按照操作步骤,氢气瓶身要有防震橡胶

圈防护,氢气瓶存放地要保持通风。 

3.3.2 化学药品存放地必须保持通风。药品库要装防爆灯。 

3.3.3 化学药品和气瓶、液氮瓶严禁阳光照晒。 

3.4防窒息。 

3.4.1操作药品柜,不要将头伸入柜中,闻到不明气味,首先回避通

风。 

3.4.2氮气瓶存放地保持开窗通风。 

3.4.3 如化验室未开通风装置,禁止操作液氮。 

3.5防烧伤。 



3.5.1 电炉操作、油浴操作、马弗炉操作必须戴防烫护品。 

3.5.2 液氮操作要戴皮质或石棉手套。液氮操作务必轻拿轻放,防

止液氮快速冲出。 

3.5.3 高温样品取样,必须穿戴防护手套和面罩。 

3.6 防止腐蚀。 

3.6.1 腐蚀类刺激性药品,如强酸、强碱、浓氨水、氢氟酸、冰醋

酸等,取用时应尽可能戴上橡皮手套和防护眼镜。操作后立即洗手。如

瓶子较大,搬运时必须一手托住底部,一手拿住瓶颈。 

3.6.2 稀释硫酸时,必须在烧杯等耐热容器中进行,必须在玻璃棒不

断搅拌下,缓慢地将硫酸加入到水中!溶解氢氧化钠、氢氧化钾等时,大

量放热,也必须在耐热容器中进行。浓酸和浓碱必须在各自稀释后再进

行中和。 

3.7 用电安全。 

3.7.1 化验室用电要根据设备及房间用电总功率配备电源。 

3.7.2 化验室电源电压要稳定,应定期检查电源电压。 

3.7.3 化验室照明和设备用电要分开,各项电源要匹配好。 

3.7.4精密仪器需要有稳压装置。 

3.7.5 化验室电源要和生产车间用电量大的设备电源分开。 

3.7.6 化验室电源要有地线.三相五线制。 

3.7.7 110v 电插座要明确标识。 

4.进入化验室须知 

4.1 进入化验室内,禁止大声喧闹,相互追逐。 

4.2 进入化验室内,严禁吸烟。 



4.3 非工作人员进入化验室,严禁触摸检验设备及药品。 

4.4 严禁携带、食用各种食品和饮料。 

4.5 进入化验室内,坐、立、衣着应讲文明。 

4.6 进入化验室内,应保持室内的整洁,注意言谈举止。 

4.7 严禁化验室内存放与工作无关的私人物品。 

4.8 严禁在化验室内进行亲朋好友拜访活动。 

4.9 化验室内禁止躺卧、睡觉。 

4.10 化验室内禁止看与专业无关的书及报刊。 

4.11 未经同意,禁止从化验室拿取药品或其它物品。 

4.12 严禁在化验室内各种记录本上涂画。 

4.13 进入工作场所,请注意各类安全标识。 

4.14 严格遵守公司及部门的有关保密条例。 

4.15 禁止私自外借公司及部门的各种技术资料。 

4.16 严格遵守公司的各项规程及制度。 

5.化验室安全管理规定 

5.1 分析人员必须认真学习操作规程和有关的安全技术规程,了解

设备性能及操作中可能发生事故的原因,掌握预防和处理事故的方法。 

5.2 进行有危险性的工作,如危险物料的现场取样、易燃易爆物品

的处理、焚烧废液等应有第二者陪伴,陪伴者应处于能清楚看到工作地

点的地方并观察操作的全过程。 

5.3 化验室内禁止吸烟、进食,不能用实验器皿处理食物。离室前

有肥皂洗手。 



5.4 打开浓盐酸、浓硝酸、浓氨水试剂塞时应带防护用具,在通风

柜中进行加热及化学反应操作中不得离开岗位,必须离开时要委托能负

责任者看管。 

5.5 夏季打开易挥发溶剂瓶塞前,应先用冷水冷却,瓶口不要对着人。 

5.6 稀释浓硫酸的容器,烧杯或锥形瓶要放在塑料盆中(防止炸裂),

只能将浓硫酸慢慢倒入水中,不能相反!必要时用水冷却。 

5.7 蒸馏易燃液体严禁用明火。蒸馏过程不得离人,以防温度过高

或冷却水突然中断。玻璃管与胶管、胶塞等拆装时,应先水润湿,手上垫

棉布,以免玻璃管折断扎伤。 

5.8 化验室内每瓶试剂必须贴有明显的与内容物相符的标签。严禁

将用完的原装试剂空瓶不更新标签而装入别种试剂。 

5.9工作时应穿工作服,长发要扎起,不应在食堂等公共场所穿白大

褂。进行有危险性的工作要加戴防护用具。最好能做到实验时都戴上防

护眼镜。 

5.10 必须有专人进行周期性的安全巡检,并真实记录。 

5.11分检操作现场严禁大量摆放化学药品,按规定领用化学药品。 

5.12 严格按照检验操作规程作业,严禁随意移动各类定置摆放物品。 

5.13 化验室动火作业,必须经过安全审批,并采取防护措施。 

5.14工作完毕检查水、电、气、窗、工作台,按规定确定安全后方

可离开。 

6.化验室安全巡检制度 

6.1每倒班运行班长负责当班的安全巡检工作,巡检结果记录在交

接班日志上。 

6.2 倒班当班的巡检内容包括:消防安全、设备运行情况及卫生状

况。 



6.3 每周由部门安全员负责做一次彻底的安全巡检工作,并记录在

安全巡检记录表上。 

6.4 安全巡检工作主要内容:消防器材、电源插座接线、气瓶安全、

环境异音、环境异味、不明试剂或不明用途物品、环境卫生、工作人员

着装、设备运行状况、照明系统状况。 

6.5 设备维护技术人员每早上做一次设备运行状况安全巡检。 

6.6 巡检发现问题立即处理。 

7.化学药品管理规定 

化验室的化学药品及试剂溶液品种很多,化学药品大多具有一定的

毒性及危险性,对其加强管理不仅是保证分析数据质量的需要,也是确保

安全的需要。要求所有化验人员必须遵守以下规定: 

7.1 所有化学药品必须存放在指定柜斗位置,并贴上标签。药品柜

和试剂溶液均应避免阳光直晒及靠近暖气等热源。要求避光的试剂应装

于棕色瓶中或用黑纸或黑布包好存于暗柜中。腐蚀性试剂宜放在无锈钢

或搪瓷的盘或桶中,以防因瓶子破裂造成事故。 

7.2 化学药品的存放应安全合理,尽量相互隔离存放。化学药品要

按无机物、有机物分类存放,无机物按酸、碱、盐分类存放,盐类中按金

属活跃性顺序分类存放。相互混合或接触后可以产生激烈反应、燃烧、

爆炸、放出有毒气体的两种或两种以上的化合物称为不相容化合物,不

能混放。这种化合物系多为强氧化性物质与还原性物质。 

7.3拿取试剂必须至少戴一次性 pe 薄膜手套。对于危险性化学药

品的操作必须按规定穿戴防护品。 

7.4无标识的药品未辩明前禁止使用。发现试剂瓶上标签掉落或将

要模糊时应立即贴好标签。无标签或标签无法辩认的试剂都要当成危险

物品重新鉴别后小心处理,不可随便乱扔,以免引起严重后果。 



7.5 要注意化学药品的存放的期限,一些试剂在存放过程中会逐渐

变质,甚至形成危害。过保质期的化学药品禁止使用。 

7.6 化学试剂定位放置、用后复位、节约使用,多余的化学试剂不

准倒回原瓶。化学废液倒入指定桶内,严禁排入下水道。 

7.7 禁止将化学药品私自带出化验室,禁止用于其它非化验专业用

途。 

7.8 使用化学试剂应先学习阅读《msds 化学危险品安全说明书》。 

7.9 化学药品要填写出库入库试剂登记表。每月进行一次盘点。 

7.10 化学药品由专人负责进出库管理。与化学药品领取人共同遵

守领用制度,出库入库实行登记制度。 

7.11 剧毒品、高危险化学试剂应锁在专门的保险柜中,由部门领导

负责管理,实行使用人和领导双人登记签领制度。 

8.药品室入库及领用管理规定 

8.1 化学药品由管理人从公司仓库领回,经检查符合要求后,放入药

品室必须填表详细登记。 

8.2 化学药品使用人按实验要求领取所需药品后要及时进行登记,

内容包括:日期、试剂名称、规格、数量。 

8.3 药品领用实行使用人与管理人双人登记制度。没有药品管理人

的签名,领用人不得擅自取用任何化学药品进行使用。 

8.4没有标签及标签模糊的药品,领用人有权拒绝领用。 

8.5 瓶体破裂并导致泄漏的药品,领用人有权拒绝领用。 

8.6 药品领用后,多领或不再使用应立即退回药品室。 

8.7 剧毒药品的领用,必须要有使用人、管理人签字和部门领导审

核批准。剧毒药品的使用,要求两人在场。用后未使用完的剧毒药品,同

样要实行领用双人共同复核程序检查药品重量无误后入柜存放。 



9.气瓶使用安全管理规定 

9.1 化验室目前使用的气体按其化学性质可分为:氢气(可燃气体)、

氩-甲烷混合气体(可燃气体)、氮气(不燃气体)压缩空气(助燃气体)。 

9.2 化验室目前使用的气体除压缩空气外,均以高压钢瓶装载。 

9.3 气瓶应存放在阴凉、干燥、严禁明火、远离热源的房间,并且

要严禁明火,防曝晒。除不燃气体外,一律不得进入实验室内。 

9.4 搬运气瓶要轻拿轻放,防止摔掷、敲击、滚滑或剧烈震动。 

9.5 钢瓶必须具有两个橡胶防震圈。 

9.6 高压气瓶的减压器要专用,安装时螺扣要上紧,不得漏气。 

9.7 减压器上压力表损坏,必须更换。 

9.8 开启钢瓶时,操作者应站在气瓶出口的侧面,动作要慢,以减少

气流摩擦,防止产生静电。 

9.9保持瓶内气体不得全部用尽,一般应保持 0.2~1 mpa 的余压,备

充气单位检验取样所需及防止其它气体倒灌。 

9.10满瓶、空瓶要标识,并注明日期。开关气瓶要求登记压力。 

10.液氮使用安全管理规定 

10.1 化验室液氮瓶在使用前应检查其外观质量,如发现容器外观有

缺陷,应停止使用。液氮瓶的外壳已承受使用、运输环境的大气压压力,

在使用或运输过程中,如发生严重碰撞或重压,将会使容器外壳表面发生

凹陷,导致瓶体损坏或失效。 

10.2当需要进行液氮补充时,其液位的高度不得高于容器颈管的下

端平面。 

10.3 使用完的液氮空瓶应及时贴上内容完整、清晰的标签。 



装满液氮的瓶体应放置在阴凉、通风、干燥的地方。长期贮

存时应注意定时检查液面和容器外表有无冷凝水和结霜现象。 

10.5 使用液氮时拿出瓶盖的动作应小心轻缓,液氮勺放入及装满液

氮出瓶的操作动作要轻拿轻放。用完液氮后要及时盖上盖子。整个操作

过程中, 

10.6 操作人员应穿工作服进行液氮的操作,身体不要接触液氮和被

冷冻的金属提勺,防止被冻伤。 

10.7 当需要检查液氮瓶内贮存量时,可使用细木、竹杆插入液氮视

其结霜高度(液面高度)的方法,切勿用空心管插入,以免液氮从管内冲出

飞溅今后伤人。 

化验室工作环境管理规定 

为确保分析检测的质量,化验室环境应做到以下要求: 

11.1正常工作电源电压 220v±10%,频率 50hz±0.5hz ,贵重精密
仪器应配稳压电源。110v 设备可配变压器使用。 

11.2 化验室室温正常保持在 25±5℃;在冬天条件下,部分区域应

加热控温,确保分析检测的正常状态。 

11.3 化验室湿度尽量保持在 40%-70%,可用空调除湿。 

11.4 不能有地面振动、电磁干扰、阳光直射;仪器室噪声应小于

55db, 工作间噪声不得大于 70 db 。 

11.5 化验室应有良好的工作环境,保持清洁、整齐、有书面的规章

制度管理。 

11.6 化验室应有通风设施和良好的照明,配备必要的安全防护用具,

消防器材。 

11.7 化验室内严禁吸烟,严禁用餐,严禁奔跑,严禁光脚、严禁穿高

跟鞋,严禁远距离丢传物品。 



实验过程应穿好各自的防护用品,如白大褂、橡胶手套、护目

镜、一次性手套、围裙等,高温操作必须配戴防烫护品。 

危险物品和区域应有明确标识。 

11.10 仪器设备和物品的摆放应合理、方便操作、互不干扰。 

11.11 不允许不明物品或不明用途的物品摆放在工作区域。 

12.防护与急救措施 

12.1 中毒与急救。 

化验工作中接触的化学药品,很多是对人体有毒的。它们对人体的

毒害途径和程度各不相同,有些毒物可有几种途径进入人体,而有些毒物

对人体的毒害是慢性的、积累性的,因此必须加以足够的重视。 

12.1.1 毒物侵入的途径。 

毒物,是指某种物质进入人的机体以后,能引起局部或整个机体功

能发生疾病的物质。由毒物所引起的任何疾病现象,就称为中毒。化学

试剂中毒一般通过三个途径,引起不同症状的疾病。 

12.1.1.1通过呼吸道中毒:由呼吸道吸入有毒气体、粉尘、蒸气、

烟雾能引起呼吸系统中毒。这种形式的中毒是比较常见的,尤其是有机

溶剂的蒸气和化学反应中所产生的有毒气体。如乙醚、丙酮、甲苯等蒸

气和氰化氢(气体)、氯气、一氧化碳等。 

12.1.1.2通过消化道中毒:除误行吞服外,更多的情况是由于手上

污染毒物,在吸烟、进食、饮水咽入消化系统而引起中毒。这类毒物多

以剧毒的粉剂较为常见,如氰化物、砷化物、汞盐等。 

12.1.1.3通过触及皮肤中毒和五官粘膜受刺激:某些毒物接触及皮

肤,或其蒸气、烟雾、粉尘对眼、鼻、喉等的粘膜产生的刺激作用。如

汞剂、苯胺类、硝基苯等,可通过皮肤粘膜吸收而中毒。氮的氧化物、

二氧化碳、三氧化硫、挥发性酸类、氨水等,对皮肤粘膜和眼、鼻、喉

粘膜刺激性都很大。 



,逐渐侵入血液系统直至遍

及全身各部,引起更加危险的症状。特别是由消化系统侵入,通过门脉系

统经肝脏进入血液,以及从呼吸道进入肺泡中被吸收都是比较迅速的。 

中毒急救。 

在化验室里,如发生人身中毒,原则上应首先尽快派人或电话请医

生,并报告有关领导或上级组织,同时采取急救措施。 

在医生抢救之前,急救中毒的原则是尽量使毒物对人体不发生有害

的作用,或者是将有害的作用尽量减少到最小程度。在送医院(或医生到

来)之前应迅速查清中毒原因后,针对具体情况,采取以下具体措施进行

急救。 

12.1.2.1 呼吸系统中毒:如果是呼吸系统中毒,应迅速使中毒者离

开现场,移到通风良好的环境,使中毒者呼吸新鲜空气。轻者,短时间内

会自行好转;如有昏迷休克、虚脱或呼吸机能不全时,可人工协助呼吸,

化验室如有氧气,可给予氧气,如可能,给予喝,如浓茶、咖啡等。 

12.1.2.2 经由口服中毒:由口中服入毒物时,首先要立即进行洗胃,

呕吐。常用的洗胃液是 1:5000 的高锰酸钾溶液(千万不要太浓,浓度过

大会烧坏胃壁粘膜),或用肥皂水或者 3~5%的碳酸氢钠(小苏打)溶液。洗

胃要大量地喝,边喝边使之呕吐。最简单的催吐方法是用手指或木杆压

舌根,或者给中毒者喝少量(15~25毫升,最多不超过 50毫升)1%硫酸铜或

硫酸锌溶液催吐剂。如果无洗胃液,可给予大量的温水喝,冲淡毒物并使

呕吐。洗胃要反复进行多次,直至洗胃呕吐物中基本无毒物存在,再服解

毒剂。解毒剂有很多,要根据中毒药物的性质选用。一般常用解毒剂有

生蛋清液、牛奶、淀粉糊、桔子汁等。 

对某些特殊毒物要采取更有效的特殊来解毒,并使呕吐。如,磷中

毒用硫酸铜,钡中毒用硫酸钠,锑或砷中毒用 25%的硫酸铁和 0.6%氧化镁

混合液(剧烈搅拌混合均匀,每隔 10分钟给一汤匙,直到呕吐后为止),氰

化物中毒给 1%硫代硫酸钠等。解毒呕吐后,喝上温水送医院治疗。 



皮肤、眼、鼻、咽喉受毒物侵害:皮肤和眼、鼻、咽喉受

毒物侵害时,要立即用大量自来水冲洗,冲洗愈早愈彻底好。如能涂或服

用适当的缓冲剂、中和剂(注意要用稀浓度的)更好。洗净毒物后,看情

况请医生治疗。 

常见化学毒物及急救预防措施。 

12.1.3.1 气体毒物:气体毒物中毒时,通常发生窒息性症状。毒性

大的毒气会腐蚀皮肤和粘膜。如 so2、no2、cl2 等。 

容许浓度低的毒气,要特别小心,大部分气体要用钢瓶贮装,放置时

防止碰撞。存放阴凉处,要与可燃物、有机物或易氧化物隔离。要经常

用气体检验器检测,微量的泄漏都不允许。 

化学试验时产生有毒气体,一定要在通风橱内进行,对残余废气可

用排风机用水吸收处理,或送至空旷地方。 

吸入毒气的患者应急速脱离现场。安置休息并保持温暖。如发生

昏迷等症状,须就医诊治,或送至空旷地方。 

一氧化碳中毒要准备亚硝酸戊酯药管,如果停止呼吸,立即做人工

呼吸,开始恢复呼吸后,打开药管嗅闻 15~30 秒,每隔 2、3 分钟嗅闻一次。

用药量度超过两个药管为限,然后要输氧。 

12.1.3.2酸类毒物:强酸性物质与有机物或还原性等物质混合,往

往会产生大量热而着火。注意不要用破裂的容器盛装。保存于阴凉的地

方。与可燃物隔离。 

洒出此类物质时,要用碳酸氢钠或纯碱将其覆盖。用大量水冲洗,

放入废水系统。处理时须戴防毒面具和防护手套。 

眼睛、皮肤受伤用水冲洗。皮肤可涂敷氧化镁甘油软膏。如果进

入口内,立即漱口,饮水,急送医院救治。 

灭火可用水、干粉化学品或二氧化碳。 



碱类毒物:碱类毒物的`固体或液体都有刺激性和灼伤能

力。使用时应谨慎操作,防止腐蚀皮肤。 

,防止受潮,须与酸类、易燃物等化合分开。 

实验完毕后,要严格采取漱口、洗脸等措施。对大量逸出溶液,用

水冲稀放入废物水系统。眼部、皮肤受伤时,用水冲洗。如果进入口内,

应立即漱口,饮水和醋或 1%醋酸。严重者送医院救治。 

12.1.3.4 盐类毒物:盐类毒物大部分具有氧化性,与还原性物质或

有机物混合,会氧化发热而着火。因此须贴好标签,放入专用药品架上保

管。存于阴凉、干燥处。个别有害物质,常为积累性毒物,连续使用必须

十分注意。 

对逸出物的处置须戴手套。皮肤接触先用水洗,再用肥皂洗涤。如

果进入口内,立即漱口。使用腐蚀性的盐,实验完毕后,要漱口洗脸。 

12.1.3.5 有机毒物:有机毒物多是低沸点的易燃品,使用时远离火

源。此物一旦着火,火灾很难扑灭。可用二氧化碳或粉末灭火器灭火。 

有机物毒物能以蒸气或微粒状态从呼吸道吸入,再从消化道进入人

体。多为积累性的毒物。可以通过皮肤或粘膜等部位吸收。因此操作时,

严格执行操作规程。 

有机毒物在实验时,往往有各类副产品生成,操作时防止意外发生。 

有机毒物要用玻璃或铁桶密封闭盛装,防破损。最好在户外存放或

放在易燃液体专用库内,与可燃物、氧化物、氧化剂隔绝。避免阳光直

射。 

逸出物的处置,首先要切断所有火源,戴好防毒面具和手套。用不

燃性分散剂刷或用排风机强力通风。 

灭火可用干粉化学品、泡沫或二氧化碳。 

中毒患者应离开污染区,安置休息并保持温暖。眼部受刺激须用水

冲洗,皮肤接触用肥皂洗涤。进入口内,立即漱口。 



特殊剧毒物:特殊剧毒物各有其特性,应根据其特性严格

进行操作。 

剧毒药品在化验室要装入密封容器中,贴好标签,放入专用药品架

上由专人保管。做好出入登记。 

,准备好防毒面具和解毒、急救药品。 

12.1.3.7 致癌物质:有些物质在一定条件下诱发癌症,被称为致癌

物。目前,致癌机理还不十分清楚。根据实验观察统计,确定下列化验物

质有明显的致癌作用:多环芳烃、亚硝胺类、联苯胺、芳胺、砷、镉、

铍、石棉等。在操作这些物质时,应严格执行操作规程,穿工作服,戴手

套和口罩,以免毒物侵入体内。 

12.2常见外伤的急救。 

12.2.1灼伤。 

是常见的损伤,它包括一切由于火焰、铁水、蒸汽以及强酸、强碱

等化学药物所致的损伤。 

急救措施: 

12.2.1.1衣服着火后,伤员应立即卧倒,在地上慢慢打滚;用水、大

衣等灭火;或立即将着火之衣服脱去。切勿奔跑,这样反使火焰更烈,造

成头面部及呼吸道灼伤。不要用双手扑火。 

12.2.1.2 被化学药品沾浸衣服时立即脱去。如有气体吸入中毒,应

脱离现场做处理。伤及皮肤时,应用水冲洗或用药医治。 

12.2.1.3对重危者立即进行抢救,如做人工呼吸、心脏按摩等。伤

口处初步敷盖或包扎,送医院救治。 

12.2.1.4镇痛。一般可口服止痛药,较重或口服无效者可肌肉注射

__50~100毫克。 



12.2.1.5 送医院救治注意事项。如出现休克,应先作抗休克处理,

待情况稳定后再转送医院。并随带争救用品。转送路程较远时,应静脉

输生理盐水或口服含盐的水分。切忌大量口服开水。伤员尽可能做到横

放,或脚前头后走向。上下楼梯时头低脚高,防脑贫血。 

12.2.1.6 轻伤者自行处理:灼伤后患者创面应做清洗。先用生理盐

水冲洗,剪去脱落的表皮,伤口及周围用 1:1000 新洁尔灭或硫柳汞酊消

毒。大水泡在泡底部剪破或用注射器抽去积液。头、面、颈、会阴、臂

部采用暴露疗法,清创后有液渗出用于棉球吸干,忌用有色药剂如龙胆紫、

红汞等。四肢创面清理后,可敷盖一层薄油纱布,然后用绷带均匀包扎。

创面有感染需每天换药。 

12.2.2电击伤。 

俗称触电。是由于电流通过人体所致。电击伤随电压高低、电流

强弱、时间长短而不一.轻者惊吓,头昏,重者不省人事,心跳,呼吸停止,

出现紫绀。 

急救措施:立即切断电源。用不导电物质(干燥木棍、橡皮带等)使

病人脱离电源。心跳、呼吸停止者,就地急救,口对口人工呼吸,胸外心

脏按摩。心跳停止可心内注射 1:1000肾上腺素 1毫升。呼吸停止可用

山梗菜碱 3 毫克静脉注射。症状严重者,经初步急救后早转送医院治疗。 

12.2.3玻璃等造成的外伤。 

急救处理首先止血。直接压迫损伤部位进行止血,如果损伤动脉,

用手指或纱布直接压迫。 

由玻璃片状等异物造成的外伤,必须先除去碎片等。伤及四肢血管

时,用毛巾、止血带止血。毛巾用力捆扎靠近损伤部位关键处,长时间压

迫,末稍部位产生非常疼痛感时,可平均 5 分钟放松毛巾一次,约过 1 分

钟再捆扎起来。 

10.2.4特殊的外伤部位。 



10.2.4.1 头部。伤及头部时,止血用手指压迫靠近耳朵附近触及脉

搏的地方。其后用纱布将头部周围紧紧包扎起来。 

10.2.4.2 脸部。脸部有鼻、嘴等器官,脸部受伤出血后,首先防止

呼吸道的堵塞,要患者俯伏着,排出分泌物或血。也可防止舌头下坠堵塞

气管。 

化验室管理规章制度范本篇 3 

一、分析数据管理 

原始记录是化验室重要的需要保存的.资料，一般过程控制分析原

始记录保留一年，原材料及成品分析原始记录保留三年。 

对原始记录要求： 

1、要用圆珠笔或钢笔在实验的同时记录在化学检验原始记录本上，

不应事后抄在本上。 

2、要详尽、清楚、真实地记录测定条件仪器、试剂、数据及操作

人员。 

3、采用法定计量单位。数据应按测量仪器的有效读位记录，发现

观测失误应注名。 

4、更改记错数据的方法为在原数据上划一条横线表示消去，在旁

边另写更正数据。 

5、数据整理要求用清晰的格式把大量数据表达出来，必须保持原

始数据应有的信息。 

二、化验室采样、留样及样品室管理制度 

一）目的 

为了保证分析数据、样品的准确性和具有可追朔性，便于抽查、

复查、满足监督管理要求，分消质量责任，特制定本管理制度。 

二）、采样管理要求 
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