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辐射的健康效应与五个主题 到访

主题 健康效应
我们汇总了日常生活中受到的身边存在的各种辐射照射及其剂量。此外，还对国际机构有关

辐射照射的评估进行介绍。

P11⑥身边照射剂量的比较 P12⑦国际机构的评估

P8④监测结果 P9⑤放射性物质的行为

P4
①东京电力福岛第一
　核电站周边的
　空间剂量率分布

P5②与其他地区的
　空间剂量率的比较

P6③空间剂量率的
　测量方法

放射性物质
到哪里去了？

海外怎么看？

测量结果公布在哪里？

被辐射照射后对健康有怎样的效应？

与其他区域
相比如何？

福岛的辐射剂量
怎样了？

空间剂量率
如何测量？

各种监测结果

健康效应
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身边的辐射照射有多大程度的照射剂量呢？

 照射剂量的比较（速查图）

可认为，已被确认对人健康效应的照射剂量为 100 毫西弗以上。

⑥身边照射剂量的比较

出处：辐射医学综合研究所根据如下资料等制作（2018 年 5 月）
・联合国原子辐射效应科学委员会（UNSCEAR）2008 年报告 ・国际放射防护委员会（ICRP）2007 年建议书
・日本辐射技师会医疗照射指南 ・新版 生活环境辐射（国民剂量的计算）

有关照射剂量比较的详情，参见 2022 年度版上卷第 77 页

有关调查结果的详情，参见 2022 年度版上卷第 117 页

人工辐射
身边的辐射照射

天然辐射

癌症治疗
（仅治疗部位的剂量）

暂时性脱发

眼睛晶状体浑浊

造血系统的
功能低下

不孕心导管（皮肤剂量）

CT 检查 / 次

胃的 X 射线检查 / 次

PET 检查 / 次

胸部的 X 射线 
集体体检 / 次

东京 - 纽约（往返）
（因高度而宇宙射线增加）

牙科摄影

来自宇宙约 0.3mSv

氡等的吸入约
0.48mSv

高天然辐射区域中
来自大地的年剂量

伊朗 / 拉姆萨尔
印度 / 喀拉拉邦、钦奈

很明显随着癌症死亡的风险 
剂量而逐渐增加

来自大地约 0.33mSv

来自食物约 0.99mSv

操作原子能及辐射的工作人员的剂量限值 
100mSv/5 年
50mSV/ 年

ICRP 建议书中一般公众
受到来自被管理的 

辐射源的年剂量限值
（医疗照射除外）

mSv：毫西弗

人均天然辐射 
（一年约 2.1mSv）日本平均
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⑦国际机构的评估

事故发生后，世界卫生组织（WHO）和联合国原子辐射效应科学委员会（UNSCEAR）发布了关于事故造成
的照射剂量及其对健康影响的评估报告。

世界卫生组织（WHO）在 2012 年和 2013 年发布的报告以及联合国原子辐射效应科学委员会（UNSCEAR）
2013 年报告均指出，由于剂量评估所依据的数据存在不确定性，因此照射剂量评估结果存在不确定性，但
UNSCEAR 2020 年 /2021 年的报告中指出，由于可以应用更广泛的知识见解，因此在很多问题上了不确定
性较小。

国际机构如何评估东京电力福岛第一核电站事故的影响？让我们看一下具有代表性的国际机构的主要结论。

主要结论

WHO 报告
・ 即使在照射剂量最高的地区，包括儿童甲状腺癌在内的癌症和白

血病的增加风险也很小，预计不会超过自然差异。

・ 结果就是辐射相关疾病的超常发病率不会达到可检测的水平。

UNSCEAR
2013 年报告

・ 预测在将来的癌症统计中，看不到可能起因于事故的辐射照射的
显著变化。

・ 对于推测受到最高照射的儿童组，理论上罹患甲状腺癌的风险有
可能增加。因此，今后需要周密地跟踪状况并加以评估。

UNSCEAR
2020 年 /2021 
报告

・ 在福岛居民中未观察到因被辐射照射而导致的健康效应，今后也
不太可能观察到。

・ 核事故发生后，在福岛进行的甲状腺检查中发现甲状腺癌的发病
率有所上升，推测可能是应用高灵敏度超声波筛查方法的结果。

UNSCEAR 白皮书（2015-2017 年）
系统、持续地掌握和评估自 2013 年报告发布
以来所公布的科学信息

WHO
剂量评估报告
健康风险评估报告

UNSCEAR
2013 年报告

UNSCEAR
2020 年 /2021
报告

・反映截至 2011 年 9 月的数据

・ 为估计事故发生后 1 年内居民
被辐射照射导致的健康风险，
在有限信息和保守假设的基础
上，根据保守计算的剂量对健
康风险进行评估 

・反映截至 2012 年 9 月的数据

・ 根据截至当时可获得的信息和
测量数据，以尽可能贴近现实
的假设来评估被辐射照射和未
来健康效应的可能性

・ 实际数据有限，评估存在不确
定性。

・ 反映截至 2019 年 12 月的数据

・ 根据 UNSCEAR 2013 年报告公
布以来的新增观测数据以及对日
本人饮食和行为的更全面了解，
改进模型计算来修订剂量评估

刚事故发生后立即从保守评估
转向现实性评估

反映 2013 年报告起的
新知识见解

国际组织报告摘要请，参见 2022 年度版上卷第 189、190 页（日语）




