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บทคัดยอ

การตรวจวัดปริมาณความเขมขนของเรดอนในตัวอยางนํ้าบริโภค เขตอําเภอเมือง จังหวัดขอนแกน 
จํานวนทั้งหมด 73 ตัวอยาง โดยใชเครื่องวัดชนิด Pulse - counting ionization chamber 
radon gas monitor ATMOS 12 dpx ซึ่งผลการตรวจวัดพบวาอยูในชวง 0.14 - 0.92 Bq/l 
และมีคาเฉลี่ย 0.47 Bq/l เมื่อประเมินคาความเส่ียงจากการดูดกลืนรังสีสําหรับผูที่บริโภคนํ้าตลอดทั้งป 
พบวาอยูในชวง 0.010 - 0.066 mSv/y และมีคาเฉล่ีย 0.033 mSv/l ซึ่งงานวิจัยนี้ยังไดเปรียบเทียบ
ผลการวิจัยกับคามาตรฐานอางอิงขององคการพิทักษส่ิงแวดลอมแหงประเทศสหรัฐอเมริกา สําหรับเรดอน
ในนํ้าบริโภค ซึ่งควรมีคาไมเกิน 11 Bq/l และคารังสีขนาดเสี่ยงของประชาชนที่ใชนํ้าดื่มตลอดทั้งป 
มีคาไมเกิน 0.1 mSv/y

คําสําคัญ : กาซเรดอน; ATMOS 12 dpx; นํ้าบริโภค; ขอนแกน
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Abstract

Determination of Radon concentration in 73 water samples at Amphur Meaung, 
Khonkhaen Province were determined by measuring activity of Radon using 
Pulse - counting ionization chamber radon gas monitor ATMOS 12 dpx. 
The average activity of contaminated of Radon was found to be 0.47 Bq/l, 
range 0.14 - 0.92 Bq/l. The average risk of absorbed - dose for Drinking Water 
throughout the year was found to be 0.033 mSv/y, range 0.010 - 0.066 mSv/y. 
This study also compared the findings with reference to the standard of the 
United States Environmental Protection Agency for radon in water, which should 
be no more than 11 Bq/l. The radiation exposure for the public who use 
this drinking water throughout the year should not exceed 0.1 mSv/y.
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บทนํา

เปนท่ีทราบกันดีวาสารกัมมันตรังสีท่ีเกิดตามธรรมชาติ (Natural Occurring Radioactive Material) น้ัน
สามารถพบเห็นไดทั่วๆ ไป ก็เพราะมาจากการสลายตัวจากสารกัมมันตรังสีตามธรรมชาติทั้ง 4 อนุกรม
คือ อนุกรมยูเรเนียม อนุกรมทอเรียม อนุกรมแอคทิเนียม และอนุกรมเนพทูเนียม ซึ่งในบรรดาลูก
ของนิวไคลตางๆ นั้น พบวาธาตุเรดอน 222 เปนสารกัมมันตรังสีที่สลายมาจากธาตุเรเดียม 226 
ซึ่งอยูในอนุกรมทอเรียม โดยเรดอนที่เกิดขึ้นนั้น จะสะสมอยูในบริเวณตางๆ ในส่ิงแวดลอม เชน ดิน นํ้า 
หิน พืช และอาหาร เปนตน (US EPA, 1991; UNSCEAR, 2000) ถึงแมวาเรดอนจะมีปริมาณที่นอย
เมื่อเทียบกับพื้นที่ที่สะสมอยู แตถามีการเก็บสะสมในรางกายในปริมาณมากๆ แลวก็จะสงผลตอสุขภาพ 
โดยถาประชาชนด่ืมน้ําท่ีมีเรดอนละลายอยูในปริมาณสูง จะเปนสาเหตุของการเกิดโรคมะเร็งในอวัยวะตางๆ 
เชน ปอด ตับ ไต และตอมอวัยวะเพศ จากรังสีแอลฟาที่สลายตัวมาจากเรดอน ผลตอสุขภาพ
อีกประการหนึ่งคือ เมื่อเรดอนระเหยจากนํ้าจะใหความเสี่ยงจากการหายใจ โดยรังสีแอลฟาจากการสลาย
ของเรดอนจะทําลายเนื้อเยื่อปอด อนัเปนสาเหตุของการเกิดโรคมะเร็งปอด องคการพิทักษสิ่งแวดลอม
แหงประเทศสหรัฐอเมริกา US EPA พบวาเรดอนเปนสาเหตุการปวยดวยโรคมะเร็งปอดเปนอันดับสอง
รองจากบุหรี่ รายงานผลการศึกษาพบวา ปริมาณเรดอนในอากาศทุกๆ 1 Bq/m3 (ถากัมมันตภาพรังสี
จําเพาะของเรดอนในนํ้าทุกๆ 0.001 Bq/l) ที่เพิ่มขึ้น จะเพิ่มโอกาสตอการปวยเปนโรคมะเร็งปอด 
ไดถึง 1.6 x 10-4 เทา ซึ่งการที่กาซเรดอนจะเขาสะสมในรางกายไดนั้น มีอยูแคสองทางคือ การหายใจ 
และการบริโภค ไมวาจะเปนจากนํ้า หรืออาหาร ลวนจะสงผลกระทบตอสุขภาพไดในภายหลังทั้งสิ้น 
(WHO, 2008; M. Tirmarche et al., 2010; ICRP, 2005) ดังน้ันทางผูวิจัยไดตระหนักถึงปญหา
ในเรื่องนี้จึงรวมกับสถาบันเทคโนโลยีนิวเคลียรแหงชาติ (สทน.) เพื่อทําการสํารวจปริมาณเรดอน
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ในตัวอยางน้ําด่ืมท่ีประชาชนใชในการบริโภคอยูเปนประจํา โดยเลือกศึกษาตัวอยางน้ําด่ืมจากหมูบานตางๆ 
ในเขตอําเภอเมือง จังหวัดขอนแกน เพื่อที่จะชี้วัดถึงความปลอดภัย หาทางปองกันความเสี่ยงที่อาจสง
ผลกระทบตอสุขภาพของประชาชน กําหนดมาตรฐานของนํ้าดื่มที่ประชาชนในหมูบานนั้นๆ เพื่อใช
ในการบริโภค และทําการประเมินรังสีขนาดเส่ียงของประชาชนที่จะไดรับจากการดื่มนํ้าตลอดทั้งป

วิิธีดําเนินการวิจัย

ขั้นตอนการเก็บตัวอยางนํ้าดื่ม
 ทําการเก็บตัวอยางน้ําด่ืมจากบานเรือนของประชาชนท่ีอาศัยอยูในหมูบานตางๆ ในเขตอําเภอเมือง 
จังหวัดขอนแกน โดยทําการสุมเก็บทั้งหมด 73 ตัวอยาง โดยใชขวดพลาสติกขนาด 500 mL ในการเก็บ
ตัวอยางนํ้า จะตองทําการเปดนํ้าทิ้งกอน 5 - 10 นาที หลังจากน้ันคอยเก็บนํ้าใหเต็มขวด ปดฝาใหสนิท 
(ขั้นตอนการเก็บตัวอยางนํ้าแสดงในรูปท่ี 1) นําตัวอยางนํ้าดื่มมาวิเคราะหดวยเครื่องวัดชนิด Pulse - 
counting ionization chamber radon gas monitor ATMOS 12 dpx ที่หองปฏิบัติการ
ตรวจวัดกาซเรดอนของสถาบันเทคโนโลยีนิวเคลียรแหงชาติ (สทน.) โดยเร็วที่สุด (ไมควรเกิน 1 สัปดาห) 
เพ่ือไมใหกาซเรดอนในน้ําสูญเสียไปมาก โดยผลท่ีตรวจวัดจะถูกคํานวณยอนกลับไปท่ีเวลาเก็บตัวอยางเสมอ 
(National Academy Press, 1999; Richard Cothern and Paul A. Rebers, 1990) ดังสมการท่ี (1)
คํานวณไดจากสมการของอัตราการสลายตัวของธาตุกัมมันตรังสี

     =              (1)

  เมื่อ A0  = กัมมันตภาพรังสี เมื่อเวลาเร่ิมตน (t = 0) 
    = คาคงตัวการสลายตัว (s-1)
   A    = กัมมันตภาพรังสี เมื่อเวลาผานไป  t    
   t     = เวลาต้ังแตเก็บตัวอยางจนถึงวันที่ทําการตรวจวัด (s)

รูปที่ 1 การลงพื้นที่เก็บตัวอยางนํ้าดื่มในหมูบานตางๆ เขตอําเภอเมืองขอนแกน
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ขั้นตอนการตรวจวัดกาซเรดอนในนํ้าดวยเครื่องวัดชนิด Ionization chamber Atmos 12 DPX
 ใชวิธีการปมนํ้าเพื่อใหเกิดฟองอากาศ ไลกาซเรดอนใหเขาสูอุปกรณเก็บตัวอยางที่ตอเขากับ
เครื่องวัดชนิด Pulse - counting ionization chamber radon gas monitor ATMOS 12 dpx 
(แสดงในรูปที่ 2) ซึ่งผลการตรวจวัดที่ไดจะออกมาในรูปแบบของกราฟตอเนื่อง (ดังแสดงในรูปที่ 3)  
ซึ่งผูวิจัยจะตองนํากราฟมาแยกหาคาความแรงรังสี โดยในงานวิจัยชิ้นนี้ไดทําการตั้งคาเพื่อแยกชวงเวลา
ของการตรวจวัด คือ 1 ตัวอยาง ใชเวลา 30 นาที (แสดงในรูปที่ 3) ซึ่งจะไดคาความแรงรังสีเฉลี่ย
ของกาซเรดอนในแตละตัวอยางนํ้าออกมาในหนวย Bq/m3 (จะตองทําการแปลงคาใหเปน Bq/l 
เนื่องจากตัวอยางในการตรวจวัดเปนของเหลว)

รูปที่ 2 วิธีการตรวจวัดกาซเรดอนดวยเทคนิค Ionization chamber

รูปที่ 3 วิธีการวิเคราะหคากัมมันตภาพรังสีจําเพาะของกาซเรดอนในชวงเวลา 30 นาที/ 1 ตัวอยาง
 ดวยเทคนิค Ionization chamber
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การคํานวณปริมาณรังสีระดับเสี่ยงเนื่องจากการบริโภคนํ้าดื่มท่ีมีเรดอนปะปน
 คํานวณได โดยใชสมการของ UNSCEAR (UNSCEAR, 2000) ดังนี้

 Committed effective dose = AM (Bq/m3) × 0.4 × a (day) × 10-8 Sv/Bq/m3/day        (2)

 เมื่อ AM (arithmetic means) คือ คาเฉลี่ยกัมมันตภาพรังสีจําเพาะของเรดอนในน้ําดื่ม 
หนวยเปน Bq/m3

    0.4 คือ แฟกเตอรสมดุล (Equilibrium Factor) สําหรับเรดอนในบาน กําหนดโดย United 
Nation Scientific Committee on the Effects of Atomic Radiation (UNSCEAR)
 10-8 Sv/Bq/m3 คือ แฟกเตอรการเปลี่ยน (Conversion Factor) โดยคิดวาเมื่อบุคคล
ไดดื่มนํ้าจํานวน 1 ลิตร ที่มีปริมาณเรดอน 1 Bq/m3 ในเวลา 1 วัน จะกอใหเกิดความเสี่ยงจากการดูดกลืน
รังสี 10-8 Sv
 ยกตัวอยางเชน ถาในระยะเวลา 1 ป (365 วัน) ประชาชนไดด่ืมน้ําท่ีมีปริมาณเรดอน 45 Bq/m3 
จะทําใหเกิดคาปริมาณรังสีระดับเส่ียง เทากับ 45 Bq/m3 x 0.4 x 365 day x 10-8 Sv/Bq/m3/day 
= 0.065 mSv/y ซ่ึงคามาตรฐานท่ีกําหนดไวในน้ําด่ืมตองมีคาปริมาณรังสีระดับเส่ียงไมควรเกิน 0.1 mSv/y 
(US EPA, 1991; UNSCEAR, 2000) ซึ่งจะนําไปใชเปรียบเทียบกับผลการตรวจวัดกาซเรดอนใน
งานวิจัยช้ินนี้ เพื่อบงชี้ถึงความปลอดภัยในการดื่มนํ้าของประชาชน

ผลการวิเคราะห

ผลจากการตรวจวัดคากัมมันตภาพรังสีจําเพาะของเรดอนในนํ้าดื่ม เขตอําเภอเมือง จังหวัดขอนแกน 
จํานวน 73 ตัวอยาง พบวามีคาตํ่ากวาเกณฑมาตรฐานทั้งส้ิน (คามาตรฐานของเรดอนในนํ้าดื่มควรมีคา
ไมเกิน 11 Bq/L (US EPA, 1991; UNSCEAR, 2000) และเมื่อนําคากัมมันตภาพรังสีจําเพาะของ
เรดอนไปทําการวิเคราะหหาคาปริมาณรังสีระดับเสี่ยงสําหรับผูที่บริโภคนํ้าตลอดทั้งป แลวนําไปเทียบกับ
เกณฑมาตรฐานที่ยอมรับได ซึ่งผลการตรวจวัดที่ได มีคาตํ่ากวาเกณฑมาตรฐานทั้งสิ้น (คามาตรฐาน
คาปริมาณรังสีระดับเสี่ยงสําหรับการบริโภคนํ้าตลอดทั้งปมีคา 0.1 mSv/y (US EPA, 1991; 
UNSCEAR, 2000) เม่ือนําคากัมมันตภาพรังสีจําเพาะของเรดอนท่ีตรวจวัดไดเขียนกราฟแสดงความสัมพันธ 
เพื่อเปรียบเทียบกับคามาตรฐาน ผลที่ไดคือ คากัมมันตภาพรังสีจําเพาะของเรดอนที่ตรวจวัดไดตํ่ากวา
เกณฑมาตรฐานมาก (ดังแสดงในรูปที่ 4) แตพอนําคากัมมันตภาพรังสีจําเพาะของเรดอนที่ตรวจวัดได
ไปวิเคราะหหาคาปริมาณรังสีระดับเสี่ยงสําหรับผูที่บริโภคนํ้าตลอดทั้งป แลวนํามาเขียนกราฟแสดง
ความสัมพันธเพื่อเปรียบเทียบกับคามาตรฐาน ผลที่ไดคือ มีคาตํ่ากวาเกณฑมาตรฐานจริง แตแนวโนม
ใกลเคียงกับเกณฑมาตรฐาน แสดงใหเห็นวาในบริเวณท่ีมีคากัมมันตภาพรังสีจําเพาะของเรดอนท่ีตรวจวัดได
ในนํ้าดื่มสูงกวาบริเวณอื่นๆ นั้น ในระยะเวลานานอยางตอเนื่อง เรดอนสามารถสะสมตัว และมีโอกาส
สงผลกระทบตอสุขภาพของประชาชนที่ใชนํ้าในการบริโภคในบริเวณดังกลาวได ดังนั้นจึงควรเฝาระวัง
และหาทางปองกันความเส่ียงที่อาจมีผลตอสุขภาพของประชาชนในหมูบานนั้นๆ ตอไป
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รูปที่ 4 ตําแหนงคากัมมันตภาพรังสีจําเพาะของเรดอนที่ตรวจวัดไดในพื้นที่ศึกษา

หมายเหตุ  คากัมมันตภาพรังสีจําเพาะของเรดอนที่ตรวจวัดได (เกณฑมาตรฐานของเรดอนในนํ้าดื่ม 
  มีคาไมเกิน 11 Bq/l) 
    คือ คากัมมันตภาพรังสีจําเพาะ ในชวง 0.10 - 0.40 Bq/l      
    คือ  คากัมมันตภาพรังสีจําเพาะ ในชวง 0.40 - 0.70 Bq/l
    คือ  คากัมมันตภาพรังสีจําเพาะ ในชวง 0.70 - 1.00 Bq/l

สรุปผล

จากผลวิจัยพบวาคากัมมันตภาพรังสีจําเพาะของเรดอนในนํ้าดื่ม เขตอําเภอเมือง จังหวัดขอนแกน 
มีคาในชวง 0.14 - 0.92 Bq/l และมีคาเฉล่ีย 0.47 Bq/l เมื่อเทียบกับคามาตรฐานอางอิงขององคการ
พิทักษส่ิงแวดลอมแหงประเทศสหรัฐอเมริกา สําหรับเรดอนในน้ําด่ืมควรมีคาไมเกิน 11 Bq/l (US EPA,
1991; UNSCEAR, 2000) ซึ่งผลการตรวจวัดในตัวอยางนํ้าดื่มทั้งหมด มีคาตํ่ากวาเกณฑมาตรฐาน 
และเมื่อทําการประเมินคาปริมาณรังสีระดับเสี่ยงสําหรับผูที่บริโภคนํ้าตลอดทั้งปพบวา อยูในชวง 
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0.010 - 0.066 mSv/y และมีคาเฉล่ีย 0.033 mSv/l แลวนําไปเทียบคามาตรฐานปริมาณรังสีระดับเสี่ยง 
สําหรับผูที่บริโภคนํ้าตลอดทั้งป มีคา 0.1 mSv/y (US EPA, 1991; UNSCEAR, 2000) ซึ่งผลที่ได
มีคาตํ่ากวาเกณฑมาตรฐานท้ังนั้น เมื่อนําคากัมมันตภาพรังสีจําเพาะเฉลี่ยของเรดอนในนํ้าดื่มเขียนกราฟ
แสดงความสัมพันธเพื่อเปรียบเทียบกับกราฟมาตรฐาน ผลที่ไดคือ กราฟของคากัมมันตภาพรังสี
จําเพาะเฉลี่ยของเรดอนที่ตรวจวัดไดนั้น ตํ่ากวาเกณฑกราฟมาตรฐานมาก (ดังแสดงในรูปที่ 5) 
แตพอนําคาปริมาณระดับเส่ียงสําหรับผูที่บริโภคน้ําตลอดท้ังปมาเขียนกราฟแสดงความสัมพันธเพื่อ
เปรียบเทียบกับกราฟมาตรฐาน ผลที่ไดคือ มีตํ่ากวาเกณฑมาตรฐานก็จริง แตแนวโนมมีคาใกลเคียง
กับกราฟเกณฑมาตรฐาน (ดังแสดงในรูปที่ 6) แสดงใหเห็นวาในบริเวณที่มีคากัมมันตภาพรังสีจําเพาะ
ของเรดอนที่ตรวจวัดไดในนํ้าดื่มสูงกวาบริเวณอื่นๆ นั้น ในระยะเวลานานๆ เรดอนจะสามารถสะสมตัว
ในรางกายใหมีปริมาณสูงขึ้นได สงผลกระทบตอสุขภาพของประชาชนที่ใชนํ้าในการบริโภคอยางตอเนื่อง
ในบริเวณดังกลาวได โดยเฉพาะนํ้าดื่มจากบานปาเหล่ือม ตําบลดอนชาง ซึ่งมีคากัมมันตภาพรังสีจําเพาะ
เฉลี่ยของเรดอนเทากับ 0.92 Bq/l วัดไชยศรี ตําบลสาวะถี และบานหนองเตา ตําบลบานหวา 
มีคาความแรงรังสีเฉลี่ยของเรดอนเทากับ 0.86 Bq/l ดังนั้น จึงควรเฝาระวังและหาทางปองกัน
ความเสี่ยงที่อาจมีผลตอสุขภาพของประชาชนในหมูบานนั้นๆ อยางตอเนื่อง เพื่อสังเกตพฤติกรรม
ของเรดอนในตัวอยางนํ้าดื่มวา มีการเปลี่ยนแปลงอยางไรบาง เกิดการสะสมตัวมากนอยเพียงใด 
เพื่อสรางความปลอดภัยใหกับประชาชนในการใชนํ้าดื่ม แตถาหากประชาชนไมมั่นใจวานํ้าที่ใชดื่มนั้น
มีหรือไมมีเรดอนปนเปอนอยู ทานก็สามารถหาทางปองกันได โดยการกรองน้ํากอนใชผานเครื่องกรอง
ชนิดประจุลบ (Anionic Resin) (National Academy Press, 1999; ICRP, 2005) หรือใชไสกรอง
ที่ทํามาจากเสนใยอะคริลิคเคลือบดวยโพแทสเซียมเปอรแมงกาเนต (ดางทับทิม) (Henrieta Dulaiova 
and William C. Burnett, 2004) ก็จะสามารถสกัดก้ันธาตุเรเดียม 226 (ซึ่งเปนสารกัมมันตรังสีแม
ที่สลายตัวใหสารกัมมันตรังสีลูกหรือเรดอนออกมานั้นเอง) ซึ่งเปนการจํากัดเรดอนตั้งแตตนทางไมให
ปนเปอนในน้ําด่ืมได หรืออาจจะใชเคร่ืองกรองท่ีมีไสกรองเปนคารบอนกัมมันตชนิดอัดแทง (M. Tirmarche 
et al., 2010; National Academy Press, 1999; ICRP, 2005) เพื่อใชกรองเรดอนโดยตรงได
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รูปที่ 5 คากัมมันตภาพรังสีจําเพาะเฉล่ียของเรดอนท่ีตรวจวัดไดเทียบกับคามาตรฐานของเรดอนในน้ําด่ืม

รูปที่ 6 คาปริมาณระดับเสี่ยงสําหรับการบริโภคนํ้าตลอดทั้งปเทียบกับคามาตรฐาน
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