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Dinatriumdihydrogenethylendiamintetraacetat

GESTIS-Stoffdatenbank

IDENTIFIKATION

Dinatriumdihydrogenethylendiamintetraacetat
Ethylendiamintetraessigsaure, Dinatriumsailz
EDTA, Dinatriumsalz

ZVG-Nummer: 13030
CAS-Nummer: 139-33-3
EG-Nummer: 205-358-3

CHARAKTERISIERUNG

STOFFGRUPPENSCHLUSSEL

122200 Natriumverbindungen
143801 Carbonsauresalze, substituiert
144200 Aminoverbindungen

AGGREGATZUSTAND
Der Stoff ist fest.

EIGENSCHAFTEN

Form: Pulver
Farbe: weil3
Geruch: charakteristisch

CHEMISCHE CHARAKTERISIERUNG

Brennbarer Feststoff.
Leicht I16slich in Wasser.

FORMEL

C10H14N2Na208
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|_TOXIKOLOGIE / OKOTOXIKOLOGIE

TOXIKOLOGISCHE DATEN
LD50 oral Ratte
Wert: 2000 mg/kg
Referenz: Federation Proceedings, Federation of American Societies for Experimental

Biology. Vol. 27, Pg. 465, 1968.
Quelle: 02071

PHYSIKALISCH CHEMISCHE EIGENSCHAFTEN

SCHMELZPUNKT

Der Stoff zersetzt sich beim Erhitzen (s. Zersetzungstemperatur).

DICHTE

SCHUTTDICHTE

Wert: 800 ... 1100 kg/m3
WASSERLOSLICHKEIT

Léslichkeit: ca. 100 g/I
Temperatur: 20 °C

pH-WERT

pH-Wert: 5

Temperatur: 23 °C
Konzentration: 10 g/l

GEFAHRLICHES REAKTIONSVERHALTEN

Zersetzungstemperatur: ca. 240 °C

ARBEITSMEDIZIN UND ERSTE HILFE

AUFNAHMEWEGE

Hauptaufnahmewege:

Mit einer Aufnahme des Dinatriumsalzes der Ethylendiamintetraessigsaure (Na2EDTA) ist am
Arbeitsplatz fast ausschlieBlich bei inhalativer Einwirkung in Form von Aerosolen zu rechnen. [7619,


http://gestis.itrust.de/nxt/gateway.dll/gestis_de%2F013030.xml?f=templates&fn=print.htm&GLOBAL=G_&G_DIEXSL=GESTIS-PRINT.XSL#02071

99996]
Atemwege:

Eine Inhalation von Na2EDTA ist in Form von Stauben oder beim Verspriihen von Lésung als
Trépfchenaerosol méglich. [7619, 2050]

Die Freisetzung EDTA-haltiger Dampfe ist bei der Handhabung als wéssrige Zubereitung als
vernachlassigbar gering vorauszusetzen, da im Dissoziationsgleichgewicht vorliegende EDTA keinen
signifikanten Dampfdruck aufweist. [2050, 99999]

Zur Aufnahmekinetik im Atemtrakt liegen keine Untersuchungen vor. [99983]

Aufgrund der Angaben, die fur freie EDTA und das EDTA-Tetranatriumsalz vorliegen, ist bei
Staubexpositionen mit einem eher geringen Anteil an atembaren Partikeln zu rechnen. Bei Exposition
gegenuber Losungsaerosolen ist die Wahrscheinlichkeit, dass feine Aerosoltropfchen die tieferen
Atemwege erreichen, héher. [2050, 7619]

Haut:

In Studien mit dem Calciumdinatriumsalz und einem Natriumsalz der EDTA an Probanden wurden
nur sehr geringe Anteile Uber die Haut resorbiert (max. 0,001 % nach groBflachiger Applikation). Eine
nur minimale dermale Resorption wird deshalb auch fir Na2EDTA vorausgesetzt. [2050, 7619]

Verdauungstrakt:

Nach oraler Aufnahme des Calciumdinatriumsalzes der EDTA wurden bei Probanden nur ca. 5 %
resorbiert. [2050, 7619] Ahnlich gering war die Resorption von Na2EDTA im Tierversuch. [99996] Da
Dissoziationsgrad und Grad der Komplexbildung der EDTA-Alkalisalze vom pH-Wert im
Verdauungstrakt bestimmt werden, wurde auf eine generell geringe Resorption dieser Salze aus dem
Verdauungstrakt geschlossen. [7619]

WIRKUNGSWEISEN

Hauptwirkungsweisen:

akut:

kein signifikantes Reizpotential, [7922] Atemwegsreaktionen bei Disposition, [2050]

bei hoher Bioverflgbarkeit Stérung des Allgemeinbefindens, Effekte durch Calciumdepletion [7714,
8088]

chronisch:

Interferenz mit dem Metallstoffwechsel;

Nierenschadigung im Fall der Bioverflgbarkeit sehr hoher Dosen [7922, 99996]

Akute Toxizitat:

Na2EDTA weist gemaB Tierversuchsergebnissen eine gute Haut- und Schleimhautvertraglichkeit auf.
In Testungen an Augen und Haut des Kaninchens wirkte die Substanz nicht reizend. [7922]
Testungen zum hautsensibilisierenden Potential von EDTA sind am Meerschweinchen mit Na2EDTA
(Maximierungstest nach OEDC-Richtlinie 406) und mit dem EDTA-Trinatriumsalz (Repeated Insult
Patch Test) durchgefihrt worden. Die Ergebnisse sprechen fur ein fehlendes oder allenfalls sehr
schwaches allergenes Potential. [7619]

Beim Menschen sind allergische Hautreaktionen gegentiber EDTA/ ihren Alkalisalzen vereinzelt
beschrieben worden (vgl. ,Chronische Toxizitat"). [7619, 99996]

Akut toxische Wirkungen durch Hautkontakt mit EDTA/ EDTA-Natriumsalzen werden nicht erwartet.
[2050]

Zur inhalativen Toxizitat liegt ein Screening-Test an Ratten vor, die 8 h einer bei 20°C mit Na2EDTA-
Staub angereicherten Atmosphére ausgesetzt wurden. Alle Tiere Uberlebten die Exposition. [7922]
Hinweise auf mogliche Atemwegsreaktionen bei besonderer Disposition liegen aus experimentellen
Testungen mit EDTA-haltigen Lésungsaerosolen vor. In einer Testung reagierten 6 von 22
Asthmatikern, die vernebelte EDTA-LOsung (0,25 - 10 g/l) inhalierten, mit einer Bronchokonstriktion (>
1 h). [7619] Die Wirkung vernebelter Na2EDTA-L&sung wurde an Hunden mit bestehender
Hyperreaktivitat der Atemwege gepruft und es wurde gleichfalls eine Atemwegskonstriktion stimuliert.
Die Untersucher vermuteten, dass die Reaktion tber eine Chelatbildung der EDTA mit Ca-lonen im
Atemtrakt ausgelést wird. [2050]



Bei oraler Applikation war die Toxizitat im Tierversuch gering. An Ratten, Musen und Kaninchen
ermittelte LD50-Werte lagen im Bereich 2000 - 2800 mg/kg KG. Die Tiere zeigten gastrointestinale
Stérungen (Diarrhoe u.a.) und ZNS-Symptome. [7922]

Hinweise zum systemischen Wirkpotential von EDTA und ihren Alkalisalzen liegen aus der
intravendsen, therapeutischen Anwendung des Calciumdinatrium-EDTA als Chelat-bildendes Agens
vor (hauptsachlich zum Austrag von Schwermetallen; tbliche Dosierung anfangs 15 - 20 mg/kg KG
als Lésung innerhalb 2 h). Als Nebenwirkungen, insbesondere bei massiver, zu schneller oder zu
hoher Dosierung, wurden berichtet: Grippe-ahnliche Beschwerden (Muskel-/Kopfschmerz, Ubelkeit,
Schuttelfrost, Fieber, Miktionsstérungen), schwere neuromuskulédre Stérungen (hypocalcédmische
Tetanie durch Abfall des ionisierten Calciums im Serum), Nierenschaden (s. ,,Chronische Toxizitat"),
im Einzelfall auch Herzreaktionen (Repolarisationsstérung bzw. Kammerflimmern). [7922, 7906]
Obwohl fir Na2EDTA eine starkere Wirksamkeit als fir das Calciumdinatriumsalz vorauszusetzen ist,
[99996] wird diesen Effekten im Hinblick auf die im beruflichen Kontakt stark eingeschrankte
Aufnahmemdglichkeit keine Relevanz zuerkannt. [7619]

Chronische Toxizitat:

Aus vier EDTA herstellenden oder verarbeitenden Betrieben ist nicht Gber adverse
Atemwegsreaktionen oder sonstige Beschwerden nach Exposition gegentber EDTA oder
Tetranatrium-EDTA berichtet worden (keine Detailangaben verfligbar). [7619]

Erfahrungen aus dem beruflichen Umgang mit Na2EDTA, das hé&ufig in kosmetischen
Formulierungen Anwendung findet, [99996] sind nicht berichtet worden. [99983]

Nach auBerer Anwendung EDTA-haltiger medizinischer oder kosmetischer Zubereitungen zeigten
Personen in Einzelféallen allergische Hautreaktionen (Ekzeme, Dermatitis, periorbitales Odem, auch
Konjunktivitis) und reagierten in Patch-Tests positiv auf EDTA bzw. EDTA-Natriumsalze. In
Einzelféllen sind allergische Reaktionen auch nach beruflichem Kontakt mit EDTA-haltigen
Zubereitungen aufgetreten. [7619, 2050, 7714, 99996]

In Testungen an groBen Gruppen von unselektierten Hautpatienten reagierten nur sehr wenige (0,4 -
2,8 %) positiv auf EDTA. In einigen Fallen wurden gleichzeitig positive Reaktionen auf (das
nachweislich sensibilisierend wirkende) Ethylendiamin gefunden. Eine Kreuzreaktivitat zwischen
beiden Substanzen ist mdglich, aber nicht definitiv nachgewiesen. [2050, 7619]

Zur Beurteilung der systemischen Toxizitat von EDTA und ihren Alkalisalzen wurden Tierversuche
vor allem mit dem EDTA-Trinatriumsalz und mit Na2EDTA durchgefihrt. Die Ergebnisse sind
Ubertragbar, da Dissoziationsgrad und Komplexbildungsvermdgen nur vom physiologischen pH-Wert
bestimmt werden, unabhangig davon, welches Alkalisalz aufgenommen wurde.

In 2-dahres-Studien an Ratten und Mausen, die das EDTA-Trinatriumsalz oral verabreicht erhielten,
lag der niedrigste NOAEL bei ca. 500 mg/kg KG x d. [2050] In subchronischen Studien mit Na2EDTA
an Ratten bewirkten Dosen ab ca. 1000 mg/kg KG x d Diarrhoe, Gewichtsverlust und beeinflussten
hamatologische und klinisch-chemische Parameter. [7619]

Far den Menschen wird im Hinblick auf die auBerberufliche Aufnahme von EDTA uber Trinkwasser
und Nahrung als kritisches Problem im Fall Gberhdhter Belastung die mdgliche Verarmung des
Organismus an essentiellen Metallen, speziell an Zink, gesehen. Dieser Effekt kann durch
bioverfugbare EDTA hervorgerufen werden, aber auch dadurch, dass EDTA unmittelbar die in der
Nahrung enthaltenen Metalle komplexiert. [99996, 7922]

Far die Verwendung von Calciumdinatrium-EDTA als Lebensmittelzusatzstoff werden tégliche Dosen
von 2,5 mg/kg KG (entsprechend 1,9 mg/kg KG bezogen auf freie EDTA) als lebenslang tolerabel
bewertet. [99996]

Hinweise auf eine nierenschadigende Wirkung gibt es nur aus dem therapeutischen Einsatz von
Calciumdinatrium-EDTA zur Chelattherapie: in einigen Fallen entwickelten sich nach wiederholter
intravendser Gabe (meist Uberdosierung) Nierenfunktionsstérungen bis schwere, z.T. tdliche
Nierenschaden (tubulére Nekrose). [7922]

Dass unter beruflichen Expositionsbedingungen entsprechend hohe Dosen bioverfugbar werden, ist
bei Ublichen Handhabungsbedingungen auszuschlieBen. [2050, 7619]

Reproduktionstoxizitat, Mutagenitat, Kanzerogenitat:

Reproduktionstoxizitat:

In Testungen zur Entwicklungstoxizitat zeigten oral verabreichte EDTA und ihre Alkalisalze, darunter
auch Na2EDTA, in Dosen bis 1000 mg/kg KG x d keine Wirkungen. Bei 1250 mg/kg KG x d fanden



sich embryotoxische und auch teratogene Effekte, die auf eine durch EDTA-Komplexierung bedingte
Depletion von Zink und die hierdurch bewirkte verminderte fetale Zink-Konzentration zurtickgefihrt
wurde.

Eine Beeinflussung der Fertilitat konnte in einer Mehrgenerationen-Studie bis zu Dosierungen von
250 mg CaNa2EDTA/kg KG x d nicht nachgewiesen werden. Hinweise auf einen Fertilitatsverlust
fanden sich in einer Studie an Ratten bei sehr hohen Dosierungen von Na2EDTA (3000 mg/kg KG x
d). [2050, 7619]

Mutagenitéat:

Die mit EDTA und ihren Alkalisalzen durchgefiihrten zahlreichen Testungen (in vitro und in vivo)
ergaben keine belastbaren Hinweise fir eine genotoxische Wirkung.

Nur bei sehr hohen Dosierungen fand man in einzelnen Tests eine Schadigung der Chromosomen
(aneugene Wirkung); sie wird auf den chelatisierenden Effekt zurlickgefuhrt. [7619]

Kanzerogenitat:

Mit dem EDTA-Trinatriumsalz durchgeflhrte orale Kanzerogenitatsstudien an Ratten und Mausen
waren negativ (Dosierung entsprechend 400 bzw. 760 mg EDTA/kg KG x d).

Far Na2EDTA ergibt sich kein Verdacht auf eine kanzerogene Wirkung. [7619, 2050]

Stoffwechsel und Ausscheidung:

Das kinetische Verhalten von EDTA, die aus ihren Natriumsalzen bioverflgbar wird, unterscheidet
sich nicht von dem nach Aufnahme als freie Saure. [2050, 7619]

Kinetische Studien mit 14C-markierter EDTA, die auf unterschiedlichen Wegen (i.v., i.m., s.c., oral)
Probanden appliziert wurde, wiesen eine Verteilung der Substanz fast ausschlieBlich in die
Kérperflissigkeiten nach. [7714] Untersuchungen der Spinalflissigkeit ergaben, dass die Blut-Liquor-
Schranke nur unwesentlich passiert wird. [7922]

Ein metabolischer Abbau findet nicht statt. Die Ausscheidung erfolgt fast vollstandig mit dem Urin als
Calciumchelat und gréBtenteils bereits in den ersten Stunden. [7714] Nach 24 h ist die Elimination
nahezu abgeschlossen, nur geringe Anteile verbleiben (als Zinkchelate) im Nierengewebe. [7922]
Die wesentliche Wechselwirkung der EDTA mit biologischen Systemen beruht auf der Fahigkeit zur
Bildung stabiler Metallchelate. Die aktive komplexierende Einheit ist das vollstédndig dissoziierte
EDTA-Anion, dessen Konzentration in wassriger Losung mit zunehmendem pH-Wert ansteigt.

Die Komplexbildung wird bei der Chelattherapie zur Bindung und Austragung von Schwermetallen
genutzt. Hierbei gefundene akute Nebenwirkungen werden hauptséchlich auf die Blockade von
Calcium im Serum zuruckgefuhrt, [7714] die Effekte nach langerfristiger Applikation auf die mogliche
Depletion essentieller Metalle (vor allem Zink).

[7922] Die Schadigung der Nierentubuli wird auf den Abbau von Collagen in diesem Bereich
zurlckgefuhrt. [7714]

Anmerkung:

Die Bearbeitung dieser arbeitsmedizinischen Informationen erfolgte am 13.11.2012.
Sie werden bei Bedarf angepasst.

ERSTE HILFE

Augen:

Auge unter Schutz des unverletzten Auges 10 Minuten unter flieBendem Wasser bei weitgespreizten
Lidern spulen.

Kontaktlinsen ggf. entfernen, wenn leicht méglich.

Far &rztliche Behandlung sorgen.

[2001]

Haut:

Benetzte Kleidung entfernen, dabei Selbstschutz beachten.

Betroffene Hautpartien sofort griindlich unter flieBendem Wasser mit Seife reinigen.
Bei Reizerscheinungen:

Far arztliche Behandlung sorgen.

[454]



Atmungsorgane: . L )
Verletzfen unter Selbstschutz aus dem Gefahrenbereich an die frische Luft bringen.

Verletzten ruhig lagern, vor Unterkihlung schitzen.

[2001]

Nach massiver Inhalation/ bei Atemwegsbeschwerden kann erforderlich werden:
Bei Atemnot Sauerstoff inhalieren lassen.

Far arztliche Behandlung sorgen.

[454]

Verschlucken:

Mund ausspulen, Flussigkeit wieder ausspucken.

Sofort - bei erhaltenem Bewusstsein - reichlich Flussigkeit (Wasser) trinken lassen.

Far &rztliche Behandlung sorgen.

Bei Spontanerbrechen Kopf des Betroffenen in Bauchlage tief halten, um Aspiration zu verhiten.
[2001, 22]

Hinweise fiir den Arzt:

Die Natriumsalze der EDTA wirken wie die freie Sdure systemisch nur gering toxisch. lhr
Wirkpotential ist durch (seltene) Nebenwirkungen bei intravenéser Verabreichung des EDTA-
Calciumdinatriumsalzes zur Chelattherapie (Austragung von Schwermetallen) bekannt. [7922, 7619]
Beim Dinatriumsalz ist auch die lokale Wirkung sehr gering. [7922] Angaben zur Ersthilfe nehmen
Bezug auf Angaben, die fur EDTA vorliegen. [99999]

- Symptomatik nach akuter Einwirkung:

Augen: im Allgemeinen keine Reizungen [7922]

Haut: priméar fehlende Reizung, in seltenen Féllen allergische Reaktionen mdglich; Resorptivwirkung
nicht zu erwarten [7922, 2050]

Inhalation: nach massiver Einwirkung evtl. unspezifische Reizung der oberen Atemwege, [2001] bei
disponierten Personen (Asthmatiker) Atemwegsobstruktion méglich (durch feine Lésungsaerosole
evtl. schon in geringer Konzentration) [7619]

Ingestion: gastrointestinale Beschwerden (nach hohen Dosen Diarrhoe, evtl. Verdnderungen der
Darmschleimhaut); Resorptivwirkung nur nach sehr hohen Dosen [2050, 8088]

Resorption: im Fall hoher Bioverfligbarkeit von EDTA evtl. Symptome wie Ubelkeit, Schwindel,
Myalgien, Kephalgie, Fieber, Miktionsstorungen, evtl. Herz-Kreislauf-Reaktionen, im Extremfall durch
schnellen Calcium-Abfall im Serum starke neuromuskulare Stérungen (hypocalcdmische Tetanie)
oder nach Latenz Nierenschadigung (proximaler Tubulus; Frihzeichen: alpha-Aminoacidurie,
pathologisches Harnsediment, Albuminurie), am wahrscheinlichsten bei Personen mit
Nierenvorerkrankungen. [7922, 7714, 8088]

- Hinweise zur Ersten arztlichen Hilfe:

Nach Augenkontakt sollte der ausgiebigen Spulung mit Wasser/ physiol. Natriumchlorid-L&ésung
vorsichtshalber eine Vorstellung beim Augenarzt folgen. [454]

Hautkontakt wird nach grindlicher Reinigung der betroffenen Areale meist keiner weiteren
Behandlung bedirfen. Evt. gereizte Areale kdnnen mit einem Dermatocorticoid-Schaumspray
behandelt werden. [99999]

Nach Inhalation von Stduben/ Lésungsaerosolen reichlich Frischluft zufihren. Bei Atembeschwerden
Sauerstoff atmen lassen, bei Atemwegsobstruktion Gabe von Bronchodilatatoren. Im Extremfall
kénnten Glucocorticoid-Gabe und weitere MaBnahmen der Lungenédem- und Pneumonieprophylaxe
erforderlich werden. [454]

Wurde das Salz oder Lésungen verschluckt, sollte reichlich Wasser verabreicht werden.

Im Fall der Aufnahme sehr hoher Dosen in konzentrierter Form ist eine sofortige Magenspulung unter
Sicht zu erwéagen. [99999]

Zur Forderung der renalen Ausscheidung wird kontrollierte Flissigkeitszufuhr bzw. forcierte Diurese
empfohlen.

Keine Uberzogenen BehandlungsmaBnahmen, da im Allg. mit Spontanriickgang von Beschwerden zu
rechnen ist. [8088]

Im Extremfall kdnnte bei Auftreten tetaniformer Krampfe und bei hAmorrhagischer Diathese die Gabe



von Calciumgluconat erforderlich werden. [454, 8088]

Vorsicht bei der Anwendung von Kortison und Pharmaka mit mdglicher nephrotoxischer
Nebenwirkung.

Auch bei fehlenden Beschwerden zumindest kurzzeitige stationdre Aufnahme des Patienten zur
Kontrolle der Nieren- und Herz-Kreislauffunktionen, des Wasser- und Elektrolythaushaltes und des
Blutbildes. Falls erforderlich vorsichtige Substitution dekorporierter Biometalle. Evtl. endoskopische
Kontrolle auf Schleimhautschaden. [8088]

Empfehlungen:
Stoff/Produkt und durchgefihrte MaBnahmen dem Arzt angeben.
[99999]

Anmerkung:

Die Bearbeitung dieser arbeitsmedizinischen Informationen erfolgte am 13.11.2012.
Sie werden bei Bedarf angepasst.

UMGANG UND VERWENDUNG

VERWENDUNG

Der Stoff wird verwendet als:

- Chelatbildner

Der Stoff ist enthalten in:

- Waschmitteln

Der Stoff wird verwendet fur:

- Wasserbehandlung, Entgiftung bei Schwermetallvergiftung, Beizen von Metalloberflachen
Der Stoff wird verwendet in:

- Chemische Analytik

TECHNISCHE SCHUTZMASSNAHMEN - HANDHABUNG

Arbeitsraum - Ausstattung/Beliftung:

LaftungsmaBnahmen auf die anderen verwendeten Stoffe abstimmen.

Besteht die Mdglichkeit der Freisetzung von Stduben, ist eine Be- und Entliftung des Arbeitsraumes
vorzusehen.

Der FuBboden sollte keinen Bodenabfluss haben.

Waschgelegenheit am Arbeitsplatz vorsehen.

Apparaturen:

Staube ggf. an der Austrittsstelle absaugen.
Emissionsgrenzwerte beachten, ggf. Abluftreinigung vorsehen.
Behalter und Leitungen sind eindeutig zu kennzeichnen.

Hinweise zum sicheren Umgang:

GefaBe nicht offen stehen lassen.

Beim Ab- und Umftllen sowie bei offener Anwendung muss eine ausreichende Luftung gewahrleistet
sein.

Bei offenem Hantieren Staubentwicklung vermeiden.

Reinigung und Instandhaltung:

Staubbildung vermeiden. Nicht vermeidbare Staubablagerungen sind regelméaBig aufzunehmen.
Geprifte Industriestaubsauger oder Sauganlagen fir explosionsgefahrdete Bereiche verwenden.
Bei Reinigungsarbeiten Staub nicht unnétig aufwirbeln.

Das Abblasen zu Reinigungszwecken ist nicht zulassig.



TECHNISCHE SCHUTZMASSNAHMEN - LAGERUNG
Lagerbedingungen:

Keine LebensmittelgefaBe verwenden - Verwechslungsgefahr!
Behalter dicht geschlossen halten.

Empfohlen wird Lagerung bei Raumtemperatur.

Vor Feuchtigkeit schitzen.

Zusammenlagerungsbedingungen:

Lagerklasse 10 - 13 (Auf eine weitere Differenzierung wird verzichtet, da es innerhalb der
Lagerklassen 10 - 13 keine gesetzlichen Zusammenlagerungsbeschrankungen gibt.)

Es sollten nur Stoffe derselben Lagerklasse zusammengelagert werden.

Die Zusammenlagerung mit folgenden Stoffen ist verboten:

- Arzneimittel, Lebensmittel und Futtermittel einschlieBlich Zusatzstoffe.

- Ansteckungsgeféhrliche, radioaktive und explosive Stoffe.

- Stark oxidierend wirkende Stoffe der Lagerklasse 5.1A.

Die Zusammenlagerung mit folgenden Stoffen ist nur unter bestimmten Bedingungen erlaubt
(Einzelheiten siehe TRGS 510):

- Gase

- Entzindbare flussige Stoffe der Lagerklasse 3.

- Sonstige explosionsgefahrliche Stoffe der Lagerklasse 4.1A.

- Selbstentziindliche Stoffe.

- Stoffe, die in Berlihrung mit Wasser entziindbare Gase entwickeln.

- Oxidierend wirkende Stoffe der Lagerklasse 5.1B.

- Ammoniumnitrat und ammoniumnitrathaltige Zubereitungen.

- Organische Peroxide und selbstzersetzliche Stoffe.

- Brennbare und nicht brennbare akut giftige Stoffe der Lagerklassen 6.1A und 6.1B.

Der Stoff sollte nicht mit Stoffen zusammengelagert werden, mit denen gefahrliche chemische
Reaktionen méglich sind.

TECHNISCHE SCHUTZMASSNAHMEN - BRAND- UND EXPLOSIONSSCHUTZ

Technische, konstruktive MaBnahmen:

Stoff ist brennbar.

Staub kann mit Luft explosionsfahige Mischungen bilden.

Feuerldscheinrichtungen sind bereitzustellen.

Besteht aufgrund der staubférmigen Verteilung und der verwendeten Mengen die Mdglichkeit einer
Staubexplosion, kénnen ggf. MaBnahmen nach "Explosionsschutz-Richtlinie" erforderlich werden.

VorsichtsmaBnahmen beim Umgang:

Bereiche, in denen der Stoff in Staubform in solchen Mengen auftreten kann, dass die Mdglichkeit
einer Staubexplosion besteht, gelten als explosionsgefahrdet.

Von Zindquellen (z.B. offenen Flammen, Warmequellen und Funken) fernhalten.

PERSONLICHE SCHUTZMASSNAHMEN

Korperschutz:
Schirze bzw. Laborkittel tragen.

Atemschutz:

In Ausnahmesituationen (z.B. unbeabsichtigte Stofffreisetzung) ist das Tragen von Atemschutz
erforderlich. Tragezeitbegrenzungen beachten.
Atemschutzgerét: Partikelfilter P2 oder P3, Kennfarbe weil.

Augenschutz:
Gestellbrille mit Seitenschutz verwenden.


http://www.baua.de/cln_135/de/Themen-von-A-Z/Gefahrstoffe/TRGS/TRGS-510.html

Handschutz:
Handschutz auf die anderen verwendeten Stoffe abstimmen.

Arbeitshygiene:

Ubliche HygienemaBnahmen fiir den Umgang mit chemischen Stoffen beachten, insbesondere Haut
vor Pausen und bei Arbeitsende mit Wasser und Seife reinigen und fetthaltige Hautpflegemittel nach
der Reinigung verwenden.

ENTSORGUNG

Kein gefahrlicher Abfall nach Abfallverzeichnis-Verordnung (AVV).
Wenn eine Verwertung nicht méglich ist, missen Abfalle unter Beachtung der 6rtlichen behdrdlichen
Vorschriften beseitigt werden.

Sammlung von Kleinmengen:
Abfélle nicht in Ausguss oder Mulltonnen geben.
In Sammelbehélter fur feste organische Rickstédnde geben.

MASSNAHMEN BEI UNBEABSICHTIGTER FREISETZUNG

Staubschutzmaske verwenden.
Mechanisch aufnehmen, Staubentwicklung vermeiden.
AnschlieBend Raum liften und verschmutzte Gegenstédnde und Boden reinigen.

Gewassergefahrdung:
Wassergefédhrdend. Beim Eindringen gréBerer Mengen in Gewésser, Kanalisation, oder Erdreich
Behorden verstandigen.

MASSNAHMEN BEI BRANDEN

Brandklasse:
B flissige oder flissig werdende Stoffe

Geeignete Léschmittel:

Wasser (Spruhstrahl - keinen Vollstrahl einsetzen)
Trockenléschpulver

Schaum

Kohlendioxid

VerhaltensmaBregeln:

Bei pl6tzlichem Freiwerden und Aufwirbelung gréBerer Staubmengen sofort Deckung nehmen.
Umliegende Gebinde und Behalter mit Sprihwasser kihlen.

Behalter wenn moglich aus der Gefahrenzone bringen.

Zuandquellen beseitigen.

Persénliche Schutzausriistung bei der Brandbekdmpfung:
Achtung! Gefahrliche Zersetzungsprodukte kénnen entstehen.
Nitrose Gase (Stickoxide)

Umgebungsluftunabhéngiges Atemschutzgeréat tragen.

VORSCHRIFTEN

Kein gefahrlicher Stoff nach GHS.
Herstellerangabe der Sigma-Aldrich-Gruppe
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Stoff-Nr.: 104

WGK 2 - wassergefahrdend
Einstufung nach der Verwaltungsvorschrift wassergefahrdender Stoffe (VwVwS)

TECHNISCHE ANLEITUNG ZUR REINHALTUNG DER LUFT (TA LUFT)

Kapitel 5.2.5 Organische Stoffe, staubférmig.
Zu behandeln wie Gesamtstaub. Die im Abgas enthaltenen staubférmigen Emissionen durfen
folgende Werte nicht tGberschreiten:

Massenstrom: 0,20 kg/h
oder
Massenkonzentration: 20 mg/m3

Auch bei Einhaltung oder Unterschreitung eines Massenstroms von 0,20 kg/h darf im Abgas die
Massenkonzentration von 0,15 g/m3 nicht Uberschritten werden.

TRANSPORTVORSCHRIFTEN

Den Transportvorschriften nicht unterstellt.
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