


1. Вводная часть 

Программа проведения инструктажа неэлектротехнического персонала на группу I 

по электробезопасности (далее – Программа) разработана с целью обеспечения 

безопасности труда персонала университета, путем проведения обучения основным 

положениям по мерам безопасности при использовании электрооборудования или 

электроприемников, включаемых на напряжение 220 В.  

В соответствии с требованиями приказа Минэнерго России от 13.01.2003г. №6 «Об 

утверждении Правил технической эксплуатации электроустановок потребителей» 

неэлектротехническому персоналу, выполняющему работы, при которых может 

возникнуть опасность поражения электрическим током, присваивается группа I по 

электробезопасности.  

Неэлектротехнический персонал университета – это персонал, пользующийся в 

течение служебного времени осветительными, нагревательными электроприборами, 

персональными компьютерами и другой офисной и бытовой техникой (далее – 

электроприборы), при эксплуатации которых может возникнуть поражение электрическим 

током. Перечень профессий, рабочих мест, относящихся к неэлектротехническому 

персоналу, для присвоения группы I по электробезопасности утверждает ректор 

университета (директор института). Перечень профессий, рабочих мест, относящихся к 

неэлектротехническому персоналу определен ректором университета.  

Присвоение группы I производится путем проведения инструктажа, который 

завершается проверкой знаний в форме устного опроса и (при необходимости) проверкой 

приобретенных навыков безопасных способов работы или оказания первой помощи при 

поражении электрическим током. Присвоение I группы по электробезопасности проводит 

работник из числа электротехнического персонала университета с группой по 

электробезопасности не ниже III. Присвоение группы I по электробезопасности 

оформляется в журнале установленной формы (приложение 1).  

Инструктаж по электробезопасности проводится не реже одного раза в год путем 

ознакомления неэлектротехнического персонала с программой и инструкцией.  

2. Общие требования электробезопасности 

Под электробезопасностью понимается система организационных и технических 

мероприятий по защите человека от действия электрического тока, электрической дуги, 

статического электричества, электромагнитного поля.  

При пользовании любыми электрическими приборами или аппаратами необходимо 

всегда помнить о том, что некорректное обращение с ними, неисправное состояние 

электропроводки или самого электроприбора, несоблюдение определенных мер 

предосторожности может привести к поражению электрическим током. Неисправность 

электропроводки может стать причиной возгорания проводов и возникновения пожаров.  

Лица, допущенные к эксплуатации электроприборов, должны соблюдать правила 

внутреннего трудового распорядка университета и установленные в университете режимы 

труда и отдыха.  

Неэлектротехнический персонал института, кафедры, лаборатории, структурного 

подразделения должен быть ознакомлен с правилами оказания первой доврачебной 

помощи пострадавшим от действия электрического тока.  

3.Воздействие электрического тока на человеческий организм 

Электрический ток оказывает на человеческий организм биологическое, 

электролитическое и термическое воздействие.  

 Биологическое выражается в раздражении и возбуждении живых клеток 

организма, что приводит к непроизвольным судорожным сокращениям мышц, нарушению 

нервной системы, органов дыхания и кровообращения. При этом могут наблюдаться 



обмороки, потеря сознания, расстройство речи, судороги, нарушения дыхания (вплоть до 

остановки). При тяжелой электротравме смерть может наступить мгновенно.  

 Электролитическое воздействие проявляется в разложении плазмы крови и других 

органических жидкостей, что может привести к нарушению их физико-химического 

состава.  

 Термическое воздействие сопровождается ожогами участков тела и перегревом 

отдельных внутренних органов, вызывая в них различные, функциональные расстройства.  

Возникающая электрическая дуга вызывает местные повреждения тканей и органов 

человека.  

На исход электрической травмы влияет множество факторов. Рассмотрим их ниже:  

1) Сила тока. От её величины зависит общая реакция организма. Предельно 

допустимая величина переменного тока 0,3 мА. При увеличении силы тока до 0,6-1,6 мА 

человек начинает ощущать его воздействие, происходит легкое дрожание рук. При силе 

тока 8-10 мА сокращаются мышцы рук (в которой зажат проводник), человек не в 

состоянии освободиться от действия тока. Значение переменного тока 50-200 мА и более 

вызывает фибрилляцию сердца, что может привести к его остановке.  

2) Род тока. Предельно допустимое значение постоянного тока в 3-4 раза выше 

допустимого значения переменного, но это – при напряжении не выше 260-300 В. при 

больших величинах он более опасен для человека ввиду его электролитического 

воздействия.  

3) Сопротивление тела человека. Тело человека проводит электричество. 

Электризация происходит тогда, когда существует разность потенциалов между двумя 

точками в данном организме. Важно подчеркнуть, что опасность несчастных случаев с 

электричеством возникает не от простого контакта с проводом. Находящимся под 

напряжением, а одновременного контакта с проводом под напряжением и другим 

предметом при разнице потенциалов. Сопротивление тела человека слагается из трех 

составляющих: сопротивлений кожи (в местах контактов), внутренних органов и емкости 

человеческого кожного покрова. Основную величину сопротивления составляет 

поверхностный кожный покров (толщиной до 0,2 мм) при увлажнении и повреждении 

кожи в местах контакта с токоведущими частями её сопротивление резко падает. 

Сопротивление кожного покрова сильно снижается при увеличении плотности и площади 

соприкосновения с токоведущими частями. При напряжении 200-300 В наступает 

электрический прорыв верхнего слоя кожи.  

4) Продолжительность воздействия тока. Тяжесть поражения зависит от 

продолжительности воздействия электрического тока. Время прохождения 

электрического тока имеет решающее значение для определения степени телесного 

повреждения. Например, угри и скаты производят чрезвычайно неприятные разряды, 

способные вызвать потерю сознания. Тем не менее, несмотря на напряжение в 600 В, силу 

тока 1 А и сопротивление примерно в 600 Ом, эти рыбы не способны вызвать 

смертельный шок, поскольку продолжительность разряда слишком мала – порядка 

несколько десятков микросекунд. При длительном воздействии электрического тока 

снижается сопротивление кожи (из-за потоотделения) в местах контактов, повышается 

вероятность прохождение тока в особенно опасный период сердечного цикла. Человек 

может выдержать смертельно опасные значение переменного тока 100 мА, если 

продолжительность воздействия тока не превысит 0,5 с. Разработаны устройства 

защитного отключения (УЗО), которые обеспечивают отключение электроустановки не 

более чем за 0,20 с при однофазном (однополюсном) прикосновении.  

5) Путь электрического тока через тело человека. Наиболее опасно, когда ток 

проходит через жизненно важные органы – сердце, легкие, головной мозг. При поражении 

человека по пути «правая рука – ноги» через сердце человека проходит 6,7 % общей 

величины электрического тока. При пути «нога – нога» через сердце человека проходит 



только 0,4 % общей величины тока. С медицинской точки зрения прохождение тока через 

тело является основным травмирующим фактором.  

6) Частота электрического тока. Принятая в энергетики частота электрического тока 

(50 Гц) представляет большую опасность возникновения судорог и фибрилляции 

желудочков. Фибрилляция не является мускульной реакцией, она вызывается 

повторяющейся стимуляцией с максимальной чувствительностью при 10 Гц. Поэтому 

переменный ток (с частотой 50 Гц) считается, в три-пять раз более опасным, чем 

постоянный ток, – он воздействует на сердечную деятельность человека.  

4. Правила электробезопасности 

При эксплуатации электроприборов возможно воздействие на работающих 

следующих опасных производственных факторов:  

 поражение электрическим током при прикосновении к токоведущим частям;  

 неисправность изоляции или заземления;  

 искрение;  

 возгорание.  

Во время работы, а также во время перерывов на отдых следует строго выполнять 

следующие правила электробезопасности:  

 перед первоначальным использованием электроприборов внимательно 

ознакомиться с инструкцией по эксплуатации данного электроприбора;  

 включение электроприборов производить вставкой исправной вилки в исправную 

розетку;  

 при неисправности электроприбора прекратить работу, отключить электроприбор 

от сети и сообщить непосредственному руководителю;  

 неукоснительно выполнять требования плакатов и знаков безопасности в зданиях, 

помещениях и на территории;  

 не наступать на электрические провода и кабели временной проводки, 

проложенные на поверхности пола (земли);  

 лица, эксплуатирующие электроприборы, обязаны строго соблюдать правила 

пожарной безопасности, знать места расположения первичных средств пожаротушения, а 

также места их экстренного отключения;  

 о каждом несчастном случае пострадавший или очевидец несчастного случая 

обязан немедленно сообщить непосредственному руководителю;  

 в процессе эксплуатации электроприборов персонал должен содержать в чистоте 

рабочее место.  

Лица, допустившие невыполнение или нарушение настоящей Программы, 

привлекаются к ответственности в соответствии с законодательством Российской 

Федерации.  

5. Требования электробезопасности во время работы 

Проверить отсутствие внешних повреждений на электроприборах, проводах и 

кабелях.  

Убедиться в целостности электровилок, электророзеток и крышек выключателей.  

Проверить наличие в помещении средств первичного пожаротушения и средств 

индивидуальной защиты органов дыхания при задымлении.  

Не включать электроприборы в электрическую сеть мокрыми (влажными) руками.  

Соблюдать правила эксплуатации электроприборов, не подвергать электроприборы 

и оборудование механическим ударам, не допускать их падения.  

Не касаться оголенных (поврежденных) проводов и других токоведущих частей, 

находящихся под напряжением.  



Не разрешается использовать электроприборы в случае их неисправности, искрения, 

нарушения изоляции и т.п.  

Кабели и провода электроприборов должны быть защищены от случайного 

механического повреждения и соприкосновения с горячими, сырыми, маслянистыми 

поверхностями.  

Не производить самостоятельно ремонт и наладку неисправных электроприборов.  

6. Требования к обеспечению личной безопасности 

Для предотвращения случаев попадания работников под напряжение и поражения их 

электрическим током, необходимо выполнять следующие мероприятия:  

1) Обращать внимание на предупредительные знаки и надписи по 

электробезопасности и неукоснительно выполнять их требования;  

2) Самовольное снятие предупредительных знаков, плакатов, а также включение 

электроустановок при их наличии – ЗАПРЕЩЕНО!  

3) Если перед выполнением работ необходимо включать рубильники или другие 

включающие пункты (в помещениях с повышенной опасностью или особо опасных, а 

также в помещениях с влажной средой), то работающие должны быть снабжены 

средствами индивидуальной защиты:  

 диэлектрические перчатки;  

 диэлектрические коврики;  

 диэлектрические калоши (боты).  

Эти средства должны быть проверены и иметь клеймо, в котором указана дата, до 

какого срока разрешено их использование и на какое напряжение.  

Если корпус электроинструмента металлический, работник должен быть снабжён 

диэлектрическими перчатками. При работе с электроинструментом с двойной изоляцией 

(пластмассовый корпус) диэлектрические перчатки не требуются.  

Для переносных светильников в условиях ремонтных работ допускается применять 

напряжение только 12 В или 36 В. Лампы переносных светильников должны быть 

снабжены защитной сеткой.  

Использовать для местного освещения при ремонтных работах напряжение 110 В 

или 220 В – ЗАПРЕЩАЕТСЯ!  

Выдача электроинструмента и переносных светильников производится 

руководителем работ, с обязательным фиксированием в специальном журнале, после 

работы инструмент возвращается с указанием возможной неисправности, если таковая 

имеется. Неукоснительно выполнять требования плакатов и знаков безопасности. Во 

время работы следует строго выполнять следующие правила электробезопасности:  

 включение электрооборудования производит вставкой исправной вилки в 

исправную розетку;  

 не передавать электрооборудование лицам, не имеющим права работать с ним;  

 если во время работы обнаружиться неисправность электрооборудования или 

работающий с ним почувствует хотя бы слабое действие тока, работа должна быть 

немедленно прекращена и неисправное оборудование должно быть сдано для проверки 

или ремонта;  

 отключать оборудование при перерыве в работе и по окончании рабочего 

процесса;  

 перед каждым применением средств защиты работник обязан проверить его 

исправность, отсутствие внешних повреждений, загрязнений и срок годности (по штампу 

на нем);  

 не наступать на проложенные на земле электрические провода и кабели временной 

проводки.  



7. Классификация электротравм 

Условно все электротравмы можно разделить на местные и общие.  

К местным электротравмам относятся местные повреждения организма или ярко 

выраженные местные нарушения целостности тканей тела, в том числе костных тканей, 

вызванные воздействием электрического тока или электрической дуги. К местным 

травмам относятся электрические ожоги, электрические знаки, металлизация кожи, 

механические повреждения и электроофтальмия.  

Электрический ожог (покровный) возникает, как правило, в электроустановках до 

1000 В. При более высоком напряжении возникает электрическая дуга или искра, что 

вызывает дуговой электрический ожог. Токовый ожог участка тела является следствием 

преобразования энергии электрического тока, проходящего через этот участок, в 

тепловую энергию. Этот ожог определяется величиной тока, временем его прохождения и 

сопротивлением участка тела, подвергшегося воздействию тока. Максимальное 

количество теплоты выделяется в местах контакта проводника с кожей. Поэтому в 

основном токовый ожог является ожогом кожи. Однако токовым ожогом могут быть 

повреждены и подкожные ткани. При токах высокой частоты наиболее подвержены 

токовым ожогам внутренние органы.  

Электрическая дуга вызывает обширные ожоги тела человека. При этом поражение 

носит тяжелый характер и нередко оканчивается смертью пострадавшего.  

Электрические знаки воздействия тока представляют собой резко очерченные пятна 

серого или бледно-желтого цвета на поверхности тела человека. Обычно они имеют 

круглую или овальную форму и размеры 1-5 мм с углублением в центре. Пораженный 

участок кожи затвердевает подобно мозоли. Происходит омертвение верхнего слоя кожи. 

Поверхность знака сухая, не воспаленная. Электрические знаки безболезненны. С 

течением времени верхний слой кожи сходит и пораженное место приобретает 

первоначальный цвет, эластичность и чувствительность.  

Металлизация кожи проникновение в верхние слои кожи частичек металла, 

расплавившегося под действием электрической дуги. Такие случаи происходят при 

коротких замыканиях, отключения рубильников под нагрузкой. При этом брызги 

расплавившегося металла под действием возникших динамических сил и теплового 

потока разлетаются во все стороны с большой скоростью. Так как расплавившиеся 

частицы имеют высокую температуру, но небольшой запас теплоты, то они не способны 

прожечь одежду и поражают обычно открытые части тела – лицо, руки.  

Пораженный участок кожи имеет шероховатую поверхность. Пострадавший 

ощущает на пораженном участке боль от ожогов и испытывает напряжения кожи от 

присутствия в ней инородного тела. Особенно опасно поражение расплавленным 

металлом глаз. Поэтому такие работы, как снятие и замена предохранителей, должны 

проводиться в защитных очках.  

При постоянном токе металлизация кожи возможна и в результате электролиза, 

который возникает при плотном и относительно длительном контакте с токоведущей 

частью, находящейся под напряжением. В этом случае частички металла заносятся в кожу 

электрическим током, который одновременно разлагает органическую жидкость в тканях, 

образует в ней кислотные ионы.  

Механические повреждения являются следствием резких непроизвольных 

судорожных сокращений мышц под действием тока, проходящего через тело человека. В 

результате могут произойти разрывы сухожилий, кожи, кровеносных сосудов и нервной 

ткани. Могут иметь место также вывихи суставов, и даже переломы костей. Механические 

повреждения, вызванные судорожным сокращением мышц, происходят в основном в 

установках до 1000 В при длительном нахождении человека под напряжением.  

Электроофтальмия возникает в результате воздействия потока ультрафиолетовых 

лучей (электрической дуги) на оболочку глаз, в результате чего их наружная оболочка 



воспаляется. Электроофтальмия развивается через 4-8 часов после облучения. При этом 

имеют место покраснение и воспаление кожи лица и слизистых оболочек век, 

слезотечение, гнойные выделения из глаз, спазмы век и частичная потеря зрения. 

Пострадавший испытывает головную боль и резкую боль в глазах, усиливающуюся на 

свету. В тяжелых случаях нарушается прозрачность роговой оболочки. Предупреждение 

электроофтальмии при обслуживании электроустановок обеспечивается применением 

защитных очков или щитков с обычным стеклом.  

Общие электротравмы:  

Электрические удары – возникают при возбуждении живых тканей организма 

протекающим через него электрическим током и проявляются в непроизвольном 

судорожном сокращении мышц тела. При этом под угрозой поражения оказывается весь 

организм.  

В зависимости от исхода воздействия тока на организм человека электрические 

удары можно разделить на следующие пять степеней:  

 I – судорожное, едва ощутимое сокращение мышц;  

 II – судорожное сокращение мышц, сопровождающееся сильными болями, без 

потери сознания;  

 III – судорожное сокращение мышц с потерей сознания, но с сохранившимся 

дыханием и работой сердца;  

 IV – потеря сознания и нарушение сердечной деятельности и дыхания;  

 V – отсутствие дыхания и остановка деятельности сердца.  

Электрический удар может не привести к смерти человека, но вызвать такие 

расстройства в организме, которые могут проявиться через несколько часов или дней 

(появление аритмии сердца, стенокардии, рассеянности, ослабление памяти и внимания). 

Причинами смерти от электрического тока могут быть: прекращение работы сердца, 

остановка дыхания и электрический шок. Электрический шок – своеобразная тяжелая 

нервно-рефлекторная реакция организма в ответ на чрезмерное раздражение 

электрическим током.  

При шоке непосредственно после воздействия электрического тока у пострадавшего 

наступает кратковременная фаза возбуждения, когда он остро реагирует на возникшие 

боли, у него повышается кровяное давление. Вслед за этим наступает фаза торможения и 

истощение нервной системы, когда резко снижается кровяное давление, падает и 

учащается пульс, ослабевает дыхание, возникает депрессия. Шоковое состояние длится от 

нескольких десятков минут до суток. После этого может наступить или гибель человека, 

или выздоровление. Исход воздействия тока на организм человека зависит от значения и 

длительности прохождения тока через его тело, рода и частоты тока, индивидуальных 

свойств человека, его психофизиологического состояния, сопротивления тела человека, 

напряжения и других факторов.  

ШАГОВОЕ НАПРЯЖЕНИЕ  

Шаговое напряжение обуславливается растеканием электрического тока по 

поверхности земли в случае однофазного замыкания на землю электрического провода.  

Если человек будет стоять на поверхности земли в зоне растекания электрического 

тока, то на длине шага возникнет напряжение и через его тело будет проходить 

электрический ток. Величина этого напряжения, называемого шаговым, зависит от 

ширины шага и места расположения человека.  

Чем ближе человек стоит к месту замыкания, тем больше величина шагового 

напряжения.  

Чтобы избежать поражения электрическим током, человек должен выходить из зоны 

шагового напряжения короткими шажками, не отрывая одной ноги от другой.  

При наличии защитных средств из диэлектрической резины (боты, галоши) можно 

воспользоваться ими для выхода из зоны шагового напряжения.  

Не допускается выпрыгивать из зоны шагового напряжения на одной ноге.  



В случае падения человека (на руки) значительно увеличивается величина шагового 

напряжения, следовательно, и величина тока, который будет проходить через его тело и 

жизненно важные органы - сердце, легкие, головной мозг.  

8. Оказание первой помощи при электротравмах 

Первая помощь – это комплекс мероприятий, направленных на восстановление или 

сохранение жизни и здоровья пострадавшего, осуществляемый немедицинскими 

работниками.  

Одним из важнейших положений оказания первой помощи является ее срочность. 

Поэтому такую помощь своевременно может и должен оказать тот, кто находится рядом с 

пострадавшим.  

При поражении человека электрическим током:  

 устранить воздействие на организм повреждающих факторов (освободить от 

действия электрического тока, оценить состояние пострадавшего;  

 определить характер и тяжесть травмы, наибольшую угрозу для жизни 

пострадавшего и последовательность мероприятий по его спасению;  

 восстановить проходимость дыхательных путей, при отсутствии пульса на сонной 

артерии следует нанести прекордиальный удар, приступить к реанимации;  

 вызвать скорую медицинскую помощь или врача либо принять меры для 

транспортировки пострадавшего в ближайшее лечебное учреждение;  

 поддерживать основные жизненные функции пострадавшего до прибытия 

медицинского работника.  

БЫСТРОЕ ОТКЛЮЧЕНИЕ от действия электрического тока это первое действие 

для спасения пострадавшего.  

Освобождение пострадавшего от токоведущей части, находящейся под напряжением 

до электрического тока 1000 В Освобождение пострадавшего от действия электрического 

тока осуществляется в электроустановках до 1000 В путем отключения той части 

установки, которой касается пострадавший. Если отключить установку в данном случае 

невозможно, необходимо принять иные меры для освобождения пострадавшего. Для 

освобождения пострадавшего от токоведущих частей или провода следует 

воспользоваться средствами защиты, канатом, палкой, доской или каким-либо другим 

сухим предметом, не проводящим электрический ток. Можно оттянуть пострадавшего за 

одежду (сухую), избегая при этом прикосновения к окружающим металлическим 

предметам и частям тела, не прикрытым одеждой. Для изоляции рук оказывающий 

помощь должен надеть диэлектрические перчатки или обмотать руки сухой одеждой. 

Можно также изолировать себя, встав на резиновый коврик, сухую доску или какую-либо 

непроводящую электрический ток подстилку, одежду и пр. При освобождении 

пострадавшего от токоведущих частей рекомендуется действовать одной рукой.  

Если электрический ток проходит через пострадавшего в землю, и он судорожно 

сжимает в руке токоведущий элемент, можно прервать ток, отделив пострадавшего от 

земли (оттащить за одежду, положив под пострадавшего сухой предмет). В случае 

отсутствия в помещении дневного освещения или в ночное время необходимо обеспечить 

освещение места с пострадавшим отдельным источником света.  

После освобождения пострадавшего от действия электрического тока необходимо 

оценить его состояние:  

 сознание (ясное, нарушено, отсутствует);  

 цвет кожных покровов (розовый, бледный, синюшный);  

 дыхание (нормальное, нарушено, отсутствует);  

 пульс (хороший, плохой, отсутствует);  

 зрачки (узкие, широкие).  



Если у пострадавшего отсутствует сознание, дыхание, пульс, кожный покров 

синюшный, зрачки расширены, то можно считать, что он находится в состоянии 

клинической (внезапной) смерти. В этом случае необходимо немедленно приступать к 

реанимационным мероприятиям и обеспечить вызов врача (скорой помощи).  

Если пострадавший в сознании, но до этого был в бессознательном состоянии, его 

следует уложить на сухие предметы, расстегнуть одежду, создать приток свежего воздуха, 

согреть тело в холодную погоду или обеспечить прохладу в жаркий день, создать полный 

покой, непрерывно наблюдая за пульсом и дыханием, вызвать врача.  

Если пострадавший находится в бессознательном состоянии, необходимо наблюдать 

за его дыханием и в случае нарушения дыхания обеспечить выполнение реанимационных 

мероприятий. Только врач может окончательно решить вопрос о состоянии здоровья 

пострадавшего.  

При поражении молнией оказывается такая же помощь, что при поражении 

электрическим током.  

В случае невозможности вызова врача на место происшествия необходимо 

обеспечить транспортировку пострадавшего в ближайшее лечебное учреждение. 

Перевозить пострадавшего можно только при удовлетворительном дыхании и устойчивом 

пульсе. Если состояние пострадавшего не позволяет его транспортировать, необходимо 

продолжать оказывать помощь.  

Если на пострадавшем загорелась одежда, нужно набросить на него любую плотную 

ткань или сбить пламя водой.  

При оказании помощи пострадавшему нельзя касаться руками обожженных участков 

кожи или смазывать их мазями, маслами, присыпать питьевой содой, крахмалом и т.п. 

Нельзя вскрывать ожоговые пузыри кожи, удалять приставшую к обожженному месту 

мастику, канифоли или другие смолистые вещества.  

При небольших по площади ожогах первой и второй степени необходимо наложить 

на обожженный участок кожи стерильную повязку. Если куски одежды пристали к 

обожженному участку кожи, то поверх них следует наложить стерильную повязку и 

направить пострадавшего в лечебное учреждение.  

При тяжелых и обширных ожогах пострадавшего необходимо завернуть в чистую 

простынь или ткань, не раздевая его, тепло укрыть и создать покой до прибытия врача.  

Обожженное лицо следует закрыть стерильной марлей.  

При ожогах глаз необходимо делать холодные примочки из раствора борной 

кислоты и немедленно направить пострадавшего к врачу.  

В предобморочном состоянии (жалобы на головокружение, тошноту, стеснение в 

груди, потемнение в глазах) пострадавшего следует уложить, опустив голову несколько 

ниже туловища, так как при обмороке происходит отлив крови от мозга. Необходимо 

расстегнуть одежду пострадавшего, обеспечить приток свежего воздуха, дать ему выпить 

холодной воды и дать понюхать нашатырный спирт. Так же следует поступать, если 

обморок уже наступил.  

Правила определения признаков клинической смерти 

Чтобы сделать вывод о наступлении клинической смерти у неподвижно лежащего 

пострадавшего, достаточно убедиться в отсутствии сознания и пульса на сонной артерии.  

Не следует терять время на определение сознания путем ожидания ответов на 

вопросы: "Все ли у тебя в порядке? Можно ли приступить к оказанию помощи?" 

Надавливание на шею в области сонной артерии является сильным болевым 

раздражителем.  

Не следует терять время на определение признаков дыхания. Они трудноуловимы, и 

на их определение с помощью ворсинок ватки, зеркальца или наблюдения за движением 

грудной клетки можно потерять неоправданно много времени. Самостоятельное дыхание 

без пульса на сонной артерии продолжается не более минуты, а вдох искусственного 

дыхания взрослому человеку ни при каких обстоятельствах не может причинить вреда.  



Если подтвердились признаки клинической смерти 

Быстро освободить грудную клетку от одежды и нанести удар по грудине. При его 

неэффективности приступить к сердечно-легочной реанимации.  

Правила определения пульса на сонной артерии 

Расположить четыре пальца на шее пострадавшего и убедиться в отсутствии пульса 

на сонной артерии. Определять пульс следует не менее 10 секунд.  

Правила освобождения грудной клетки от одежды для проведения реанимации 

 Расстегнуть пуговицы рубашки и освободить грудную клетку. Джемпер, свитер или 

водолазку приподнять и сдвинуть к шее. Майку, футболку или любое нательное белье из 

тонкой ткани можно не снимать. Но прежде чем наносить удар по грудине или приступать 

к непрямому массажу сердца, следует убедиться, что под тканью нет нательного крестика 

или кулона.  

Поясной ремень обязательно расстегнуть или ослабить. Известны случаи, когда во 

время проведения непрямого массажа сердца печень повреждалась о край жесткого ремня.  

Правила нанесения удара по грудине 

Убедиться в отсутствии пульса на сонной артерии. Прикрыть двумя пальцами 

мечевидный отросток. Нанести удар кулаком выше своих пальцев, прикрывающих 

мечевидный отросток. После удара проверить пульс на сонной артерии. В случае 

отсутствия пульса сделать еще одну-две попытки.  

Нельзя наносить удар при наличии пульса на сонной артерии. Нельзя наносить удар 

по мечевидному отростку.  

Внимание! В случае клинической смерти, особенно после поражения электрическим 

током, первое с чего необходимо начать помощь, - нанести удар по грудине 

пострадавшего. Если удар нанесен в течение первой минуты после остановки сердца, то 

вероятность оживления превышает 50%. Если после нескольких ударов не появился пульс 

на сонной артерии, то приступить к непрямому массажу сердца.  

Правила проведения непрямого массажа сердца и безвентиляционной 

реанимации 

Расположить основание правой ладони выше мечевидного отростка так, чтобы 

большой палец был направлен на подбородок или живот пострадавшего. Левую ладонь 

расположить на ладони правой руки.  

Переместить центр тяжести на грудину пострадавшего и проводить непрямой 

массаж сердца прямыми руками.  

Продавливать грудную клетку не менее чем на 3 – 5 см с частотой не реже 60 раз в 

минуту.  

Каждое следующее надавливание начинать только после того, как грудная клетка 

вернется в исходное положение.  

Оптимальное соотношение надавливаний на грудную клетку и вдохов 

искусственной вентиляции легких – 30:2, независимо от количества участников 

реанимации. По возможности приложить холод к голове.  

Внимание! При каждом надавливании на грудную клетку происходит активный 

выдох, а при ее возвращении в исходное положение - пассивный вдох. Когда выделения 

изо рта пострадавшего представляют угрозу для здоровья спасающего, можно 

ограничиться проведением непрямого массажа сердца, т.е. безвентиляционным вариантом 

реанимации. Чтобы непрямой массаж сердца был эффективным, его необходимо 

проводить на ровной жесткой поверхности.  

Правила проведения вдоха ИВЛ способом «изо рта в рот» 

Правой рукой обхватить подбородок так, чтобы пальцы, расположенные на нижней 

челюсти и щеках пострадавшего, смогли разжать и раздвинуть его губы.  

Левой рукой зажать нос.  

Запрокинуть голову пострадавшего и удерживать ее в таком положении до 

окончания проведения вдоха.  



Плотно прижаться губами к губам пострадавшего и сделать в него максимальный 

выдох.  

Если во время проведения вдоха ИВЛ пальцы правой руки почувствуют раздувание 

щек, можно сделать безошибочный вывод о неэффективности попытки вдоха.  

Если первая попытка вдоха ИВЛ оказалась неудачной, следует увеличить угол 

запрокидывания головы и сделать повторную попытку.  

Если вторая попытка вдоха ИВЛ оказалась неудачной, то необходимо сделать 30 

надавливаний на грудину, повернуть пострадавшего на живот, очистить пальцами 

ротовую полость и только затем сделать вдох ИВЛ.  

Внимание! Нет необходимости разжимать челюсти пострадавшего, так как зубы не 

препятствуют прохождению воздуха. Достаточно разжать только губы.  

Первая помощь должна быть оказана в первые четыре – пять минут после поражения 

электрическим током. Применяя современные методы оживления в первые две минуты 

после наступления клинической смерти, можно спасти до 92 % пострадавших, а в течение 

от трех до четырех минут – только 50 %.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



ПЕРЕЧЕНЬ 

контрольных вопросов на первую группу по электробезопасности 

Вопрос №1. Какие неблагоприятные последствия могут наступить вследствие 

поражения электрическим током (основные)?  

Вопрос №2. Перечислите факторы, определяющие исход поражения человека 

электрическим током.  

Вопрос №3. Какое напряжение можно признать полностью безопасным для 

персонала и работать без снятия напряжения, не применяя средства защиты?  

Вопрос №4. Перечислите факторы состояния человека, существенно увеличивающие 

вероятность смертельного поражения человека электрическим током, приведите примеры.  

Вопрос №5. Перечислите пути протекания тока через тело человека и 

охарактеризуйте их по степени опасности поражения электрическим током.  

Вопрос №6. Что такое шаговое напряжение, в чем его опасность, каковы меры 

защиты?  

Вопрос №7. Что Вы можете сказать о защите проводов? 

Вопрос №8. К чему может привести неисправная изоляция на проводниках?  

Вопрос №9. Каковы признаки неисправности штепсельного соединения (узла вилка 

– розетка)?  

Вопрос №10. Расскажите правила обращения с осветительными приборами.  

Вопрос №11. Расскажите правила обращения с электронагревательными приборами.  

Вопрос №12. Какие признаки неисправностей электроприборов Вы можете назвать и 

как нужно действовать при подобных неисправностях?  

Вопрос №13. Как следует действовать в отношении электроприборов в случае 

пожара? Как нужно тушить пожар в том случае, если напряжение не снято или снято не 

полностью?  

Вопрос №14. Как именно нужно освобождать человека от действия электрического 

тока?  

Вопрос №15. Перечислите меры первой помощи пострадавшему от электрического 

тока.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



ПЕРЕЧЕНЬ 

контрольных вопросов на первую группу по электробезопасности 

Вопрос №1. Какие неблагоприятные последствия могут наступить вследствие 

поражения электрическим током (основные)?  
Последствия поражения электрическим током зависят от множества факторов, включая силу тока, напряжение, 

продолжительность воздействия, путь прохождения тока через тело и индивидуальные особенности организма 

пострадавшего. Основные неблагоприятные последствия можно разделить на две группы: местные повреждения тканей 

и общие реакции организма. 

▌ Местные повреждения тканей 

1. Электрический ожог: 

   - Возникает в местах входа и выхода электрического тока из тела. Может проявляться в виде небольших 

поверхностных повреждений кожи («метки тока») или глубоких ожогов вплоть до разрушения мягких тканей и костей. 

2. Электроофтальмия: 

   - Повреждение глаз ультрафиолетовым излучением электрической дуги, проявляющееся воспалением конъюнктивы и 

роговицы, болью, слезотечением, светобоязнью. 

3. Механическое повреждение мышц и сухожилий: 

   - Вследствие резких сокращений мышц возможно растяжение связок, вывихи суставов, переломы костей. 

▌ Общие реакции организма 

1. Нервная система: 

   - Нарушение сознания (от кратковременного помрачнения до коматозного состояния). 

   - Судороги, параличи, нарушения чувствительности. 

   - Головокружение, головная боль, потеря памяти. 

2. Сердечно-сосудистая система: 

   - Фибрилляция желудочков сердца (наиболее частая причина смерти при поражении электрическим током). 

   - Остановка кровообращения. 

   - Артериальная гипотензия, нарушение сердечного ритма. 

3. Дыхательная система: 

   - Апноэ (остановка дыхания). 

   - Бронхоспазм, отек легких. 

4. Опорно-двигательный аппарат: 

   - Переломы костей, вывихи суставов, разрывы сухожилий и мышц. 

5. Общее состояние организма: 

   - Шоковая реакция с выраженной интоксикацией, нарушением функций органов и систем. 

   - Развитие почечной недостаточности из-за миоглобинурии (наличия мышечного белка в моче). 

Таким образом, поражение электрическим током представляет серьезную угрозу здоровью и жизни человека, требуя 

немедленного оказания первой помощи и последующего медицинского наблюдения. 

Вопрос №2. Перечислите факторы, определяющие исход поражения человека 

электрическим током.  
Исход поражения человека электрическим током зависит от многих факторов, среди которых наиболее значимы 

следующие: 

▌ 1. Величина силы тока 

Чем больше сила тока, проходящего через организм, тем тяжелее будут последствия. Опасным считается 

переменный ток силой около 10 мА и постоянный ток силой порядка 50—80 мА. 

▌ 2. Напряжение тока 

Напряжение влияет на степень тяжести травмы. Чем выше напряжение, тем сильнее воздействие тока на ткани 

организма. Особенную опасность представляют напряжения свыше 1000 вольт, поскольку они способны вызывать 

сильные электрические удары и глубокие ожоги. 

▌ 3. Частота тока 

Наиболее опасен переменный ток промышленной частоты (50 Гц). Высокочастотные токи менее травматичны, 

хотя при высоких напряжениях могут вызвать серьезные ожоги. 

▌ 4. Продолжительность воздействия тока 

Продолжительность контакта с источником электричества прямо пропорциональна степени поражения. Даже 

небольшие величины тока становятся смертельно опасными при длительном воздействии. 

▌ 5. Индивидуальные характеристики организма 

Воздействие электротравмы индивидуально для каждого человека и зависит от возраста, пола, общего состояния 

здоровья, наличия хронических заболеваний, усталости, алкогольного опьянения и других физиологических 

особенностей. 

▌ 6. Сопротивление тканей 

Различные части человеческого тела имеют разное сопротивление электрическому току. Например, сухая кожа 

обладает высоким сопротивлением, тогда как влажная значительно снижает этот показатель, облегчая прохождение тока 

внутрь организма. 

▌ 7. Путь прохождения тока 

От пути прохождения тока внутри организма также зависит тяжесть последствий. Наиболее опасные пути 

включают сердце, мозг и дыхательные мышцы. Классическими примерами являются маршруты «рука-рука» и «рука-

голова». 

▌ 8. Условия окружающей среды 

 



Окружающая среда играет важную роль. Повышенная влажность воздуха и наличие проводящих поверхностей 

увеличивают риск поражения электрическим током и повышают вероятность тяжелых травм. 

Таким образом, комбинация всех перечисленных факторов определяет итоговую картину последствий удара 

электрическим током, варьирующихся от легкого испуга до серьезных увечий и даже гибели человека. 

Вопрос №3. Какое напряжение можно признать полностью безопасным для 

персонала и работать без снятия напряжения, не применяя средства защиты?  
не более 42 Вольт. Это относится преимущественно к сетям постоянного тока, переменного однофазного или 

трехфазного тока частотой до 50 Гц включительно, используемым в особых условиях эксплуатации электроустановок, 

например, на судах, передвижных установках и в помещениях с повышенной опасностью. 

Однако даже такое низкое напряжение требует соблюдения определенных условий и ограничений: 

- Использоваться оно должно исключительно в сетях специального назначения, оборудованных защитными 

устройствами и изоляцией. 

- Работа должна проводиться квалифицированным персоналом, прошедшим инструктаж по технике 

безопасности. 

- Если условия эксплуатации меняются (например, увеличивается влажность, повышается температура или 

ухудшаются защитные свойства изоляции), напряжение должно быть снижено или отключено вовсе. 

Вопрос №4. Перечислите факторы состояния человека, существенно 

увеличивающие вероятность смертельного поражения человека электрическим 

током, приведите примеры.  

1. Физическое здоровье и общее самочувствие 
Человек, страдающий хроническими заболеваниями сердечно-сосудистой системы (гипертония, ишемическая 

болезнь сердца, аритмия), имеет повышенный риск возникновения фибрилляции желудочков и остановки сердца при 

ударе электрическим током. Например, больные с сердечной недостаточностью гораздо чувствительнее к воздействию 

электрического тока. 

▌ 2. Психологическое состояние 

Стресс, страх, усталость снижают способность организма противостоять внешним раздражителям, в том числе 

электрическому току. Под воздействием стресса возрастает уровень адреналина, что увеличивает чувствительность 

нервной системы и может привести к учащению сердцебиения и повышению артериального давления, повышая 

вероятность опасных осложнений. 

▌ 3. Алкогольное опьянение 

Алкоголь ослабляет защитные механизмы организма, ухудшает координацию движений и замедляет реакцию. 

Люди в состоянии алкогольного опьянения чаще попадают в ситуации риска и хуже воспринимают предупреждающие 

сигналы опасности. К примеру, пьяный рабочий может упасть и коснуться оголенных проводов, подвергаясь высокому 

риску летального исхода. 

▌ 4. Возраст 

Дети и пожилые люди особенно уязвимы перед ударом электричеством. Дети обладают меньшей массой тела и 

тонкими кожными покровами, поэтому меньшие дозы тока могут нанести серьезный ущерб организму. Пожилые люди 

часто страдают возрастными изменениями сердечно-сосудистой и нервной систем, что повышает риск летальных 

исходов при контакте с электрическим током. 

▌ 5. Особенности анатомического строения 

Люди с металлическими имплантантами (кардиостимуляторы, искусственные суставы, зубные протезы) 

подвержены большему риску при попадании под электрический разряд. Металлы проводят электричество лучше, чем 

мягкие ткани, что усиливает воздействие тока на внутренние органы. 

▌ Примеры ситуаций: 

- Человек с заболеванием сердца, находящийся под нагрузкой, получил удар током от неисправного 

электроприбора и скончался мгновенно из-за возникшей фибрилляции желудочков. 

- Рабочий на стройплощадке, находясь в состоянии сильного утомления и эмоционального истощения, случайно 

прикоснулся к незаземленному источнику высокого напряжения и погиб из-за развившегося шока. 

- Ребенок играя дома обнаружил поврежденный кабель и начал исследовать его руками, получив сильный 

электрический удар, вызвавший остановку дыхания и сердцебиения. 

Эти примеры подчеркивают важность учета состояния здоровья и психологического настроя при оценке рисков 

поражения электрическим током и принятия соответствующих мер предосторожности. 

Вопрос №5. Перечислите пути протекания тока через тело человека и 

охарактеризуйте их по степени опасности поражения электрическим током.  
Пути протекания электрического тока через тело человека определяют степень опасности поражения 

электрическим током. Выделяют несколько основных путей прохождения тока, каждый из которых характеризуется 

своей степенью опасности. Рассмотрим подробнее: 

▌ Пути прохождения тока через тело человека: 

▌ 1. Рука — рука 

Это классический путь прохождения тока, когда обе руки касаются разных фаз электросети или контактов 

устройства одновременно. Ток проходит через верхнюю половину туловища, затрагивая жизненно важные органы 

(сердце, легкие, головной мозг). Этот путь считается одним из самых опасных, поскольку вызывает тяжелые поражения 

внутренних органов и может привести к остановке сердца. 

▌ Степень опасности: высокая. 

▌ 2. Рука — нога 

 



Происходит, когда одна рука касается источника тока, а ноги находятся на земле или заземленном элементе 

конструкции. Электроток проходит через руку, грудную клетку и выходит через ногу. Поскольку траектория включает 

сердце, этот путь тоже весьма опасен и способен привести к серьезным последствиям, таким как остановка сердца или 

глубокое поражение тканей конечностей. 

▌ Степень опасности: средняя-высокая. 

▌ 3. Нога — нога 

Этот путь возникает, когда человек находится на поверхности с разными потенциалами (например, мокрый пол с 

двумя зонами разной электропроводимости). Тело служит мостиком для замыкания цепи между этими участками. 

Обычно сопровождается относительно небольшими последствиями, так как основное движение тока приходится на 

нижние конечности, а верхние отделы тела почти не участвуют. 

▌ Степень опасности: низкая-средняя. 

▌ 4. Голова — руки 

Такой путь возможен, если голова соприкасается с источником тока, а руки касаются земли или другого 

элемента цепи. Через голову проходят крупные кровеносные сосуды и нервные структуры мозга, что создает высокий 

риск повреждения центральной нервной системы, зрительного аппарата и других важных структур головы. 

▌ Степень опасности: высокая. 

▌ 5. Голова — ноги 

Встречается реже, но крайне опасно, поскольку электрическая цепь замыкается через практически всю 

поверхность тела. Возможны обширные поражения головного мозга, позвоночника, внутренних органов, опорно-

двигательного аппарата. Часто сопровождается глубокими тканевыми повреждениями и тяжелой травмой. 

▌ Степень опасности: чрезвычайно высокая. 

▌ 6. Прочие пути (случайные) 

Иногда встречаются нестандартные пути распространения тока, зависящие от конкретных обстоятельств 

происшествия (повреждения оборудования, случайные контакты). Эти случаи непредсказуемы и требуют особого 

внимания, так как каждая ситуация уникальна и степень поражения определяется индивидуальными факторами. 

▌ Степень опасности: варьируется от низкой до высокой. 

Важно помнить, что независимо от конкретного пути протекания тока, любые виды поражений требуют срочной 

медицинской помощи и профессиональной оценки специалиста. 

Вопрос №6. Что такое шаговое напряжение, в чем его опасность, каковы меры 

защиты?  
Шаговое напряжение — это напряжение, возникающее между ногами человека, стоящего на земле вблизи места 

падения оборванного провода линии электропередачи или короткого замыкания в сети. Оно появляется, потому что 

земля приобретает разные потенциалы в зависимости от расстояния от точки пробоя или аварии. Из-за разницы 

потенциалов между ступнями человека создается электродвижущая сила, способная спровоцировать электрический 

удар. 

Как избежать опасности шагового напряжения? 

Существуют специальные меры профилактики и защиты от шагового напряжения: 

1. Минимизация шага: При приближении к месту потенциального аварийного участка уменьшайте длину шагов, 

перемещайтесь мелкими шажками, стараясь минимизировать разницу потенциалов между стопами. 

2. Использование диэлектрической обуви: Резиновая подошва уменьшает проводимость тела и помогает снизить 

влияние электрического поля на организм. 

3. Защита путем изоляции: Использование резиновых ковриков, матов или досок позволяет создать 

дополнительный барьер между телом и поверхностью земли. 

4. Исключение возможности касания двух точек с разным потенциалом: Не пытайтесь сразу убежать далеко от 

зоны повышенного напряжения, двигайтесь осторожно, постепенно удаляясь от источника опасности. 

5. Применение устройств автоматического отключения питания: Специальные автоматические выключатели и 

предохранители защищают линию от перегрузок и коротких замыканий, минимизируя вероятность образования 

шагового напряжения. 

Вопрос №7. Что Вы можете сказать о защите проводов? 
 Защита электрических проводов необходима для предотвращения несчастных случаев, вызванных коротким 

замыканием, утечкой тока, перегревом и возгоранием. Для надежной защиты применяются разнообразные методы и 

технологии, обеспечивающие безопасную эксплуатацию электрической сети. Рассмотрим основные подходы к защите 

проводов. 

1. Механическая защита: 

- Короба и гофрошланги: Предназначены для прокладки кабеля внутри помещений, защищая его от 

механических воздействий и влаги. 

- Металлические трубы: Применяются для наружного монтажа кабелей, обеспечивая защиту от агрессивных сред 

и физических повреждений. 

- Изоляционные муфты: Используются для герметизации соединений и оконцеваний кабельных линий, 

предотвращают попадание воды и грязи. 

2. Термическая защита: 

- Термостойкая оболочка: Кабели оснащаются специальными покрытиями, устойчивыми к нагреву и открытым 

огням. 

- Автоматические выключатели: Быстро реагируют на повышение температуры и прерывают подачу 

электроэнергии при угрозе возгорания. 

- Тепловая сигнализация: Датчики фиксируют аномальное повышение температуры и передают сигнал тревоги 

обслуживающему персоналу. 

3. Химическая защита: 

 



- Антикоррозионные покрытия: Применяются для предотвращения коррозии металлических элементов 

конструкций и самих кабелей. 

- Химически стойкий материал оболочки: Некоторые типы кабельной продукции изготавливаются из 

материалов, устойчивых к химическим веществам и растворителям. 

 4. Организационно-технические мероприятия: 

- Регулярное техническое обслуживание и проверка целостности изоляции кабелей. 

- Установка систем мониторинга, позволяющих оперативно выявлять неисправности и своевременно устранять 

их. 

- Организация охранных зон вдоль трасс кабельных линий для исключения несанкционированного 

вмешательства посторонних лиц. 

Вопрос №8. К чему может привести неисправная изоляция на проводниках?  
Неисправная изоляция на проводниках может привести к ряду серьёзных негативных последствий, угрожающих 

как человеку, так и инфраструктуре. Вот ключевые проблемы, возникающие при повреждении изоляции: 

1. Короткое замыкание 

Повреждённая изоляция может стать причиной непосредственного контакта проводников друг с другом, вызывая 

короткое замыкание. Последствия: 

- Выход из строя оборудования, подключённого к сети. 

- Вероятность возникновения пожара из-за нагрева и искрения. 

- Перегрузка электросистемы, что ведет к срабатыванию автоматики и отключению питания. 

2. Утечка тока 

Через дефектную изоляцию электрический ток может начать уходить в землю или соседние элементы 

конструкции. Такое явление называется утечкой тока. Его следствия: 

- Увеличение расхода энергии и счетов за электроэнергию. 

- Создание потенциала на металлических частях зданий и оборудования, что опасно для жизни и здоровья людей. 

- Возможность ложных срабатываний защитных автоматов и отключения электропитания. 

3. Удар электрическим током 

Поврежденная изоляция создаёт реальную угрозу прямого контакта человека с проводником под напряжением. 

Последствия могут включать: 

- Электрический шок, сопровождающийся болевым синдромом, потерей сознания и возможным прекращением 

жизнедеятельности. 

- Получение серьёзных травм и тяжёлых ранений при высоком уровне напряжения. 

- Угроза пожаров и взрывов в результате теплового воздействия электрического разряда. 

4. Повреждение техники и инфраструктуры 

Помимо непосредственной угрозы жизни и здоровью, дефекты изоляции приводят к выходу из строя 

дорогостоящего оборудования и разрушению строительных конструкций. Особенно критично это для медицинских 

учреждений, производственных предприятий и объектов жизнеобеспечения 

Вопрос №9. Каковы признаки неисправности штепсельного соединения (узла 

вилка – розетка)?  
Признаки неисправности штепсельного соединения (узел «вилка-розетка») проявляются несколькими 

характерными симптомами, свидетельствующими о возможных проблемах в соединении. Ниже приведены основные 

индикаторы неисправности: 

1. Нагрев розетки или вилки 

Нагрев штепселя или корпуса розетки свидетельствует о плохом контакте между контактами вилки и гнездами 

розетки. Такой симптом может указывать на окисление контактов, деформацию пластмассового корпуса или слабое 

крепление деталей. 

2. Искрение и треск 

Появление искрений и звуков треска при включении прибора в розетку или извлечении вилки из нее 

свидетельствует о наличии плохого контакта, который вызывает искровой разряд. Такая проблема чревата повышенным 

износом контактов и возможной поломкой оборудования. 

 3. Запах гари или дыма 

Запах горящей пластмассы или резины может возникать из-за локального перегрева соединений. Это признак 

скорой поломки узла и возможного возгорания, требующего немедленных действий по устранению причины 

неисправности. 

4. Деформация пластика 

Внешнее изменение формы пластиковой крышки розетки или корпуса вилки, появление трещин или деформации 

материала могут говорить о чрезмерном нагреве, старении материала или физическом износе компонентов соединения. 

5. Ослабленные крепления 

Ослабление винтов или фиксаторов в разъемах приводит к снижению надежности контакта, нестабильной 

передаче сигнала и увеличению сопротивления, что способствует образованию тепла и ускоренному выходу из строя 

узла. 

6. Изменение цвета металла 

Изменение цвета металлических частей вилки или розетки (потемнение, почернение) связано с образованием 

нагара и окиси на поверхностях контактов. Такие изменения ведут к уменьшению пропускной способности тока и 

возможному нарушению работоспособности устройства. 

Регулярный осмотр и контроль состояния штепсельных соединений позволяют предотвратить возникновение 

аварийных ситуаций и продлить срок службы бытовой техники и приборов. 

Вопрос №10. Расскажите правила обращения с осветительными приборами.  



Правила обращения с осветительными приборами направлены на обеспечение безопасности пользователей и 

продление срока службы ламп и светильников. Важно учитывать ряд рекомендаций, соблюдение которых предотвратит 

возможные неприятности и обеспечит комфортное освещение помещения. 

Правила установки и подключения: 

1. Выбор светильника: Приобретайте светильники и лампы известных производителей, проверяйте сертификаты 

качества и совместимость с вашей системой освещения. 

2. Установка: Монтаж производится только специалистами-электриками согласно инструкции производителя. 

Используйте качественные крепежные элементы и соблюдайте нормы пожарной безопасности. 

3. Подключение: Проверьте правильность подключения светильника к сети, убедитесь в отсутствии открытых 

неизолированных участков проводов. 

Эксплуатация и уход: 

1. Проверка исправности: Перед включением нового светильника проверьте работоспособность кнопок 

управления, отсутствие запаха гари или искрения. 

2. Замена ламп: Производится при отключенном питании. После замены обязательно осмотрите патрон на 

предмет загрязнений или следов горения. 

3. Уход за корпусом: Периодически очищайте корпус светильника мягкой тканью, избегая попадания жидкости 

внутрь устройства. 

Безопасность и профилактика: 

1. Предупреждение перегрузки: Следите за соответствием мощности ламп заявленным характеристикам 

светильника. Избегайте одновременного включения большого количества мощных потребителей света. 

2. Контроль температурного режима: Не размещайте светильники рядом с легковоспламеняющимися 

материалами и предметами интерьера. 

3. Своевременная замена неисправных элементов: Замеченные неполадки в функционировании (мигает лампа, 

слышатся посторонние звуки) требуют немедленной диагностики и устранения причины. 

Соблюдая перечисленные рекомендации, вы обеспечите себе комфортное и безопасное освещение пространства, 

снизив риск порчи имущества и возникновения чрезвычайных ситуаций. 

Вопрос №11. Расскажите правила обращения с электронагревательными 

приборами.  
Правильное обращение с электронагревательными приборами важно для обеспечения безопасности и повышения 

долговечности устройств. Необходимо придерживаться ряда простых, но эффективных правил, которые помогут 

избежать неприятностей и сохранить технику в рабочем состоянии. 

Правильная установка и подключение: 

1. Выбирайте подходящее место: Устанавливайте приборы вдали от легко воспламеняемых предметов, горючих 

жидкостей и детских игрушек. 

2. Используйте качественную розетку: Удостоверьтесь, что выбранная вами розетка соответствует техническим 

требованиям прибора и способна выдержать необходимую нагрузку. 

3. Проверьте целостность проводов: Проводники должны быть целыми, без признаков износа или повреждения 

изоляции. 

Экологическая безопасность и гигиена: 

1. Пользуйтесь чистящими средствами аккуратно: Протирайте прибор сухой тряпкой или слегка влажной губкой. 

Никогда не погружайте устройство в воду целиком. 

2. Производите регулярную очистку: Удаляйте пыль и загрязнения с внешней стороны изделия, следуя 

инструкциям производителя. 

3. Не допускайте длительного хранения продуктов поблизости: Высокая температура нагревателя негативно 

сказывается на продуктах питания, находящихся близко к устройству. 

Техника безопасности: 

1. Никогда не оставляйте прибор без присмотра: Включённый обогреватель или чайник требует контроля со 

стороны взрослого человека. 

2. Контролируйте температуру: Установите оптимальный режим работы, соответствующий условиям помещения 

и вашим потребностям. 

3. Отключайте прибор от сети после завершения работы: Отключите питание после окончания процесса 

приготовления пищи или обогрева комнаты. 

Вопрос №12. Расскажите правила обращения с электроприборами в 

помещениях с повышенной опасностью. Как Вы понимаете, какие помещения имеют 

признаки повышенной опасности поражения человека электротоком?  
Обращение с электроприборами в помещениях с повышенной опасностью требует особой осторожности и 

четкого следования установленным правилам. Признаком помещения с повышенной опасностью поражения человека 

электрическим током служат специфические условия, создающие дополнительные риски: 

Какие помещения относятся к категории повышенной опасности? 

Помещения классифицируются как имеющие повышенную опасность поражения электрическим током, если 

присутствуют следующие условия: 

1. Повышенная влажность: Наличие сырости или воды в помещении увеличивает вероятность проникновения 

влаги в электрооборудование, создавая опасность поражения током. 

2. Высокая температура: Постоянно повышенная температура воздуха ускоряет процессы старения изоляции, что 

повышает риск её повреждения и возникновения аварийных ситуаций. 

3. Присутствие пыли: Большая концентрация пыли, особенно металлической или угольной, увеличивает 

вероятность образования токопроводящих дорожек, что может привести к короткому замыканию и возникновению 

пожара. 



4. Агрессивные химические вещества: Наличие кислот, щелочей или иных агрессивных веществ способно 

разрушить изоляцию и металлические части оборудования, что увеличивает риск поражения током. 

5. Недостаточная вентиляция: Отсутствие вентиляции приводит к накоплению паров и газов, способных 

провоцировать коррозию и ухудшение состояния оборудования. 

Правила обращения с электроприборами в помещениях с повышенной опасностью: 

1. Выбор оборудования: Используйте только сертифицированные приборы класса защиты IP54 и выше, 

предназначенные специально для эксплуатации в сложных условиях. 

2. Регулярные проверки: Ежедневно контролируйте состояние оборудования, обращая внимание на внешний вид, 

чистоту контактов и исправность изоляции. 

3. Обучение персонала: Все сотрудники, работающие в зоне повышенной опасности, обязаны пройти обучение и 

сдать экзамен по охране труда и электробезопасности. 

4. Организация рабочего места: Обеспечьте достаточную площадь вокруг электроприборов для свободного 

перемещения сотрудников и оперативной эвакуации в экстренных случаях. 

5. Средства индивидуальной защиты: Обязательно пользуйтесь специальной одеждой, перчатками, ботинками и 

очками, соответствующими стандартам охраны труда. 

6. Система сигнализации: Установите датчики влажности, температуры и загазованности, способные вовремя 

предупредить о возникновении потенциально опасных ситуаций. 

Вопрос №15. Какие признаки неисправностей электроприборов Вы можете 

назвать и как нужно действовать при подобных неисправностях?  

Вопрос №16. Как следует действовать в отношении электроприборов в случае 

пожара? Как нужно тушить пожар в том случае, если напряжение не снято или снято 

не полностью?  

Вопрос №17. Как именно нужно освобождать человека от действия 

электрического тока?  

Вопрос №18. Как Вы будете освобождать от действия электрического тока 

человека, упавшего в зоне растекания тока (там, где действует шаговое 

напряжение)?  

Вопрос №19. Перечислите меры первой помощи пострадавшему от 

электрического тока.  
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