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某口岸不明集装箱样品放射性水平调查及辐射安全管理初探
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摘要：目的　通过实际测量调查，了解某口岸不明集装箱样品放射性污染水平。方法　用使用 Ｉｄｅｎｔｉｆｉｎｄｅｒ－Ｎ型 Ｘ、

γ剂量率仪、ＧＣ４０１９型高纯锗同轴γ谱仪进行放射性核素分析。结果　部分样品环境γ外照射明显高于环境本底水

平。结论　加强对异常放射性集装箱样品的辐射安全管理。
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　　口岸是集装箱货物出入境的特殊关口，面临的核

与辐射事件种类多样，加强口岸辐射监测对国家安全

和保护人民生命安全都起到至关重要作用。为了解某

口岸不明集装箱样品的辐射安全状况，我们对该集装

箱样品的放射性水平进行了调查。

１　仪器与方法

使用Ｉｄｅｎｔｉｆｉｎｄｅｒ－Ｎ型高灵敏度 Ｘ、γ剂量率仪

（测量范围（１０～１０８）ｎＳｖ／ｈ），测量工作场所不同地点

的γ射线外照射空气吸收剂量率，并进行初步核素辨

别分析，按照《辐射环境监测技术规范》（ＨＪ／Ｔ６１－

２００１）、《放射性物质安全运输规程》（ＧＢ／Ｔ１１８０６－

２００４）的规定测量。

使用ＧＣ４０１９型高纯锗同轴 γ谱仪，进一步测量

分析某样品中的放射性核素含量。

２　测量结果

２．１　环境γ外照射水平　运输车辆及集装箱表面环

境γ外照射剂量率检测结果见表１。

表１　运输车辆及集装箱表面

环境γ外辐射剂量率监测结果

编号 监 测 点位 描 述 辐射剂量率（μＧｙ／ｈ）

１ 车头前　　　 ０．０７±３

２ 集装箱左前部 ０．０６±４～０．２１±５

３ 集装箱左后部 ０．８０±５～１．４２±５

４ 集装箱右前部 ０．０６±５～０．１９±５

５ 集装箱右后部 ０．８３±５～１．０４±４

６ 集装箱后部　 １．０７±４～１．３７±５

７ 集装箱顶前部 ０．０５±５～０．０７±５

８ 集装箱顶后部 ０．２３±４～０．２８±５

９ 本底　　　　 ０．１０±４

　　放射性污染货包表面的γ辐射剂量率监测及放射
性核素识别结果见表２。

其中黄色Ａ６１－７货包内样品表面环境 γ外照射
剂量率检测结果见表３。

由监测和识别结果可知，该集装箱表面 γ剂量率
达到０．０６～１．４２μＧｙ／ｈ、最大处在集装箱的左后侧；
该批放射性污染货包表面的 γ剂量率达到 １．０３～
１．４１μＧｙ／ｈ、初步识别放射性污染核素为Ｔｈ－２３２；该
批放射性污染货包中的样品表面的γ剂量率达到０．３２
～０．４５μＧｙ／ｈ。
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表２　放射性污染货包表面γ外辐射剂量率
监测结果及初步核素识别

编号 监 测 点位 描 述 辐射剂量率（μＧｙ／ｈ） 初步核素识别

１ 黄色货包Ａ６１－１表面０．１ｍ １．１０±５ Ｔｈ－２３２

２ 黄色货包Ａ６１－２表面０．１ｍ １．２０±４ Ｔｈ－２３２

３ 黄色货包Ａ６１－３表面０．１ｍ １．３６±５ Ｔｈ－２３２

４ 黄色货包Ａ６１－４表面０．１ｍ １．４１±５ Ｔｈ－２３２

５ 黄色货包Ａ６１－５表面０．１ｍ １．２９±４ Ｔｈ－２３２

６ 黄色货包Ａ６１－６表面０．１ｍ １．１７±５ Ｔｈ－２３２

７ 黄色货包Ａ６１－７表面０．１ｍ １．３０±５ Ｔｈ－２３２

８ 黄色货包Ａ６１－８表面０．１ｍ １．２４±４ Ｔｈ－２３２

９ 黄色货包Ａ６１－９表面０．１ｍ １．３２±５ Ｔｈ－２３２

１０ 黄色货包Ａ６１－１０表面０．１ｍ １．２３±５ Ｔｈ－２３２

１１ 黄色货包Ａ６１－１１表面０．１ｍ １．２７±３ Ｔｈ－２３２

１２ 黄色货包Ａ６１－１２表面０．１ｍ １．３２±５ Ｔｈ－２３２

１３ 黄色货包Ａ６１－１３表面０．１ｍ １．２６±５ Ｔｈ－２３２

１４ 黄色货包Ａ６１－１４表面０．１ｍ １．２７±５ Ｔｈ－２３２

１５ 黄色货包Ａ６１－１５表面０．１ｍ １．０５±５ Ｔｈ－２３２

１６ 黄色货包Ａ６１－１６表面０．１ｍ １．０３±４ Ｔｈ－２３２

１７ 白色货包Ａ６０－５表面０．１ｍ ０．１１±５ －

表３　Ａ６１－７货包内样品表面环境

γ外辐射剂量率监测结果

编号 监 测 点位 描 述 辐射剂量率（μＧｙ／ｈ）
１ Ａ６１－７货包第一层０．１ｍ ０．３２±３
２ Ａ６１－７货包第二层０．１ｍ ０．４３±４
３ Ａ６１－７货包第三层０．１ｍ ０．４０±５
４ Ａ６１－７货包第四层０．１ｍ ０．４１±５
５ Ａ６１－７货包第五层０．１ｍ ０．４２±５
６ Ａ６１－７货包第六层０．１ｍ ０．４０±４
７ Ａ６１－７货包第七层０．１ｍ ０．４０±５
８ Ａ６１－７货包第八层０．１ｍ ０．４２±４
９ Ａ６１－７货包第九层０．１ｍ ０．４５±４
１０ Ａ６１－７货包第十层０．１ｍ ０．４３±５

　　 根据ＧＢ１８８７１－２００２《电离辐射防护与辐射源安
全基本标准》中第８．７条及附录 Ａ１．３的规定：“被豁
免物质使任何公众成员一年内所受有效剂量为 １０

μＳｖ量级或更小”［１］。由γ辐射剂量率测量结果可知，
某口岸提交的该样品表面０．１米处 γ辐射剂量率为
０．４μＳｖ／ｈ，考虑在室内一天当中与样品近距离接触按
１小时估算，则一年所受辐射剂量将达到１４６μＳｖ，已
超过规定中的限值。

２．２　放射性核素分析　对该样品进行了放射性核素
分析测量，结果见表４。

表４　某样品放射性核素分析结果 单位（Ｂｑ／ｋｇ）

样品名 ２３８Ｕ ２３２Ｔｈ ２２６Ｒａ ４０Ｋ １３７Ｃｓ
某样品 ≤ＬＬＤ ５９６７．０９ １８０７．９５ ≤ＬＬＤ ≤ＬＬＤ
探测下限

（Ｂｑ／样）
２．２１ ０．９１ １．３５ １７．３７ １．９８

　　由分析结果可知，该样品中２３２Ｔｈ放射性浓度含量
为５．９Ｂｑ／ｇ，２２６Ｒａ放射性浓度含量为１．８Ｂｑ／ｇ，由此
可看出该样品中的天然放射性活度较高。

３　讨论

３．１　超标样品处置　按照《中华人民共和国放射性污
染防治法》的相关规定，该口岸超标放射性样品作退

运处理。

３．２　加强口岸辐射安全管理　①按照《口岸放射性检
测和处置联动工作方案》要求，加强与卫生、疾控、环

保、边检、海关、口岸等部门的合作，建立联防联控工作

机制。②按照《口岸放射性超标货物检测确认和处置
指导意见》（草案）对口岸放射性污染超标货物进行检

测确认。③对口岸涉及辐射安全工作场所，严格执行
控制区、监督区的划分原则，进行分区管理。

３．３　加强口岸辐射工作人员管理　应重视口岸辐射
工作场所的科学管理，通过辐射防护及模拟工作现场

培训，提高工作人员操作的熟练程度、提升监测能力和

个人辐射防护意识。工作人员接受个人剂量监测和健

康检查，建立个人剂量档案。

３．４　加强辐射监测工作　口岸接触高于本底水平的
放射性集装箱及货物，势必会对工作人员及工作场所

周围环境造成一定的放射性污染因此必须重视对集装

箱及货物的监测；采用 ＩＥＡＥ推荐的多级查验模式，实
时掌握工作场所辐射水平，为采取正确的放射防护措

施提供依据。快速、准确的鉴别工作是科学处理该类

物品的基本依据，国内从事核测量的科研单位应当建

立核应急检测能力和应急检测预案，以作为有关行政

和安全部门的技术依托机构，逐行有关鉴别工作［２］。
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