
物理性危害 

大專校院實驗室安全衛生考試中心 
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學習目標 
• 瞭解聲音的物理性質與單位 
• 瞭解聽覺器官及噪音對人體的影響 
• 知道噪音的量測及聽力的測試 
• 知道職業場所噪音的控制標準 
• 知道噪音控制的基本原則 
• 其他物理性因子 
• 認識輻射的種類與應用 
• 認識輻射的健康效應 
• 認識輻射的量測 
• 學會輻射的防護 
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大  綱 
單元 1 噪音導論 

1.1 聲音特性之認識（認識聲音） 
1.2 噪音的定義 （什麼叫噪音） 
1.3 噪音對人體健康的影響（噪音危害有哪些？） 

單元 2 噪音危害評估 
2.1 作業環境危害評估 
2.2 聽力危害評估 

單元 3噪音危害防護 
     3.1了解聲響發生的原因 
     3.2噪音防制的措施 
     3.3防音防護具全程佩戴之重要性 

單元 4其他物理性危害簡介 
4.1 振動危害 
4.2 高溫危害 
4.3 炫光 
4.4異常氣壓 

單元 5 游離輻射 
5.1 游離輻射分類 
5.2 游離輻射的產生 
5.3游離輻射的應用 
5.4 游離輻射引起之遺傳效應與全身效應 
5.5 游離輻射輻射之防護原則 

單元 6 非輻射劑量    
6.1 游離輻射與非游離輻射差異 
6.2 非游離輻射的分類及來源 
6.3 紫外線的健康效應 
6.4 紅外線的健康效應 
6.5 射頻輻射與維波隻健康效應 
6.6 極低頻電磁場隻健康效應 
6.7 紫外線等量測儀器 
6.8 非游離輻射防護策略 
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單元 1 噪音導論 
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認識聲音 
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一般在我們周遭環境下的聲音分貝數  

噪音源 分貝 
低聲說話                     30 ~ 40 
一般說話                     60 ~ 70 
吸塵器                         80 
車床                             90 ~95 

印刷機、紡織機         100 
PUB、KTV                110 
噴射機起飛                 120…. 
                         耳朵開始疼痛 
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不同動物可聽見之聲音頻率範圍  
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聲音特性之認識 

• 聲音有五個基本元素，即振幅(amplitude)、
週期(period)、波長(wavelength)、頻率
(frequency)，及聲音的相位(phase)。 
 

8 



耳朵構造與功能 

9 



基底膜響應 



耳朵構造與功能 

• 人體的聽覺能力來自聽覺系統，其構造主要分成
三個部份，即外耳、中耳和內耳 
– 外耳司聲音收集 

– 中耳司聲音傳導與放大 

– 內耳則負責將聲音轉變為神經衝動以便經由聽
覺神經傳至大腦的聽覺中樞產生聽覺 

 

• 外耳成人的外耳道直徑約 0.6 ~ 0.8 cm，長約2.5 ~ 
3.5 cm。 

• 最靈敏的聲音頻率範圍約在2000 ～ 6000 Hz之間。 
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耳朵構造與功能 

• 中耳包括鼓膜與三根聽小骨。 
– 鼓膜的功能是將空氣中的振動轉換成固體振動 

– 三根聽小骨的功能是藉由槓桿作用放大聲音與
改變肌肉張力以保護高噪音暴露下的聽力 
 

• 內耳聲波經由外耳道至中耳內的三根聽小
骨，同時將聲波信號放大傳遞至內耳中的
液體，再經由液體將能量傳遞至內耳的聽
覺細胞。 
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噪音的定義與其來源 
 （什麼叫噪音） 
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噪音的定義 

• 噪音係屬聲音之一種，凡不規則不協調的
音波在同一時間存在，使人感到厭煩者稱
為噪音。它是非常主觀的。 
 

• 以法規規定而言，超過管制標準之所有聲
音，不管協調或悅耳與否，均為噪音。 
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噪音來源 
工業噪音 

  主要是工廠機械動力設備等產生的噪音。電子工業與輕
工業的噪音約在90dB以下；機械工業的噪音在80~120 dB
之間。建築施工噪音主要是城市施工現場各種機械噪音 

一般大學實驗室 
    噪音來源，可能為人員的講話聲音。 
交通噪音 

  主要是機動車輛、飛機、火車與輪船的噪音。市區內交
通幹線上的機動車輛噪音約佔城市噪音源的40%以上。 

社區噪音 

  群眾集會、超級市場、學校操場、家用電器及住宅建築
結構內水管、通風管線、電梯或冷氣機等所產生的噪音。
這類噪音分佈較廣，所以影響較大。  15 



噪音對健康之影響 
 （噪音危害） 
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噪音對人類之影響  

 通常噪音暴露對人體健康危害，可分為聽覺性效
應與非聽覺性效應兩種。 

 所謂聽力損失(hearing loss)是指人耳朵所能聽見
聲音最小值的敏感度降低(即聽力閾值的提高)。 

 人耳對於不同頻率之聲音敏感度各不相同，通常
對高頻音較敏感而對低頻音較不敏感。 

 由噪音引起之聽力損失最先發生於 4000 Hz左右。 
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噪音引起的永久性聽閾改變 

健康的耳蝸毛細胞 不可逆的 
受損的耳蝸毛細胞 
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聽覺性效應  
聽覺性效應主要是指噪音引起的聽力損失及心理影響，
在聽力損失方面主要可分為： 
1.感音性聽力損失(sensorineural hearing loss) 
       a.暫時性聽力損失(NITTS)； 
       b.永久性聽力損失(NIPTS)； 
          聽覺細胞受到過度的噪音作用 因而斷裂， 
          將造成聽力永久損失且無法復原 

       c.老年性聽力損失(或老年性失聰，presbycusis )  
2.傳音性聽力損失(conductive hearing loss) 
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                            安                                                             



男女性不同年齡之聽力閾值  



非聽覺性效應  

非聽覺性效應則是指因噪音而引起身體其
他器官或系統的失調或異常，其主要係透
過對自主神經系統，網狀神經系統及大腦
皮質的刺激而引起。 

常見的效應包含導致交談溝通障礙、厭煩
及工作士氣低落，甚至引起不舒適感。 
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其他健康影響 
噪音除造成聽力損失外，亦可能影響其他生
理作用： 
1. 睡眠干擾：使人不易入睡、失眠 
2. 消化系統：腸胃不適、食慾不佳 
3. 心血管循環系統：血壓升高及心跳速率增加 
4. 內分泌系統：腎上腺分泌增加 
5. 呼吸系統：呼吸不順暢 
6. 肌肉骨骼系統：四肢與脊柱的屈肌反應 
7. 其他：驚嚇、疲勞等 
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單元2 噪音危害評估 
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作業環境危害評估 

一、評估目的： 
判定是否有噪音危害的因素存在。 

了解環境噪音量及分布情形，作為後續噪音控
制及防護具選用參考。 

判定需執行聽力保護計畫暴露群及優先順序 

作為警告信號選取之參考。 

判定是否符合相關法令規定。 
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作業環境危害評估 

二、評估規劃： 
依調查目的的不同，選定評估方法（個人暴露測
定或區域採樣測定）及所須使用的儀器。 

測定前，需先至現場瞭解作業環境，如噪音種類、
噪音源位置、人員工作位置、人員滯留時間等。 

撰擬採樣策略，規劃合適之測量佈點（受測者）
及測量時間。 
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作業環境危害評估 

三、噪音特性 
連續性噪音：            
 1.穩定性噪音：                         如馬達噪音，變化起
伏不大。 

 2.變動性噪音：                         如交通噪音，變化不
規則且起伏甚大。 

衝擊性噪音：                        如衝床機械噪音，當
一噪音之持續時間在1秒以下時，通常以量測最大
噪音作為代表。 

間歇性噪音：噪音發生時間不一定且間歇發生的
噪音。（如營建工地噪音） 
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四、相關儀器： 
噪音計(sound level meter, SLM) 
噪音劑量計(noise dosimeter) 
頻譜分析儀(frequency analyzer) 
音量校正器(calibrator) 
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作業環境危害評估 



噪音計 
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頻譜分析儀 



噪音劑量計 
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麥克風收音位置需注意勿受 
遮蔽或其他干擾因素影響 



五、噪音量測常見名詞： 
音（聲）壓（Sound Pressure )：隨面積變化 
音（聲）壓級（Sound Pressure Level，SPL）：
以20μ Pa 為基準音壓（P0） 

    SPL＝ 20 log（P /P0 ）
 

音（聲）強（Sound Intensity )：隨距離變化 
音（聲）能（Sound Power) ：傳遞介質耗損 
劑量（Dose）：具時間累計概念，允許暴露最大
噪音音壓級為100％） 

作業環境危害評估 
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六、相關法規 
 勞工健康保護規則所稱特別危害健康之作業：勞工噪音

暴露工作日八小時日時量平均音壓級在85dB以上之噪音
作業。  

 勞工安全衛生設施規則，雇主對於發生噪音之工作場所，
應依規定辦理： 
1. 勞工工作場所因機械設備所發生之聲音超過90dB時，

雇主應採取工程控制、減少勞工噪音暴露時間。 
2. 勞工噪音暴露工作日八小時日時量平均不超過規定值

或相當之劑量值。 
3. 任何時間不得暴露於峰值超過140dB之衝擊性噪音或

115dB之連續性噪音。 
4. 勞工八小時日時量平均音壓級超過85dB或暴露劑量超

過50%時，雇主應使勞工戴用有效之耳塞、耳罩等防
音防護具。 

5. 噪音超過90dB之工作場所，應標示並公告噪音危害之
預防事項，使勞工周知。 32 

作業環境危害評估 



噪音管制法 
噪音管制法施行細則 
噪音管制標準 
機場周圍地區航空噪音防制辦法 
噪音管制區劃分原則 
易發生噪音設施設置及操作許可辦法 
機動車輛噪音管制辦法 
民用航空器噪音管制辦法  
民用航空器噪音管制標準 
環境音量標準 
汽車噪音檢驗處理辦法   33 

作業環境危害評估 

六、噪音量測相關法規（續） 



一、聽力檢查評估程序： 
 作業經歷之調查 

 服用傷害聽覺神經藥物、外傷、耳部感染
及遺傳所引起之聽力障礙等既往歷之調查 

 耳道物理檢查 

 聽力檢查: 

   應注意於聽力檢查前一天需睡眠充足，勿
酗酒，檢查前14小時以上，避免暴露於
80dB(A)以上之噪音場所。 
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聽力危害評估 



勞工定期檢查之聽力圖例 



三、聽力損失評估指標： 
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正常聽力：0~25 dB 
輕度聽損：26~40 dB 細聲交談困難 
中度聽損：41~70 dB 一般交談困難 
重度聽損：71~90 dB 大聲交談困難， 
                 需助聽器輔助  
極重度聽損：>90dB  已無法正常交談 

聽力危害評估 



單元3 噪音危害防護 
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噪音防制(1) 
• 發生聲響之原因： 

– 直接在空氣中的旋轉及擾動所生。如噴射機引擎
、螺旋槳、風扇 

– 物體振動而產生、如機械的打擊、回轉、摩擦等 
 

• 若伴隨任何的共鳴將會加大原音量。 
• 降低音源所產生之音量為噪音防制之最有效
、最積極的方法。 
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噪音防制 
• 噪音之防制措施，可從下列三個途徑著手： 

(1)針對噪音源的防制措施 
(2)針對傳播路徑的防制措施 
(3)針對接受者的防制措施 
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針對噪音源的防制措施(1) 

1.降低機械設備噪音： 
 改用機件、改變音源型態、減少因氣流所
產生之噪音(降低流速、減少風產生的亂流
噪音 )、加裝防音罩、管路防音、裝設消音
器等。 
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改用機件以降低噪音  

轉軸及傳動戴之硬蓋 

打洞之之鋼片 線網 

馬達 
寬帶 

窄帶 

帶動轉軸 
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針對噪音源的防制措施(2) 

2.物料運輸過程之改善： 
   避免物件衝擊碰撞、使用軟橡膠類承受衝
擊、調整輸送速度、以皮帶取代滾筒、降
低成品墜落的落差 

 

3.噪音源振動之衰減： 
   隔離振動源、使用阻尼物質、加裝減振設
備、減小共振面積 

 
42 



  

來源：許勝雄等著，人因工程，滄海書局 
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冷卻水塔的防振 發電機的防振 

減振器 
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儀表面板 
馬達 
幫浦 

油箱 

普通鋼板外殼 

鋼板 

鋼板 
防振層(阻尼) 

儀表面板移到牆上 

減少共振面積 使用阻尼物質 
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針對傳播路徑的防制措施(1) 

1.設置隔音裝置：隔音材料結構主要用來限制或
阻擋空氣音從材料的一側通過至另一側，為高
密度、無孔隙之隔音屏障(barrier)。 

 
2.設置吸音裝置：在聲音的傳音路徑上，置入吸
音材料(吸音材料常為多孔性材料)，使聲音在
內部傳送過程中轉變成熱能而使聲音衰減。 

46 



47 



針對傳播路徑的防制措施(2) 

3.設置緩衝區 
4.將音源予以圍封 
5.主動控制技術之應用 

—利用聲波相位干涉原理，產生一反相波抵消，
多應用於風管產生之聲音控制。 

6.作業人員隔離於防音室內 
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活動式噪音屏障 
       衝床隔音                 
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針對接受者的防制措施 

• 暴露時間管理：若工程控制技術上難以克服或
成本太高無法承擔時，可利用暴露時間管理來
改變作業時間或程序如勞工輪班制、工作輪調
，以減少噪音暴露劑量。 

 
• 佩戴防音防護具：依外型分成耳罩與耳塞。 
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耳塞及耳罩 
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耳塞及耳罩 
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全程佩戴之重要性 
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單元4 其他物理性危害簡介 
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振動危害 

• 共振(Resonance) 
– 當系統所受之強迫振動(forced vibrations)頻率與
系統本身之自然頻率(natural frequency)正好接
近或相同，所產生的現象。共振對人體亦可能
造成傷害。 

 

• 危害類型 
– 全身及局部振動。 
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全身振動對健康之影響 
• 全身振動(Whole-body vibration, WBV)： 

– 整個人體長時間暴露於頻率1 ~ 80 Hz的振動。例如：操
作大型車輛或機械時，經由坐墊、臀部傳遞至整個人
體而引起共振。 

– 對於脊椎骨及末梢神經系統的危害最大，常見的有：
下背痛、坐骨神經痛及椎間盤突出，另外消化系統、
末梢靜脈及女性生殖系統也會受到影響。 

 

• 全身振動危害預防的原則： 
  – 使用阻尼或吸振材質隔絕振動源 

  – 操作裝置遠離振動面 

  – 機械維護保養 

  – 減少暴露時間 
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局部振動對健康之影響 
• 局部振動： 

– 又稱手-手臂振動(Hand/Arm Vibration, 
HAV)，暴露於6.3~5000Hz； 

– 長時間操作動力手工具，包括：鏈鋸
，電動鑽孔，造成末梢神經、循環及
骨骼傷害(腕道症候群)。 

 

• 末梢循環障礙主要包括皮膚溫度下降
，遇寒冷刺激後皮膚溫度不容易恢復
，亦會引起手指動脈強烈收縮，手指
動脈阻力增加及血流減少，而導致白
指病(Vibration-induced white finger, 
VWF)或是雷諾氏症(Raynaud’s  
disease) 。 
 

圖上：正常狀況手指的熱影像圖 
圖下：白指病手指的熱影像圖 
資料來源：勞委會勞工安全衛生研究所 



局部振動的預防原則 

• 局部振動危害的防護措施： 
    -使用振動頻率較小之工具 
    -重視手工具之維護保養 
    -維持良好操作姿勢 
    -使用防振手套 
    -利用輪班、工作調整及程序調整等方式， 
      減少每日暴露的振動劑量與時間  
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高溫危害 

• 人體維持恆溫狀態，處於高溫環境時，皮膚內之
熱接受器提供訊息於下視丘，而後者再傳達指令
使血管擴張及血流加速(心跳加速)，將過多的熱
量藉由呼吸、排汗及尿等方式排熱於體外。 

 

• 當人體熱量無法藉由上述正常的管道排熱時，便
會造成體內熱量堆積，引起”熱疾病”；包括：
熱痙攣、熱衰竭、及熱中暑等，尤以熱中暑最危
險，具有死亡之虞。 
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綜合溫度熱指數 (WBGT) 
• 溫濕四要素:人體對於熱的感受度，除了溫度外，
也同時受到溼度、風速及熱輻射的影響 

    例如:溼度很高但溫度不高的情況(如梅雨季) ，身
體常有黏濕的感覺造成不適 
 

• 戶外有日曬情形者:  
      綜合溫度熱指數＝0.7×(自然濕球溫度)＋0.2× (黑
球溫度)＋0.1× (乾球溫度）  

 
• 戶內或戶外無日曬情形者: 
      綜合溫度熱指數＝0.7×(自然濕球溫度)＋0.3× (黑
球溫度) 
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作業容許暴露時間 
• 高溫作業勞工作息時間標準第5條  
    - 連續暴露以1hr 為單位時程 
    - 間歇暴露以2hrs為單位時程  

每小時作息時間比例 連續作業 75％作業 
25％休息 

50％作業 
50％休息 

25％作業 
75％休息 

時量平均綜合 
溫度熱指數值℃ 

輕工作 30.6 31.4 32.2 33.0 

中度工作 28.0 29.4 31.1 32.6 

重工作 25.9 27.9 30.0 32.1 
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其他高溫防護 

• 接近黑球溫度50度以
上高溫灼熱物體者，
僱主應供給身體熱防
護設備並使勞工確實
使用。 
 

• 學生於現場採樣，應
考量工作類型及溫度
，並同時注意防曬與
適度休息及水分補充
。   
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採光及照明 
• 勞工安全衛生設施規則第313條，僱主對於勞工工
作場所之採光照明，應依下列規定辦理(實驗室亦
適用此原則) ： 

    1.充分之光線 
    2.光線應分佈均勻，明暗比適當 
    3.避免光線之刺目、炫耀 
    4.工作場所窗面面積不得小於室內地面面積1/10 
    5.採光以自然採光為原則 
    6.作業場所面積過大、夜間或氣候因素自然採光 
       不足時，可用人工照明，予以補足 
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人工照明標準 

場所或作業別  照明米燭光數  照明種類  

室外走道、及室外一般
照明  

20米燭光以上  全面照明  

走道、樓梯、倉庫、儲
藏室  

50米燭光以上  全面照明  
 

須細辨物體如零件組合
及產品試驗  

200米燭光以
上  

局部照明 

極精細儀器組合、檢查、
試驗  

1000米燭光以
上  

局部照明 
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眩 光 

• 眩光(glare)就是一般所謂刺眼光線，容易造
成厭惡、不適或喪失明視度等作業安全虞
慮。 

   - 直接眩光是指視野內極高亮度或因光源遮 
     蔽不足直射眼睛所引起 
   -反射眩光則為視野內因光亮體或平滑物產 
     生之高反射亮光    
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良好的照明條件  

• 適當的照度水準 
• 降低暗適應的負擔 
• 做好眩光的控制  
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異常氣壓作業 

• 職業潛水作業：使用潛水器具之水肺或水
面供氣設備，於水深超過十公尺之水中實
施作業。 

• 高壓室內作業勞工：指沉箱施工法或壓氣
潛盾施工法及其他壓氣施工法中，於表壓
力超過大氣壓之作業室或豎管內部實施作
業。   

  例如:捷運工程採用壓氣工法 
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減壓症 
(Decompressed Sickness, DCS) 

• 潛水或從事高壓工作時，呼吸了高壓混合
氣體或空氣，身體組織溶解大量的惰性氣
體（氮氣或氦氣），當突然急速上升或過
程中未按照正常程序減壓，此時溶解於體
內的惰性氣體形成氣泡，在各組織間隙、
微血管、關節甚至腦神經系統堵塞住，而
造成各種症狀，叫做減壓症，潛水伕病或
沉箱症。 
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DCS症狀 

• 第一型：皮膚發癢、紅腫瘀血、疲倦、皮膚
紅疹、局部皮下氣腫及關節痛。 

 

• 第二型：氣泡充塞於神經、呼吸、心臟血管
系統等，造成：頭痛，頭昏，噁心，嘔吐，
舌歪，嘴斜， 言語障礙，意識模糊，昏迷，
抽搐，死亡。 

 

• 90%於潛水後六小時發病，96%發病在潛水
後24小時之內發生       
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影響減壓症發生的因素  

• 不遵守減壓程序迅速上升  
• 重覆減壓  
• 潛水前酗酒  
• 疲勞潛水 
• 年齡大於50歲 
• 肥胖  BMI>25  
• 潛水後24小時搭乘飛機 
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預防原則 
• 依照異常氣壓危害預防標準 

   - 健康身心：定期健檢、充足睡眠、肥胖及 

      高齡者減少潛水頻率、水下時間及深度。 

   - 足夠訓練：具有潛水及急救訓練技能。 

   - 裝備檢查：定期與不定期進行裝備之檢點 

      與檢查。 

   - 環境的認知：作業前應對海相的狀況了 

     解，包括氣候、水溫、風速、潮流。 

   - 完善的計畫：包括作業及緊急應變計畫。  



單元5 游離輻射 
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5.1游離輻射的分類 
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5.2游離輻射的產生 

核種衰變(Nuclear Decay) 

 Co (5.26y)
60 2.506 MeV

1.332 MeV

0.0  MeV

 Ni60

γ

γ

>99%

0.0586  MeV

0.0  MeV

 Co 衰變圖60

IT(10.5m)

β−

>99%

27

28

電磁力作用(Electromegnetic Reaction) 
     X-射線：制動輻射 

核反應(Nuclear Reaction) 



5.3輻射的應用 

醫療應用- 醫用X光、放射性治療、核醫藥
物….. 

 

輻射照射應用 

 

工業上之輻射應用….. 

 

 

 

核能發電 

 
 
 



游離輻射來源 
一般民眾接受天然與人造游離輻射來源分佈圖 
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5.4輻射對身體細胞傷害的機制 



輻射劑量之關係 



游離輻射之健康效應 
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 游離輻射之健康效應，一般可分為： 
     遺傳效應 
     急性全身效應 
     局部延遲效應 

 

 遺傳效應 

1. 輻射可能導玫染色體結構變異或基因突變 

2. 染色體分裂時如受嚴重照射將改變其特性 

3. 基因突變可能導致智能或身材的差異，如侏儒、智
能減退、早產、多病等。 



游離輻射之健康效應 
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一次劑量(毫西弗)                              一般症狀說明                                   
       小於 10               無可察覺症狀，但遲延輻射病的產生仍可能發生。 
       100～250           能引起血液中淋巴球的染色體變異。 
       250～1000         可能發生短期的血球變化(淋巴球、白血球減少)，  
                                  有時有眼結膜炎的發生，但不致產生機能之影響。 
       1000～2000       有疲倦、噁心、嘔吐現象，血液中淋巴及白血球 
                                  減少後恢復緩慢。 
       2000～4000        24小時內會噁心、嘔吐，數週內有脫髲、食慾不振、 
                                  虛弱、腹瀉及全身不適等症狀，可能死亡。 
       4000～6000       與前者相似，僅症狀顯示的較快，在2～6週內死亡 
                                  率為50%。 

       6000以上  若無適當醫護，死亡率為100%。 

 急性全身效應 



  局部或遲延效應 
  皮膚               紅斑、脫毛、嚴重者會紅腫、起泡、潰瘍，有如一般燒傷。 
  眼睛               水晶體受 5 西弗以上之輻射劑量破壞後透明性喪失，出現雲 
                        絲狀物(俗稱翳)，是為白內障，嚴重者可能失明。  
  造血機能       紅骨髓為造血器官，對輻射極為敏感，受破壞後將減弱 
                        血液之殺菌，運輸及凝血功能，且可能導致血癌(俗稱白血病)。                         
  消化器官       受輻射傷害之主要症狀為噁心、嘔吐、腹瀉及食慾不振。小腸 
                        內壁最為敏感，受損後易致潰瘍，大量出血(不易凝結止血)， 
                        且不易消化吸收，造成體弱及貧血，並易感染併發症。  
  甲狀腺           位於喉部，分泌荷爾蒙控制新陳代謝。碘-131侵入人體後，即 
                        被吸收，集中於此，減少生產荷爾蒙，以致減低新陳代謝而損 
                        及健康，或可能導致甲狀腺癌。 
  生殖機能       男子睪丸一次接受 5 西弗以上時可能導致永久不孕，劑量較低 
                        或慢性累積者均可恢復，女子不孕劑量約為 3 西弗。遭受高劑 
                        量損害之精子或卵子，如成孕則可能造成流產、死胎、畸形或 
                        智能遲鈍等現象。胎兒於細胞分裂生殖期中最易受輻 射影響， 
                        故孕婦懷孕初期宜特別注意。孩童對輻射亦遠較成人為敏感。 
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游離輻射之健康效應 



5.5輻射劑量量測 

1. 輻射是無色、無味、無聲的，人類的感官
不能查覺輻射的存在，因此必須藉著儀器
來偵測與度量。 

2. 輻射偵檢器的原理是將輻射的能量轉換成
電、光、化學、熱或核反應等可以被指示
或度量的能量型態後，再藉此決定輻射的
質與量。 
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游離輻射偵測器原理 
根據輻射與偵測物質產生反應的方式可分為下列五種基
本原理： 

1.游離式：利用輻射與物質作用產生正、負離子對的數目來評估
輻射的質與量。一般可分成：充氣式偵檢器與半導
體偵檢器兩種。常見的如：游離腔、比例計數器、
蓋革管。 

2.激發式：某些物質吸收輻射的能量之後會放出可見光，藉著量
測該可見光的訊號可以度量輻射的強度與能量。例
如：閃爍偵檢器、熱發光劑量計。 

3.化學劑量計：物質吸收輻射能量引起化學變化，此變化量可用
來標定輻射劑量。常見的如：弗立克（Fricke）
劑量計、膠片等。 

4.熱卡計：度量輻射與物質作用所產生的熱量來量測輻射劑量。 
5.核反應：物質吸收了中子會被活化或產生核反應，藉此來偵測

中子。如：氟化硼（BF3）計數器 85 



充氣式輻射偵測器原理 
充氣式偵檢器的原理是讓游離輻射與充氣腔中的填充氣體
產生游離或激發作用，而被游離的電子經電路收集處理後
即可測得游離輻射之強度。其是目前使用最廣泛的輻射偵
檢儀器，可分為游離腔（ionization chamber）、比例計數器
（proportional counter）、蓋革計數器（Geiger-Mueller 
counter）等三種 

有效電容 
（C） 輸出電壓（R） 

絕緣體 陰極 中央電極，陽極 

工作電壓 
（V） 
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充氣式偵檢器的特性曲線  
游
離
腔 

比
例
計
數
器 

蓋
革
計
數
器 
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α - 粒子 
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常見之充氣式輻射偵測器種類 
游離腔 比例計數器 蓋革計數器 
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項目 游離腔 比例計數器 蓋革計數器 
適用範圍 高劑量率 皆可 低劑量率 
電壓 低 中 高 
氣體 空氣、氬氣 P-10 氦或氬氣 

氣體增殖 無 低 高 
靈敏度 較差 高 高 
準確度 高 高 較差 

鑑別輻射種
類 

脈衝式：可、少
用 可 否 
電流式：否 



人員劑量監測 
體外劑量偵測： 

1.人員劑量計：評估人體組織及器官所受的等效劑量。 

2.體外污染偵測儀器：量測環境中的輻射劑量率。如：蓋革
計數器。 

如膠片佩章（film badge）:或稱為劑量配章，只能用 
     一次，可重複計讀。是一種法定劑量計。 
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體內劑量偵測： 
 
1.直接偵測（全身計測）： 
偵測由體內貫穿至體外的輻射劑量 
2.間接偵測（生物鑑定）：採取糞便、尿、血液等檢體樣本，
經過適當處理後加以偵測，據以推算全身污染的活度。此方
法適於偵測發射任何輻射(α、β、γ、χ)的放射性核種。 
 



人員劑量監測 

個
人
劑
量
計 

劑
量
筆 

人
員
劑
量
佩
章 

手
提
輻
射
偵
檢
器 90 



人員劑量計使用注意事項 
1. 工作時，應將佩章戴在胸前衣著上，如果穿著鉛

裙等防護裝備時，佩章應帶在防護裝備內側。 
2. 佩章專屬，不得轉借或與他人交換使用。 
3. 不可私自將佩章打開或故意暴露。工作完畢後，

應將佩章放置於指定的佩章架上。 
4. 佩章架應設置在不易受潮且在正常使用輻射源時

不致受到輻射照射之場所。 
5. 工作人員如果以病人身份接受輻射照射時，不應

佩戴佩章。 
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•   時間：縮短於輻射場中的逗留時間 
 

• 衰減：注意射源原始強度與衰減時間 
                (瞭解你的射源) 

                      C=CO．e-λ．t
  

 

• 距離：加馬射源強度隨 
                  距離平方成反比 
 

• 屏蔽：使用各種有效的 
                 屏蔽材料 
(阿爾法(α)、貝他(β)、珈瑪(γ)) 

衰 減 

體外曝露的輻射防護原則 

5.6游離輻射防護的原則 

92 



輻射屏蔽之考量 

• α粒子之屏蔽考量 

– α粒子因其穿透力甚弱，人體皮膚之死層(Dead 
Layer)可有效阻止α粒子，因此α粒子在體外將
不會構成傷害。故α粒子之屏蔽問題可以不考
慮。但α粒子如進入體內，對身體構成很嚴重
的傷害，故該特別小心防護α粒子進入體內。 

• β粒子之屏蔽考量 

– β粒子可穿過皮膚之死層，對人體之皮膚具有
傷害力， 但通常無法穿透深層體下組織。  
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輻射屏蔽之考量(續) 
• 中子之屏蔽考量： 

– 屏蔽中子的最好方法是使用含低原子序較多的
物質(如水、塑膠)來減速中子，然後用強中子
吸收體(如硼-10)來吸收中子。 

• γ 或 X 射線之屏蔽考量 
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– γ 或 X 射線對物質
之穿透力很強，必
須使用密較高 的物
質為屏蔽(如鐵或
鉛)，才能有效阻擋
γ 或 X 射線。 
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  阻絕：阻絕放射性物質經由飲食、呼吸 
                  、皮膚吸收、傷口侵入進入人體內 
                   的途徑。因此，個人體內曝露的防 
                   護方法就是避免在污染地區逗留， 
                   避免食入、減少吸入、增加排泄。 
 

  稀釋：對受輻射污染的空氣或水以未受污染    
                的空氣或水加以大量稀釋，使其達到   
                 可以排至大氣或水域中之排放規定。 
 

  分散：對受輻射污染的物質藉由空氣或水域   
                 加以分散。 
 

   除污：加強污染管制及除污的工作，利用各 
                  種除污方法對受輻射污染的人體或物 
                  體進行除污，使其所附著的放射性污 
                   染減少。 

體內曝露的輻射防護原則 
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• 游離輻射防護法(91.01.30公佈施行)  
–第 七 條     
    設施經營者應依其輻射作業之規模及性質，
依主管機關之規定，設輻射防護管理組織或置
輻射防護人員，實施輻射防護作業。 
            
    前項輻射防護作業，設施經營者應先擬訂
輻射防護計畫，報請主管機關核准後實施。未
經核准前，不得進行輻射作業。 
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游離輻射的管理 



– 第十四條     
     從事或參與輻射作業之人員，以年滿十八歲者為 
 限。但基於教學或工作訓練需要，於符合特別限制情 
 形下，得使十六歲以上未滿十八歲者參與輻射作業。 

– 第三十一條     
    操作放射性物質或可發生游離輻射設備之人員，   
應受主管機關指定之訓練，並領有輻射安全證書或執 
照。但領有輻射相關執業執照經主管機關認可者或基 
於教學需要在合格人員指導下從事操作訓練者，不在 
此限。 

• 學生能不能進行與游離輻射相關的各項操作？  
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輻射曝露劑量限度與 
何人應佩戴人員劑量計 

98 

輻射實驗室內的操作人員，如其可能的曝露劑量未達上表中的規定，可以工
作環境監測代替個別人員偵測(例:以環境輻射監測器代替佩戴人員劑量計) 



• 對於女性保護之特別之規定 

–依據游離輻射防護安全標準第十一條： 

• 「雇主於接獲女性輻射工作人員告知懷孕

後，應即檢討其工作條件，使其胚胎或胎

兒接受與一般人相同之輻射防護。 

• 前項女性輻射工作人員，其賸餘妊娠期間

下腹部表面之等價劑量，不得超過二毫西

弗，且攝入體內放射性核種造成之約定有

效劑量不得超過一毫西弗。」 
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結語-游離輻射 
人為輻射 
理醫工農各種運用 

天然輻射 

宇宙/大氣/地表 

輻射源與輻射場 

體內曝露劑量 體外曝露劑量 

全身計測或血液糞便生化分析 各種體外監測或環境監測儀器 

個人體外輻射曝露防護原則 : 時間  衰減  距離  屏蔽 

個人體內輻射曝露防護原則 : 阻絕  稀釋  排除  除污 

設施輻射防護原則 :         安全  管理  法規  應變 
100 



電磁輻射能譜圖 

•游離輻射 

 

 

•非游離輻射 

6.1電磁波型游離輻射與非游離輻射的區別 
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6.2非游離輻射的分類與來源  
種 類 波 長(頻 率) 來源 
部份紫
外線 

200－400 nm 
(7.5×105－1.5×106 GHz) 

(1)自然環境-太陽光， 
(2)工業製程-白熱型燈具、電焊、電弧、以
及紫外線殺菌燈、捕蚊燈等。 

可見光 400－700 nm 
(4×105－7.5×105 GHz) 

(1)自然環境-太陽光， 
(2)工業產品-雷射產品。 

紅外線 700 nm－1 mm 
(300 GHz－4×105 GHz) 

(1)自然環境-太陽光， 
(2)職場環境-烘乾作業以及乾燥處理的作業。 

微波 1 mm－1 m 
(300 MHz－300 GHz) 在日常生活環境中隨處可遇，大多是人為

產生。廣泛應用於無線電廣播、雷達通訊
人造衛星通訊、醫療以及工業生產等用途射頻輻

射 
1 m－100 km 
(3 kHz－300 MHz) 

極低頻
電磁場 

1,000 －10,000 km 
(30－300 Hz) 

室外主要來源為現代50/60 Hz電力系統，如
變電所、高壓輸電線、配電線等。室內的
主要來源是家電設備以及建築物本身內部
的配電系統（如牆壁內的配電線）。 

nm＝10－9公尺；mm＝10－3公尺；km＝103公尺；kHz＝103赫；MHz＝106赫；GHz＝
109赫 
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6.3紫外線的健康效應 

• 近紫外線(UVA):波長320－400 nm，對皮膚的穿透力最大
，使皮膚曬黑，長期會造成皮膚老化，亦可能誘發皮膚
癌；也會造成角膜炎、白內障等生理危害。 
 

• 遠紫外線(UVB):波長在280－315 nm的紫外線雖然只到
達皮膚的表皮，但會讓皮膚紅腫、脫皮、曬黑，造成曬
傷；也會導致角膜炎、結膜炎、白內障等疾病(滑雪為何
戴墨鏡?或焊接要戴護目鏡?)。 

 
• 真空近紫外線(UVC): 
    波長小於200 nm 
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6.4 紅外線的健康效應 

• 當人體接受到紅外線時，皮膚會產生熱的感覺。 
• 與紫外線類似，紅外線對人體健康的影響多屬於
熱的生理危害。 

• 波長在5000 nm以上的紅外線可以完全由皮膚的表
層所吸收，介於750－1500 nm的紅外線則會造成
皮膚的燒傷以及眼球的傷害。 
 

紅外線治療機 105 



6.5 射頻輻射和極低頻電磁場 
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極低頻電磁場 

射頻輻射-基地台與終端機 

•典型的電磁場強度 

 電場 單位 kV/m 

千伏／公尺  

閃電時地表約有 

30kV/m～150kV/m  

輸配電線下之60赫電場強
度在3kV/m～5kV/m左右  

磁場 單位 mG  

毫高斯  

醫療用核磁共振

儀約 5x10
6
～

25x10
6
mG 

地磁強度約
為 400～
600 mG  

60赫家用電
器約 

1～500mG  

一般家庭，
磁場背景值，
約 0.7～2mG  



微波與射頻輻射的健康效應 
• 熱效應： 

– 指微波與射頻輻射強度大於10 mW/cm2時可能
引起人體的皮膚紅腫、白內障、以及男性不
孕等熱生理反應。 

– 頻率在3000 MHz以上的微波輻射多為皮膚所
吸收，而頻率在3000 MHz以下的微波輻射則
可被皮膚下層的組織所吸收。 

 

• 非熱效應： 
– 指此等非游離輻射對人體所造成癌症與生殖
危害等非熱生理反應。  
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個人通訊射頻輻射之非熱效應 

• 到目前為止，流行病學研究並未發現行動電話使
用者之全死因死亡率與一般民眾有所差異。 
 

• 雖然某些流行病學研究指出暴露於行動電話電磁
波會增加罹患腦瘤的危險性，但這些結果目前尚
缺乏一致性的發現，也缺乏合理的致病機轉解釋
。 
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6.6非常低頻率電磁場之非熱效
應  

• 非常低頻率電磁場（頻率20-30 kHz）（very low 
frequency electromagnetic fields, VLF-EMF）。 
 

• 自1980年以來的流行病學研究結果傾向支持：職業操
作終端機的電磁場暴露與異常的生殖與胎（嬰）兒生
長間並無明顯的相關性。 
 

• 長時間暴露於極低頻磁場可能與白血病（特別是15歲以

下的小兒白血病）的發生有關，而與流產、先天畸形等
異常懷孕結果，以及與異常神經行為改變（如，失眠、

頭疼、自殺等）的相關性較低或不明顯。  
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6.7可見光、紅外線、紫外線的量測 

紫外線輻射量測計 

紫外線/可見光兩用式輻射量測計 
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6.8 避免過度暴露於電磁場 
(非游離輻射)的策略 

• 電磁遮蔽 
– 採用低電阻的導電材料 
– 導體材料對電磁場具有反射與導引作用 
– 金屬材料的電磁屏蔽效果為電磁場的反射損耗、電磁場的吸收損

耗與電磁場在遮蔽材料中的損耗三者之總和 
– 銅、鎳具有優異的導電性，其電磁場干擾遮蔽效果極佳 

• 距離 
– 吹風機 

• 距吹風機10公分處測得高達100毫高斯之極低頻磁場 
• 距吹風機50公分處降至1毫高斯 

• 時間 
– 若無法使用距離防護原則，建議避免長時間使用電器設備 

• 電器使用方式 
– 電器開關機的瞬間，所產生的電磁場的強度高於其他時刻，建議

開關機時避免電器貼近人體 
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避免暴露於紫外線、紅外線 
(非游離輻射)的策略 

• 工程控制 
– 注意產生紫、紅外線的設備(例:紫外線滅菌箱)的外殼是
否有破損，開口門是否能確實密閉 

• 行為預防 
– 活動屏蔽位置是否正確(例:生物安全氣櫃內使用紫外線
燈殺菌時，應完全拉下玻璃拉門) 

– 是否誤觸開關(例:於紫外線燈照射範圍內進行實驗時，
應先確認開關處於關閉狀態) 

• 佩戴個人防護具(重點加強保護) 
– 實驗中有可能接觸紫、紅外線時，應佩戴適當眼部防
護具以降低風險 
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結語-非游離輻射 
• 環境中的紫外線、可見光、紅外線、以及射頻輻射
所產生之熱效應，對眼球、皮膚、或生殖腺等對熱
較為敏感的器官是廣為科學界所認知的熱效應。 
 

• 強度較低之射頻輻射，以及極低頻電磁場等非游離
輻射部份並不會產生熱效應；但是否會產生「非熱
效應」則有待科學界進一步的探討。 
 

• 在防護方面，可以採取減少暴露時間、建構屏蔽物
、以及增加與發生源距離等方式避免過度的暴露。 
 

• 在科學研究尚未提供明確證據的一些潛在危害時，
應以謹慎避免與事前防範的態度去面對，但不需過
度恐慌。 113 



雷射 (Laser)  
• 雷射的英文名稱 LASER 是由下列 5 個字的開
頭字母所組成: Light Amplification by 
Stimulated Emission of Radiation，意思為
經由(原子)激發的所產生的強烈光線放射。 

 



雷射主要危害:眼睛傷害 

• 最多的雷射是落在對視網膜造成傷害的波
段,聚焦將使傷害加大。 

• 脈衝雷射因其鋒值強度比相同平均功率的
連續光雷射高千萬倍以上,極度危險,1 µJ 
能量打入瞳孔即可造成傷害。 

• 眼睛看不見的波段(如近紅外光)的雷射因
不易察覺更是危險。 



案例 
• 案例一(2005/11/30)博士生進行Raman cell 實驗時，不慎被

由稜鏡折射的雷射光擊中右眼部，使得黃斑部受到嚴重傷
害，因為護目鏡將訊號光減弱太多，無法看見訊號光，所
以摘下護目鏡。 

• 案例二(2008/2/27)某博士後人員在調節OPO雷射時，被雷
射打傷眼部。 

• 案例三(2009/11/27)某博士後人員在使用770 nm dye laser 
時，發現反射鏡鬆動，需加以固定。在調整反射鏡時，由
於鏡片轉動，光線掃到左眼，當時感覺一片漆黑。左眼目
前仍在觀察就醫，黃斑部灼燒一個洞，預期不會恢復。已
通知勞保職業傷害給付。目前正常上下班及持續觀察。 
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雷射產品的輻射危害 

(1) 雷射光束直接或間接(反射、折射、繞射)發射所引起的
危害; 

(2) 離子輻射所引起的危害; 

(3) 附屬設備如閃光燈、放電真空管、高週波源、射頻源等
產生的附屬輻射(紫外線、微波)所引起的危害; 

(4) 雷射標靶( 加工件) 因光學效 

應所產生的次輻射發射所引起的危 

害(此次輻射的波長與原雷射的輻 

射波長可能不同)。 

 



雷射產品與材料和物質的危害 

雷射使用物料(雷射氣體,雷射染料,溶劑)或與機械所
使用的材料(介質氣體或觸媒)或因機械加工所產
生的物質( 如燻煙、粉塵、雜質、蒸氣等)等交互
作用所引起的危害。 

• 如陶瓷加工時可能產生氧化鋁、鎂離子、鈣離子、
矽氧化物等皆為毒性物質。 

• 金屬加工時,可能產生鉻離子、錳、鈷(毒性),鋅、
銅(過敏性),鈹(肺纖維症) ,氧化鎳( 致癌性) 。 

• 塑膠加工時,可能產生苯族、脂族碳水化合物、芳
香族碳水化合物、多鹵化物多核性碳水化合物、氰
化物、氟化氫等物質(毒性、過敏性、致癌性)等。 

 



雷射危險等級(CNS 11640) 

• 第一級:輸出功率低於0.39 µW的雷射,在正常操作下不會對眼睛
、皮膚造成傷害。 
 

• 第二級:輸出功率高於第一級,而低於1 mW,連續波可見光雷射光
束。違背自然厭光反應(aversion response)時,才會造成眼部
傷害。以上這兩級雷射皆屬於低危險雷射。 
 

• 第三級:輸出功率高於1 mW的瞄準光束(aiming beam)或對光雷
射(alignmentlaser),依其危險程度再分為3a和3b兩級。3a級:
輸出功率介於1~5 mW的連續波雷射,眼睛受直接照射,會造成傷
害。3b級:輸出功率介於5~500 mW之間的連續波雷射,雷射的光
束直接照射眼睛與皮膚,立即造成傷害。 

 
• 第四級:輸出功率高於500 mW的連續波雷射,會造成眼睛傷害及

皮膚灼傷,有火災的風險,擴散反射也有危險。 
 
 



雷射架設應注意 

• 高度:腰致胸部之間 

• 路徑 

• 漏光 

• 真空系統-從上方開啟腔門而非從側面 

• 以散射之白卡片、UV card、IR card來看雷射光 

• 以盡量低的雷射光能量來架設光路 

• 撿拾掉落物品應背對雷射 

• 保持反射面垂直桌面 

• 永遠不能把眼睛放在光路高度觀察,也不能拿眼睛
來直接看光的出口。 

 
 
 



個人防護注意事項 

• 配戴護目鏡 
 1光密度值(OD;Optical Density):  
      OD = log10(E0/MPE) 
      E0:雷射光原始輻照度 
       MPE:人眼允許曝光值 
 
 2護目鏡要能遮住側面來的光。 
 3直接拿強雷射光對眼睛打,有護目鏡也不足以保護

。 
 

• 實驗前移除身上配戴的可反光物品 
 

 



有50%雷射眼睛傷害的案例 

是被他人實驗造成的! 

 

所以所有人都要從三方面思考: 

防範對自己的傷害、 

防範對他人的傷害、 

及防範被別人傷害。 
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