
ผูค้นได้รบัสมัผสัรงัสีทัง้จากธรรมชาต ิเช่น รงัสอีลัตราไวโอเลตและเรดอน และรังสทีี่
เกดิจากกจิกรรมของมนษุย์ แหล่งกัมมนัตภาพรงัส ี(เช่น รังสเีอกซ์) ถกูน�ำไปใช้เพือ่
การวินจิฉยัทางการแพทย์และการรักษาโรค ใช้ในการวจัิย ใช้ในอตุสาหกรรมและการ
ผลติพลงังานนิวเคลยีร์ นอกจากนี ้รปูแบบอืน่ของรงัส ีได้แก่ สนามแม่เหลก็ไฟฟ้าที่
เกดิจากกระแสไฟฟ้า จากอปุกรณ์เช่น โทรศพัท์มอืถอื เลเซอร์ และโคมไฟแอลอดีี  
รวมทัง้รงัสทีีแ่ผ่จากดวงอาทติย์ ดังนัน้ เพ่ือป้องกนัอนัตรายจากการได้รับรังสี 
มากเกนิไป ภาคสาธารณสขุควรท�ำงานร่วมกบัภาคส่วนอืน่ทีม่หีน้าทีจั่ดการแหล่ง
รงัสีเหล่านี้

ภาพมุมสูงที่ชายหาด 
เกาะมาร์ยอกา ประเทศสเปน

รังส*ี



5.8 หมื่น
ในปี 2559 มีผู้เสียชีวิตราว 

58,000 รายจากโรค 
มะเร็งปอดที่มีสาเหตุมาจาก

เรดอนในที่อยู่อาศัย 

4.5 แสน
ในแต่ละปี มีผู้เสียชีวิตกว่า 
450,000 รายจากโรคมะเร็ง

ผิวหนัง เมลาโนมา ในจ�ำนวนนี้ 
10,000 รายมีสาเหตุจากการใช้

เตียงอาบแดดเทียมใน
สหรัฐอเมริกา ยุโรป และ
ออสเตรเลีย (ปี 2557) 

56% 
ร้อยละ 56 ของประเทศที่ถูกส�ำรวจ (25 จาก 45ประเทศ)  
จัดท�ำกฎหมายเพื่อป้องกันอันตรายจากเตียงอาบแดดเทียม 

4 พันล้าน

6 หมื่น
ในแต่ละปี มีผู้เสียชีวิตกว่า 
60,000 รายจากโรคมะเร็ง

ผิวหนังเมลาโนมาที่มีสาเหตุมา
จากรังสีอัลตราไวโอเลต 

(ปี 2543)  

2 หมื่น
มีผู้ป่วย 20,000 ราย จากโรค
มะเร็งต่อมไทรอยด์ที่มีสาเหตุ

มาจากอุบัติเหตุโรงไฟฟ้า
นิวเคลียร์ระเบิดที่ 
เมืองเชอร์โนบิล 

(ปี 2558) 

การได้รับรังสีจากหลายแหล่งอาจเพิ่มความเสี่ยงการเป็น 
โรคมะเร็งและการเสียชีวิต

การตรวจรักษาทางการแพทย์เป็นเหตุให้ผู้ป่วยได้รับรังสี 

หลายประเทศจัดท�ำกฎหมายเพื่อป้องกันความเสี่ยง 
จากรังสีบางชนิด

มีการถ่ายภาพรังสีทางการแพทย์ 4 พันล้าน
ครั้งต่อปี และในแต่ละปี มีการรักษาด้วยการ
ฉายรังสีและการตรวจรักษาทางเวชศาสตร์
นิวเคลียร์จ�ำนวนนับล้านครั้ง (ปี 2561) 

78%
ร้อยละ 78 ของประเทศที่ถูกส�ำรวจ (40 จาก 51 ประเทศ)  

จัดท�ำกฎหมายเพื่อป้องกันความเสี่ยงจากความถี่ของ
คลื่นแม่เหล็กไฟฟ้า (เช่น สายไฟฟ้าและคลื่นความถี่วิทยุ)  

ปัจจัยเสี่ยงหลักทางสุขภาพ 



1.
กฎหมาย 
จัดท�ำกฎหมายที่เกี่ยวข้อง สร้างเครื่องมือ 
และกลไกเพื่อป้องกันไม่ให้ประชาชน 
คนงาน และผู้ป่วยได้รับอันตรายจากรังสี

3.
เรดอน 
ลดการสัมผัสกับเรดอน เช่น ใช้ยุทธศาสตร์
ที่เกี่ยวข้องกับการลดปริมาณเรดอน

2.
มาตรการป้องกัน 
ชี้แจงให้ประชาชนทราบถึงผลกระทบและ
ความเสี่ยงจากการได้รับรังสีมากเกินไปและ
มาตรการป้องกันที่ด�ำเนินการได้

4.  
รังสีอัลตราไวโอเลต
กระตุ้นให้ประชาชนป้องกันตัวเองจากรังสี
อัลตราไวโอเลต

5.
การใช้รังสีเพื่อประโยชน์
ทางการแพทย ์
ส่งเสริมวัฒนธรรมด้านความปลอดภัยใน
การใช้รังสีเพื่อประโยชน์ทางการแพทย์ 
และลดการสัมผัสกับรังสีทางการแพทย์หาก
ไม่จ�ำเป็น

6.  
เหตุฉุกเฉิน
เสริมสร้างศักยภาพระดับประเทศในการ
เผชิญเหตุฉุกเฉินทางรังสี

มาตรการหลักเพื่อการจัดการ
แนวทางการด�ำเนินงานเพื่อป้องกันผลกระทบต่อสุขภาพจากรังสีมีดังต่อไปนี้ 

โรงไฟฟ้านิวเคลียร์เชอร์โนบิล



มาตรการหลักขององค์การอนามัยโลก
องค์การอนามัยโลกมีแนวทางการด�ำเนินงานเพื่อป้องกันผลกระทบต่อสุขภาพจากรังสีดังต่อไปนี้

นโยบายป้องกันอันตรายต่อสุขภาพจาก
รังสีของภาคส่วนต่าง ๆ 

อุตสาหกรรม โทรคมนาคม ที่อยู่อาศัยพลังงาน

เพื่อลดความเสี่ยงต่อสุขภาพอย่างยั่งยืน อาจต้องร่วมมือกับภาคส่วนต่อไปนี้ 

อ่านรายละเอียดเพิ่มเติมได้ที่ www.who.int/health-topics/radiation 

สาธารณสุขแรงงาน

มาตรฐานความปลอดภัย
ทางรังสี
จัดท�ำมาตรฐานความปลอดภัยทางรังสีและ
ให้การสนับสนุนแก่ประเทศเพื่อด�ำเนินการ
เรื่องนี้

สารสนเทศ
เผยแพร่ข้อมูลเกี่ยวกับผลกระทบของรังสี
ด้วยกิจกรรมรณรงค์และการสื่อสาร 

เหตุฉุกเฉิน 
ท�ำหน้าที่ประสานงานในการเตรียมความ
พร้อมและการตอบโต้ภาวะฉุกเฉินด้าน
สาธารณสุข กรณีเหตุฉุกเฉินด้านรังสี

หัวข้อการวิจัย
พัฒนาหัวข้อการวิจัยที่เกี่ยวกับรังสี

นโยบายที่อิงข้อมูล
วิชาการ
ประเมินความเสี่ยงต่อสุขภาพจากการได้
รับสัมผัสกับรังสี และชี้แนะทางเลือก
นโยบาย แนวทางปฏิบัติ และเครื่องมือที่
อิงข้อมูลวิชาการ เช่น ความปลอดภัยจาก
รังสีที่ใช้ในทางการแพทย์ การใช้เตียง
อาบแดดเทียม การควบคุมเรดอน รวมทั้ง
การเตรียมความพร้อมและปฏิบัติการเผชิญ
เหตุฉุกเฉิน

*	เอกสารฉบับนี้เป็นส่วนหนึ่งของรายงานเรื่อง สิ่งแวดล้อมที่ดีต่อสุขภาพเพื่อประชาชนมีสุขภาพดียิ่งขึ้น เหตุใดจึงสำ�คัญและเราสามารถทำ�อะไรได้บ้าง (2562) 
	 Healthy environments for healthier populations: Why do they matter, and what can we do? (2019)

http://www.who.int/health-topics/radiation

