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辐射被不公正地妖魔化：为何应摒弃线性无阈值
模型
电离辐射常被描绘成一种无形的威胁，受到广岛、切尔诺贝利和福岛等黑暗历史事件的塑造。这
种恐惧因线性无阈值（LNT）模型而加剧，该模型假设任何剂量的辐射——无论多么微小——都
会成比例地增加癌症风险。这一模型指导着全球的监管政策，设定严格的暴露限值，并引发了广
泛的公众焦虑。

然而，越来越多的科学证据表明，LNT模型不仅过于简单化——它在科学上是有缺陷的。生物系
统对低剂量辐射具有强大的防御机制，在许多情况下，这种暴露甚至可能是有益的。从天然高辐
射区域到历史上的医疗应用以及受控的实验室研究，事实显而易见：辐射被不公正地妖魔化，
LNT模型应被摒弃，转而采用反映生物修复机制和适应性反应的模型。

LNT模型的缺陷
LNT模型源于高剂量暴露幸存者——主要是原子弹受害者——的数据，在这些数据中，癌症风险
在远超1,000毫希沃特（mSv）的剂量下增加。该模型将这些高剂量效应线性外推至接近零的剂
量，假设不存在辐射无害的阈值。根据这一逻辑，即使站在花岗岩台面旁或进行一次X光检查也
带有风险。

然而，这一假设在仔细审查下站不住脚。低于100 mSv的剂量，特别是在时间上分散的情况下，
研究显示几乎没有或完全没有可测量的伤害。LNT模型没有考虑生物系统的非线性特性，包括为
应对天然背景辐射和氧化应激的日常损伤而进化的复杂DNA修复机制。

天然背景辐射在全球范围内差异显著。在高辐射区域，如伊朗拉姆萨尔（300–30,000 nSv/h）、
巴西瓜拉帕里（800–90,000 nSv/h）和印度喀拉拉邦（446–3,000 nSv/h），人们一生都在远高
于全球平均水平270 nSv/h的剂量率下生活——然而并未观察到癌症率的持续增加。这削弱了所
有辐射都是危险的观点，并表明低剂量暴露可能是中性的，甚至有益的。

辐射激素效应：一个更好的视角
激素效应假说提出，
低剂量电离辐射（通常总计低于100 mSv，或在10–100,000 nSv/h范围内）可以触发使细胞更
具韧性的适应性生物反应。这些包括增强的DNA修复、如超氧化物歧化酶等抗氧化剂的增加生
产，以及改善的免疫监视。

实验室研究支持这一观点。暴露于低剂量辐射的细胞通常会上调修复蛋白的产生，并更有效地清
除受损组件。动物实验显示，暴露于低背景辐射的小鼠有时比对照组活得更长，肿瘤发生率更
低。



历史证据也与激素效应一致。在奥地利加斯泰纳疗养隧道等地方，人们前往富含氡的温泉，剂量
率约为10,000–100,000 nSv/h，以治疗关节炎等炎症性疾病。尽管几个世纪以来其机制未被理
解，这些治疗通常能减轻疼痛和炎症——这与辐射诱导的免疫调节一致。

当然，没有人全职生活在氡温泉或瓜拉帕里海滩上。但这正是关键：短时间内的高剂量率通常不
会产生可测量的伤害，甚至可能带来治疗益处——这与LNT模型直接矛盾。

晒黑类比：一个常识性比较
公众接受适度的阳光暴露是正常的，甚至是健康的，尽管紫外线（UV）辐射是已知的致癌物。为
什么？因为我们明白，身体通过产生黑色素来应对阳光，从而保护免受进一步的UV损伤。人们接
受皮肤癌的风险，以换取维生素D和其他阳光益处——只要暴露是合理的。

电离辐射在本质上相似。在低剂量率下，身体会适应，激活修复机制以中和损伤。然而，LNT模
型坚持认为所有电离辐射都是危险的，助长了对琐碎暴露的恐惧：一次CT扫描（~2–10 mSv）、
一次跨大陆飞行（2,000–15,000 nSv/h），或住在核电站附近。这些恐惧持续存在，尽管此类暴
露与世界许多地区的天然背景水平相当或更低。

为何必须替换LNT模型
有五个关键理由说明为何应摒弃LNT模型：

1. 低剂量无害的证据不足
高背景辐射区域的研究未显示高自然辐射（往往高达数万nSv/h）与癌症率增加之间的一致
关联。这些发现直接反驳了LNT的预测。

2. 生物适应被忽视
LNT模型将身体视为被动的。实际上，低剂量辐射激活DNA修复、抗氧化防御和细胞清理过
程——这些保护性反应被模型完全忽视。

3. 对辐射的恐惧不成比例
该模型放大了公众对无害或有益暴露的焦虑，导致人们拒绝医学影像检查或因核电站的微小
排放而恐慌——基于错误信息的非理性反应。

4. 过度监管成本高昂
基于LNT的政策要求过度的屏蔽、极低的暴露限值和昂贵的清理标准。在福岛事故后，数千
人从剂量率低于10,000 nSv/h的地区撤离，导致了与压力相关的死亡，而非辐射病。这些
规定的成本-效益平衡严重缺陷。

5. 存在更好的替代方案
阈值模型（假设某一剂量以下无害，例如100 mSv）或激素效应模型（承认低剂量暴露的潜
在益处）将更好地反映生物现实和科学证据。

对辐射的理性方法



替换LNT模型并不意味着否认高剂量辐射的真实危险。超过1,000 mSv的剂量无疑是有害的，必
须严格控制。但采用更准确的模型将允许：

更智能的医学应用：患者和医生可以自信地使用低剂量影像或放射治疗，而无需毫无根据的
恐惧。
平衡的监管：政策可以优先考虑真正危险的暴露，减轻医疗保健和核工业的经济负担。
公众理解：将辐射视为我们环境的自然组成部分，如阳光，将减少非理性的恐惧，并使知情
决策成为可能。

回应批评者
一些人认为LNT模型是最安全的，因为低剂量的影响难以测量。他们引用核工业工作者在50 mSv
左右略有增加的癌症风险研究，但这些研究往往受到吸烟、轮班工作或压力等混杂变量的影响，
难以隔离。与此同时，来自高辐射区域的大规模数据和良好控制的实验室研究表明低风险或无风
险，并且往往显示低剂量辐射的积极效果。

出于习惯或谨慎而维持LNT模型并非科学谨慎——这是监管惯性。它助长恐惧，阻碍创新，并将
资源从更迫切的健康风险中转移。

结论
线性无阈值模型过于简化了辐射生物学，并促成了毫无根据的恐惧。来自高辐射区域、实验生物
学和历史治疗用途的证据清楚地表明，低剂量辐射并非天生危险——甚至可能有益。如同阳光，
电离辐射既有风险也有益处，我们的政策应反映这一细微差别。

通过摒弃LNT模型，转而采用阈值或激素效应模型，我们可以为医学、工业和能源中的辐射使用
创造一个更理性的框架。这将导致更有效的监管、更低的成本和更知情的公众。辐射不是敌人
——它是一种自然力量，我们可以理解、适应并明智地使用它。


