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Bitumen

Synonyma:

Asphalt

Beschaffenheit:

Bitumina werden als nichtfliichtige Riickstande bei der Rohéldestillation oder bei der Weiterverarbeitung
dieser Riicksténde, wie z. B. durch Oxydation, erhalten. Sie sind im Handel als Weich-, Hart- oder Oxydbi-
tumen erhaltlich. Sie kénnen mit flichtigen Losungsmitteln, wie z. B. Testbenzin, Kerosin oder Gasél, zu
Verschnittbitumen verdiinnt werden. Andere Stoffe, wie z. B. schwere Mineral6lfraktionen, Emulgatoren
oder andere Zusatze, konnen zugesetzt werden, um eine Vielfalt von Bitumenderivaten nach firmenspezifi-
schen Rezepten herzustellen.

Teer und Teerpech auf Kohlebasis unterscheiden sich von Mineralélbitumen wesentlich in ihren chemi-
schen, physikalischen und toxikologischen Eigenschaften und diirfen nicht mit ihnen verwechselt werden.
Teer und Teerpech werden allein oder im Gemisch mit Bitumen verwendet. Genaue Auskiinfte Gber solch
Produkte sollten beim Lieferanten eingeholt werden.

Wirkungscharakter

Bitumen ist bei bestimmungsgemaRem Betrieb kein besonderes Gesundheitsrisiko. Verbrennungen der
Haut bei Herstellung, Lagerung und Verarbeitung sind denkbar.

Es kann nicht ausgeschlossen werden, dal3 in Tierversuchen noch nicht Uberpriifte handelstibliche Ver-
schnittbitumen und Bitumina, die mit schweren Petroleumfraktionen verschnitten sind, in Einzelfallen eine
karzinogene Wirkung zeigen werden.

Die Hinweise dieses Abschnittes beschranken sich auf Weich-, Hart-, Oxyd- und Verschnittbitumen, die
im bestimmungsgemalen Betrieb keine Gesundheitsgefahrdung darstellen, mit der Ausnahme einer mogli-
chen Verbrennung.

Symptome:

Einatmen - Inhalation

Bitumen wird tblicherweise bei erhdhter Temperatur verarbeitet. Die Inhalation der Dampfe ist moglichst
zu vermeiden. Bei der Lagerung von heilem Bitumen kann Schwefelwasserstoff in der Dampfphase der La-
gerbehalter auftreten.

Schlucken oder trinken - Ingestion

Fast undenkbar; die Toxizitat ist jedoch minimal.

Flissigkeitsaufnahme in die Lunge - Aspiration

Nicht mdglich.

Haut- und Augenkontakt

Beim Umgang mit heiem Bitumen besteht die Gefahr von Verbrennungen. Nur bei den wenigen Ver-
schnittbitumen, die kalt verarbeitet werden, besteht die Moglichkeit des langandauernden oder haufigen
Kontaktes. Bei Bitumen besteht der VVerdacht auf krebserzeugendes Potential, das bei mangelhafter person-
licher Hygiene und regelméaRigem wiederholten Kontakt evident werden konnte.

Ein Spritzer heien Bitumens ins Auge kann geféhrliche Augenverletzungen verursachen. Feste Teilchen
von kaltem Bitumen kdnnen Augenreizungen hervorrufen.

Therapie:

Einatmen - Inhalation

Praktisch nicht denkbar. Besteht jedoch der Verdacht auf eine Vergiftung durch Schwefelwasserstoff, alle
notwendigen VorsichtsmalRnahmen treffen, um die Retter nicht zusétzlich zu gefahrden. Atemschutzgera-
te einsetzen! Den Betroffenen sofort an die frische Luft bringen!
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Wenn der Betroffene

- nicht atmet, Atemspende durch Mund-zu-Mund- oder Mund-zu-Nase-Beatmung vornehmen
(Vorsicht beim Ausatmen des Verletzten! Kopf abwenden!)

- atmet, aber bewufRtlos ist, ihn in die stabile Seitenlage bringen

- Herzstillstand hat, Herzmassage vornehmen

- 4-DMAP (3 mg/kgi.V.).

Haut- und Augenkontakt

Nach Hautkontakt mit heiRem Bitumen nicht versuchen, das Bitumen von der Haut zu entfernen. Den be-
troffenen Korperteil sofort bis zu zehn Minuten unter kaltes flieRendes Wasser halten. Bei zirkular haften:
dem Bitumen, das zu Abschniirungen fiihren kann, Einschnitte vornehmen.

Wenn Bitumen abgekiihlt ist, ist es nicht weiter geféhrlich, sorgt vielmehr fiir eine sterile Abdeckung der
verbrannten Stellen. Wenn die Heilung fortschreitet, 16st sich das Bitumen gewdéhnlich nach wenigen Ta-
gen von selbst. Erfordern Lage der Verletzung oder Natur des Materials die Entfernung des anhaftenden
Bitumens, kann warmes PEG 400 (G 33) verwendet werden. Bei der Anwendung-von Lésemitteln anschlie-
Bend mit Wasser und Seife bzw. hautschonenden Waschgelen waschen. Dann eine geeignete Fettcrem
oder eine Hautreinigungscreme auftragen. Nur medizinisch anerkannte Losemittel anwenden, um Bitu-
men von Brandstellen zu entfernen, da andere Mittel weitere Hautschaden verursachen kénnen.

Ist heiBes Bitumen ins Auge gelangt, das Auge sofort fiir mindestens funf Minuten mit viel kaltem flieRen-
den Wasser kiihlen.

Ist das Auge mit kaltem Bitumen in Beriihrung gekommen, sofort mit viel Wasser oder Augenspiilfliissig:
keit spilen. Wenn die Reizung des Auges andauert, &rztliche Hilfe in Anspruch nehmen. Bei Bitumen im
Auge ist es ratsam, einen Augenarzt zu konsultieren.
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