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บทคัดย่อ
	

	 โทรศัพท์เคลื่อนท่ีในปัจจุบันสามารถตอบสนองชีวิตที่ทันสมัยและสะดวกสบาย ท�ำให้มีการใช้เพิ่มขึ้น

อย่างรวดเร็ว อย่างไรก็ตามเทคโนโลยีเหล่านี้ก็ท�ำให้เกิดผลกระทบต่อมนุษย์ บทความนี้จึงเป็นการแสดงผลกระทบ 

ทางชีวภาพจากโทรศัพท์เคลื่อนที่ ซึ่งอาศัยการแผ่รังสีแม่เหล็กไฟฟ้าย่านความถี่ไมโครเวฟ ในกลุ่ม non-ionizing 

โดยมีพลังงานไม่มากพอในการเหนี่ยวน�ำให้เกิดความร้อน ซึ่งอาจจะท�ำให้เกิดผลกระทบทางชีวภาพท่ีไม่ใช่ความร้อน 

โดยเฉพาะระบบประสาทซึ่งเป็นอวัยวะทางไฟฟ้าท่ีมีภาวะไม่เสถียร ร่วมกับการใช้โทรศัพท์เคลื่อนที่ซึ่งเป็นแหล่ง 

แผ่รังสีแม่เหล็กไฟฟ้าที่ใกล้กับศีรษะมากที่สุด อาจท�ำให้เกิดการเปลี่ยนแปลงหน้าที่ทางระบบประสาท ได้แก่ ความ 

ผิดปกติของรหัสยีน ความผิดปกติของ blood brain barrier การเปลี่ยนแปลงโครงสร้างเซลล์ รบกวนเมตาบอลิซึ่ม 

และพบความผิดปกติของคลื่นไฟฟ้าสมอง เป็นต้น ซึ่งเป็นการเปลี่ยนแปลงหน้าท่ีทางประสาทและเปลี่ยนแปลง 

พฤติกรรมแบบชั่วคราว โดยเฉพาะอาการปวดศีรษะที่พบบ่อยที่สุด สิ่งส�ำคัญคือ ควรมีมาตรการในการป้องกัน 

ที่ชัดเจน แม้ว่าปัจจุบันความรู้ด้านผลกระทบทางชีวภาพของการแผ่รังสีแม่เหล็กไฟฟ้ายังไม่มีการสรุปที่ชัดเจน 

ค�ำส�ำคัญ: การแผ่รังสีแม่เหล็กไฟฟ้า โทรศัพท์เคลื่อนที่ ผลกระทบทางชีวภาพ

บทความปริทัศน์  
(Review article)
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Electromagnetic radiation from mobile phone 
and its biological effect
Wanna Chongchitpaisan, Phongtape Wiwatanadate

Department of Community Medicine, Faculty of Medicine, Chiang Mai University

Abstract 

	 As the mobile phone responds to modern lifestyle and makes life convenience, its use has 

increased greatly. On the other hand this technology could affect humans. This article reviews the 

biological effecs from this equipment. The functioning of a mobile phone is to generate microwave 

frequency radiation (MFR) which is non-ionizing radiation. This MFR is low energy and not enough to 

induce heat. So, MFR affecet biological system by non-thermal effects. The mobile phone is a source 

generated electromagnetic radiation close to the user’s head. Thus, the neurological system, which is 

a non equilibrium electrical organ, can be subject to alteration such as effects to the genetic modifica-

tion, blood brain barrier, cell structure change, metabolism interference and abnormal electroencep- 

halography pattern, etc. The mobile phone effect is transient change in term of function and behavior 

of users. Headache is the most frequently occurring symptom in users. At present, the knowledge 

of biological effect of electromagnetic radiation is still inconclusive. Therefore, preventive strategies 

should be performed.
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	บทน�ำ
	 การพัฒนาทางด้านเทคโนโลยีการสื่อสาร โดย

เฉพาะโทรศัพท์เคลื่อนท่ี ซึ่งสามารถตอบสนองความ

ต้องการได้อย่างหลากหลาย สร้างการเปลี่ยนแปลงใน 

ทุกส่วนของสังคมโลก สู ่วิวัฒนาการของโลกไร้พรมแดน 

ทั้งในด้านสังคม วัฒนธรรม เศรษฐกิจ การเมืองการ

ปกครอง การศึกษา ที่สามารถเชื่อมโยงกันอย่างเป็นระบบ 

โดยพบว่าขยะจากอุปกรณ์และโทรศัพท์เคลื่อนท่ีก่อให้

เกิดปัญหาสิ่งแวดล้อมที่ท ้าทายส�ำคัญในศตวรรษที่ 2 

ซึ่งการท�ำงานของโทรศัพท์เคลื่อนที่เหล่าน้ีใช้ประโยชน์ 

จากการแผ ่รังสีแม ่ เหล็กไฟฟ้า (electromagnetic 

radiation: EMR) ท�ำให้รังสีแม่เหล็กไฟฟ้ากระจายอยู่ใน 

สิ่งแวดล้อมและอยู่รอบตัวมนุษย์ เรียกว่า electromag-

netic smog5 

รูปที่ 1  สเปกตรัมของคลื่นแม่เหล็กไฟฟ้าที่จ�ำแนกตามความยาวและความถี่คลื่น

ที่มา (http://studycom/academy/lesson/what-are-gamma-rays-definition-examples-quizhtml)

และเป ็นสากล สามารถกระตุ ้นการเติบโตทางธุรกิจ

ขนาดเล็ก มีการพัฒนาระบบการศึกษา กระตุ ้นให้เกิด

การรับรู ้ เพิ่มขึ้น1 ท�ำให ้เกิดการพัฒนากระบวนความ

คิดท่ีแก้ปัญหาได้อย่างถูกต้องและรวดเร็ว2 สร้างความ

สัมพันธ ์ ในครอบครัว เพิ่มขึ้นและสร ้างความบันเทิง 

ได ้หลากหลายรูปแบบ ตอบสนองสังคมออนไลน์และ 

ผู ้ใช้งานได้ทุกวัยในยุคดิจิตอลและท�ำให้ได้รับความนิยม

มากที่สุด มีแนวโน้มการใช้งานเพิ่มขึ้น ซึ่งคาดว่าในปี 

ค.ศ. 2016 อุตสาหกรรมเทคโนโลยีการสื่อสาร จะมี

การจ�ำหน่ายโทรศัพท์เคลื่อนท่ีถึง 2.6 พันล้านเครื่อง 

คิดเป็น 1.4 เครื่อง/คน3 ส�ำหรับประเทศไทย คาดการณ์ 

ว ่าตลาด smartphone จะมีอัตราการเพิ่มขึ้นคิดเป็น 

ร้อยละ 24.94 การเพ่ิมขึ้นอย่างรวดเร็วของเทคโนโลยี

การสื่อสารเหล่าน้ีก่อให้เกิดความเสียหายอย่างมากท้ัง 

สิ่งแวดล้อมและผลกระทบต่อสุขภาพ สังคม และวัฒนธรรม 

	 โทรศัพท ์ เคลื่ อนที่ มี ก ารแผ ่ รั งสี ในรูปแบบ

คลื่นแม่เหล็กไฟฟ้าและเป็นตัวน�ำพลังงานแพร่ออกไป 

ในบรรยากาศ ซึ่งเป็นการแผ่รังสีแม่เหล็กไฟฟ้าความถี ่

ในย่านไมโครเวฟ (1 GHz ข้ึนไป) (microwave frequency 

radiation: MFR) เป็นกลุ่มเฉพาะในช่วงความถ่ีวิทยุ radio 

frequency: RF (3 kHz-300 GHz) จ�ำแนกตาม elec-

tromagnetic spectrum6 ซึ่งเป็นเทคโนโลยีการสื่อสาร 

ไร้สายระบบเซลลูล่าร์ ซึ่งมีการแผ่รังสีแม่เหล็กไฟฟ้า

ความถี่ไมโครเวฟ ระหว่างเสาสัญญาณในโทรศัพท์และ

สถานีสัญญาณ ถ้าโทรศัพท์เคลื่อนท่ีไม่สามารถหาช่อง

สัญญาณระหว่างการสื่อสารได้ โทรศัพท์เคลื่อนที่จะขึ้นว่า 

“no service” และถ้ามีการเคลื่อนท่ีระหว่างการสนทนา 

โทรศัพท์เคลื่อนที่ปลายทางจะเปลี่ยนไปใช้ช่องสัญญาณ

ของสถานีฐานใหม่ให้เป็นไปอย่างต่อเนื่อง ซ่ึงเรียกว่า 

“hand over”8  โดยระบบของโทรศัพท์ท่ีพบบ่อย7, 8 
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ได ้แก ่ ระบบ GSM (global system for mobile 

communicat ions)  โดยมีช ่วงความถี่  900 MHz 

1,800 MHz และระบบ UMTS (universal mobile 

telecommunications system) เป็นระบบโทรศัพท์

เทคโนโลยี 3G มีช่วงความถี่ 2,200 MHz ซึ่งปัจจุบันมี 

การพัฒนาเป็นระบบ 4G

	 การประเมินการสัมผัส MFR จากโทรศัพท ์

เคลื่อนที่ที่ เข ้าสู ่ร ่างกายมนุษย์มักจะประเมินโดยการ

ค�ำนวณอัตราการดูดกลืนพลังงานจ�ำเพาะ (specific 

absorption rate: SAR) ในเนื้อเยื่อมนุษย์ซ่ึงเป็นการ 

วัดอัตราปริมาณการดูดกลืนพลังงานแม่เหล็กไฟฟ้าที่

แผ่ออกมา ต่อหน่วยมวลของร่างกาย ในปริมาตรของ

ความหนาแน่นที่ก�ำหนด แสดงหน่วยเป็นวัตต์ต่อกิโลกรัม 

(W/kg) หรือมิลลิวัตต์ต่อกรัม (mW/g) ซึ่งเป็นค่าเก่ียวข้อง 

กับการเพ่ิมขึ้นของอุณหภูมิที่ จุดหนึ่งโดยปริมาณ SAR 

ที่มีค่า 4 W/kg จะท�ำให้อุณหภูมิเพิ่มขึ้น 1 ºC 9, 10 ซึ่งมี 

การค�ำนวณตามสมการ

	   σ |E|2		
SAR  = 

   P                  (1)

σ	 เป็นค่าการน�ำไฟฟ้าของเนื้อเยื่อ หน่วยเป็น S/m  

ρ	 เป็นค่าความหนาแน่นมวลของเนื้อเยื่อ หน่วยเป็น kg/m

E	 เป็นค่าความแรงสนามไฟฟ้า หน่วยเป็น V/m

	 ค่า SAR จะถูกท�ำการประเมินภายใต้การรับสัมผัส

ที่มากที่ สุดเพ่ือรับประกันความปลอดภัยในการสัมผัส 

MFR จากการใช้โทรศัพท์เคลื่อนที่ การประมาณค่า SAR 

ต้องใช้ความเช่ียวชาญ มีวิธีการท่ีซับซ้อนและใช้เวลามาก 

ไม่สามารถวัดหรือค�ำนวณโดยใช้เครื่องมือปกติหรือการ

ตรวจทางห้องทดลอง ซ่ึงในสถานการณ์จริงการใช้โทรศัพท์

เคลื่อนท่ีปกติไม่ได้สัมผัสก�ำลังส่งออกท่ีมากท่ีสุดตลอด 

เวลา การประเมินการสัมผัส MFR จากโทรศัพท์เคล่ือนท่ี 

จึงต้องประเมินจากก�ำลังส่งออกของโทรศัพท์เคล่ือนที่

ตามเวลาที่ มีการใช ้โทรศัพท์ที่แท ้จริง11 ซึ่งป ัจจุบันมี 

การพัฒนาการวัดก�ำลังการส่งออกในรูปของซอฟต์แวร์

หรือชุดค�ำสั่งในระบบซ่ึงท�ำการบันทึกการกระจายของ

ระดับก�ำลังส่งออกท่ีเช่ือมกับโทรศัพท์เคลื่อนที่ ดังนั้น 

การวัด MFR ที่มีผลกระทบต ่อโรคเรื้อรังหรือโรคท่ี 

เกิดจากการสะสมทั้ งชีวิตมักใช ้การวัด SAR ขณะที ่

ผลกระทบ ที่เกิดเป็นแบบเฉียบพลันเกิดแบบคร้ังคราว 

เช่น อาการปวดศีรษะ ปัญหาการนอนหลับจะท�ำการ 

วัดก�ำลังส่งออก

	 ผลกระทบทางชีวภาพจากการสัมผัส MFR เป็น 

การแผ่รังสีชนิด non-ionizing มีผลกระทบทางชีวภาพ 

2 ด้าน คือ thermal effects และ non-thermal 

effect12 ซ่ึงนักนักวิทยาศาสตร์ส่วนใหญ่สนใจการเกิด

อุณหภูมิเพิ่มข้ึนในเนื้อเย่ือชีวภาพ โดยความร้อนในเนื้อเยื่อ

ชีวภาพท่ีเพิ่มข้ึนเก่ียวข้องกับคุณสมบัติทางชีวภาพและ

ก�ำลังความเข้มของการแผ่รังสีที่แพร่เข้าสู่ร่างกาย ระยะ

เวลาการสนทนาและระยะทางของโทรศัพท์เคล่ือนที่ 

และอวัยวะท่ีสัมผัส 12,13

รูปที่ 2  การกระจายความร้อนจากการสัมผัสก�ำลัง 1 W ความถี่ 900 MHz ที่ (ก) ระยะ 0 เซนติเมตร และ (ข) 1 เซนติเมตร15

กก ข
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	 MFR จากโทรศัพท์เคลื่อนที่มีพลังงานไม่เพียง

พอในการเหนี่ยวน�ำให้เกิดความร้อนหรืออุณหภูมิร่างกาย

เพิ่มขึ้น13 ขณะที่ระบบประสาทมีการท�ำงานภายใต ้

กระบวนการทางไฟฟ้าซึ่งสามารถเกิดการสอดแทรกจาก

คลื่นแม่เหล็กไฟฟ้าที่รับจากภายนอกและท�ำปฏิกิริยากับ

เซลล์ในระดับโมเลกุลหรือระดับเน้ือเยื่อ13 แรงของสนาม

ไฟฟ้าที่กระท�ำกับเม็ดเลือด (blood corpuscle) หรือ

โมเลกุลโปรตีน ท�ำให้เกิดผลกระทบชนิด non-thermal 

effect เกิดการเปลี่ยนแปลงทางเคมีและทางชีวภาพ

ภายในเซลล์ (cytoplasm) โครงสร้างและหน้าที่ในเซลล ์

นอกจากน้ีเยื่อบุผิวที่มีลักษณะเป็นวงจร เมื่อพบกับกระแส

ไฟฟ้าความถี่สูงจะท�ำให ้เกิดการกระตุ ้นเยื่อบุผิวของ 

เส้นประสาทในสมอง อย่างไรก็ตามผลกระทบท่ีไม่ใช่ความ

ร้อนยังมีข้อมูลไม่ชัดเจนและยังมีการโต้แย้งกันอยู่12, 14-16 

	 การศึกษาส่วนใหญ่พบว่าผลกระทบที่ตอบสนอง

ทางชีวภาพของระบบประสาท มักท�ำให้เกิดความผิดปกติ

ของ gene coding การเปลี่ยนแปลงของอนุมูลอิสระ 

ความผิดปกติของเยื่อหุ้มเซลและ Blood-Brain Barrier 

(BBB) สารสื่อประสาทและการเปลี่ยนแปลงด้านโครงสร้าง 

เซลล์ รวมทั้งการตรวจพบความผิดปกติของคลื่นไฟฟ้า

สมอง และแสดงผลในด้านการเปลี่ยนแปลงทางด้านจิตใจ 

เช่น ความจ�ำ การเรียนรู้ และการรับรู้16 ดังนี้ 

	 1. ผลกระทบต่อระบบการควบคุมภายในเซลล ์

การศึกษาส่วนใหญ่สนใจในด้านรหัสยีน (genes coding) 

แต่ผลยังไม่ชัดเจน และมีการศึกษาที่พบการเหนี่ยวน�ำ

ระบบควบคุมวงจรเซลล์และการตายของเซลล์ (apop-

tosis) โดยพบว่า MFR ชนิดเรื้อรังจะเหนี่ยวน�ำให้เกิด

ผลกระทบต่อความเข้มข้นของแคลเซียมหลุดออกจาก 

เยื่อหุ้มเซลล์เข้าไปในไซโตซอล (cytosol) ซึ่งเป็นของเหลว

ภายในเซลล์และเกี่ยวข้องกับการรวมตัวกันของโครมาติน 

(chromatin) ซึ่งมีผลต่อยีน โดยส่งเสริมการเปิดช่องทาง

แคลเซียมไอออน (Ca2+) ของเยื่อบุพลาสมาของเซลล์ 

ที่สัมผัส ซึ่งท�ำให้แคลเซียมไอออนไหลทะลักเข้าในเซลล์

เพิ่มขึ้น ท�ำให้ปริมาณแคลเซียมไอออนภายในเซลล์เพิ่ม

จ�ำนวนอย่างมากมาย และเกิดการเปลี่ยนแปลงทาง

พันธุกรรมของเซลล์สมองจากการสัมผัส MFR โดยพบ 

การตอบสนองที่ก�ำลังเข้ม 1 และ 10 W/m2 ซึ่งเป็นค่า

ก�ำลังเข้มที่แสดงผล โดยไม่พบการตอบสนองที่ก�ำลังเข้ม

ที่น ้อยหรือมากกว่า มีการเปลี่ยนแปลง DNA เพิ่มข้ึน 

ในสมองหลังการสัมผัส MFR ที่ก�ำลังเข้ม 1 mW/cm2 

จากการสัมผัสซ�้ำ  ๆ ระยะเวลานาน และพบการท�ำลาย

ยีนต่อ glial cells ท�ำลายยีนระบบประสาทท�ำให้เกิด

การเปลี่ยนหน้าที่และท�ำให้เร่งการเกิดโรคประสาทเสื่อม 

รวมทั้งพบการเปลี่ยนย้ายอิเล็กตรอนใน DNA และส่งผล 

ต่อการเปลี่ยนแปลงยีนน�ำไปสู่การแตกหักของ DNA ใน

เซลล์สมองเพิ่มข้ึนซ่ึงน�ำไปสู ่การตายของเซลล์ (apop- 

tosis) เพิ่มข้ึนท�ำให้เกิดมะเร็ง16-20 

	 2. ผลกระทบต่อความเข้มข้นของอนุมูลอิสระ

ในเซลล์อนุมูลอิสระเป็นโมเลกุล อะตอมหรือไอออน ที่มี

อิเล็กตรอนคู่โดดเดี่ยว อนุมูลอิสระอาจมีประจุเป็นบวก 

ลบหรือเป็นศูนย์ก็ได้โดยอนุมูลอิสระจะถูกสร้างขึ้นในเซลล์

และมักอยู ่ร ่วมกับกระบวนการภายในเซลล์หลายระบบ 

ซึ่งมีความไวในการเกิดปฏิกิริยาต่อโครงสร้างเซลล์ ท�ำให้

เกิดเซลล์เสื่อม การมีอนุมูลอิสระมากเกินไปท�ำให้เกิด 

oxidative stress เหนี่ยวน�ำการท�ำลายช่องทางไอออน 

น�ำไปสู ่การเปลี่ยนแปลงโครงสร้างเซลล์และท�ำให้เกิด 

ความแตกต่างของยีน เกิดการแตกหักของ DNA เพิ่มขึ้น 

เหนี่ยวน�ำการกลายพันธุ์ (mutation) และภาวะ Oxida-

tive stress ท�ำให้เกิดโรคประสาทเสื่อม เช่น อัลไซเมอร์ 

(Alzheimer’s), Huntington, พาร์กินสัน (Parkinson) 

เส้นเลือดแดงแข็งท�ำให้เกิดโรคหัวใจ และกระบวนการ  

ความแก่ (aging process) โดยการศึกษาในหนูทดลอง 

ท่ีสัมผัส MFR พบภาวะ oxidative damage โดยกลุ่มที่ 

ได้รับสารสกัดใบแปะก๊วย (Ginkgo biloba) ซึ่งเป็นสาร

ต้านอนุมูลอิสระก่อนการสัมผัสไม่พบการบาดเจ็บของ

เนื้อเยื่อสมอง นอกจากนี้พบการสัมผัส MFR ท�ำให้ระดับ 

ไมโตคอนเดรีย DNA (mtDNA) และไมโตคอนเดรีย RNA 

(mtRNA) ลดลงแต่สามารถกลับเป ็นปกติโดยการใช ้

เมลาโทนินซึ่งเป็นสารต้านอนุมูลอิสระในสมอง รวมทั้ง 

ในการศึกษาที่พบว่าการสัมผัส MFR ท�ำให้เกิดภาวะ 

oxidative stress ในเนื้อเยื่อเลนส์ตาและท�ำให้เอ็นไซม์

ที่ต่อต้านสารอนุมูลอิสระลดลง เช่น melatonin (Mel) 
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catalase (CAT) และ superoxide dismutase (SOD) 

glutathione peroxidase (GSH-Px) เป็นต้น16

	 3. ผลกระทบต่อเยื่อหุ้มเซลล์ (cell membrane) 

เย่ือหุ ้มเซลล์ มีความหนา 10-6 เซนติเมตร มีลักษณะ

เป็นชั้นของขั้วไฟฟ้าที่แข็งแรง ยึดแน่นด้วยโมเลกุลขนาด

ใหญ่ มีความซับซ้อนและจะเกิดการสั่นเฉพาะที่บริเวณ

ที่มีการปะทะของขั้วบวกและขั้วลบ ท�ำให้เกิดการแกว่ง

ของข้ัวไฟฟ้าซึ่งมีความถี่ 1011 - 1012 ครั้ง/นาที และ

ท�ำให้เกิดความเร็วในชั้นของเยื่อหุ้มเซลล์มีขนาด 105-106 

เซนติเมตร/นาที โดยการทดลองจากการสัมผัส MFR ต่อ

เยื่อหุ ้มเซลล์มักจะเป็นผลกระทบที่เยื่อหุ ้มเซลล์ยอมให้ 

โซเดรียมไอออนและโพแทคเซียมไอออนซึมผ่านเพิ่มข้ึน 

โดย Liburdy RP ศึกษาในกระต่าย ให้สัมผัส MFR 2450 

MHz ความเข้ม 400 mW/g พบว่า มีโซเดียมไอออนเพิ่มข้ึน

และกลับเป็นปกติภายในเวลา 60 นาที โดยมักพบว่าผลจาก

การสั่นพ้อง (resonance) ซึ่งเกี่ยวข้องกับความยาวคลื่น

ที่สอดคล้องกัน ส่งผลให้มีก�ำลังเข้มเพ่ิมขึ้นและท�ำให้มีผล

ต่อการยอมให้ซึมผ่านของเยื่อหุ้ม โดยพบว่าการสัมผัสคลื่น

ที่ความถี่ 49, 70 และ 76 GHz พบการยอมให้ซึมผ่าน 

คลอไรด์เพิ่มข้ึนที่ความถี่ 41.5 GHz  แต่ที่ความถ่ี 71 GHz 

กลับพบการยอมให้ซึมผ่านลดลง โดยผลท่ีเกิดขึ้นพบว่า

สามารถกลับเป็นปกติได้ 16,18 

	 4. ผลกระทบต่อ blood-brain barrier (BBB) 

ซึ่งเป็นเยื่อกั้นรอบสมองท�ำหน้าที่ป้องกันการแพร่กระจาย

โมเลกุลที่เป็นสารอันตรายผ่านเข้าไปในระบบประสาท 

ส่วนกลาง การศึกษาที่สัมผัส MFR ที่ความเข้มสูงจะท�ำให้ 

เกิดการเปลี่ยนแปลงอุณหภูมิในสมอง ซึ่งเป็นปัจจัยส�ำคัญ 

ที่ท�ำให้เกิดผลกระทบต่อ BBB การศึกษาของ Chang และ 

คณะจากการทดลองในสุนัขท่ีสัมผัส MFR ก�ำลังความ

เข้ม 30 mW/cm2 พบว่าสุนัข 4 ใน 11 ตัวมีการเพิ่มข้ึน

ของการยอมให้ซึมผ่านของสารท่ีฉีดเข้าสมอง แต่ไม่พบ

การเปลี่ยนแปลงที่ก�ำลังความเข้มอื่น และมีการศึกษา

ที่ไม่พบการเปลี่ยนแปลงของ BBB ที่สัมผัส MFR ก�ำลัง

ความเข้ม 0.5 mW/cm2 แต่เมื่อเพิ่มก�ำลังความเข้มของ 

MFR จนท�ำให้อุณหภูมิในสมองเพิ่มขึ้นเป็น 40-45ºC 

จะพบการยอมให้ซึมผ่านของ BBB เพิ่มขึ้น โดยพบว่า

เมื่อท�ำให้ร่างกายเย็นลงก่อนการสัมผัส MFR จะท�ำให้

ผลกระทบของ BBB จากการสัมผัส MFR ลดลง ดังนั้น 

MFR ที่ เหนี่ยวน�ำให้อุณหภูมิในสมองเพิ่มข้ึนเป็นสาเหตุ

ท�ำให้เกิดการเปล่ียนแปลงความสามารถการยอมให้ซึม

ผ่านของ BBB อย่างไรก็ตามการศึกษาของ Frey และ

คณะ พบว่ามีการยอมให้ซึมผ่านของ BBB เพิ่มขึ้นใน

สมองหนูจากการสัมผัส MFR ท่ีความเข้มเฉลี่ยต�่ำกว่า 

0.2 mW/cm2 ซึ่ง Oscar และ Hawkins สรุปว่าความ

สามารถการยอมให้ซึมผ ่านของ BBB ที่ เปลี่ยนแปลง

เกิดจากพบการไหลเวียนของเลือดในสมองเฉพาะที่ของ 

หนูทดลองเพิ่มข้ึนหลังการสัมผัส MFR ในระดับความเข้ม 

1  และ 15 mW/cm2 น�ำไปสู่การเปลี่ยนหน้าท่ีของสมอง  

ท�ำให้เกิดภาวะสมองบวมมีความดันในสมองผิดปกติและ

เกิดการท�ำลายสมอง นอกจากนี้ Okonigene RE. เสนอว่า 

ผลกระทบด้านความร้อนอาจเกิดจาก Hot spots ในสมอง

แม้ว่าพลังงานรวมจากโทรศัพท์เคลื่อนท่ีไม่สูง   อย่างไรก็ตาม

พบว่ามีหลายการศึกษาท่ีพบการเปลี่ยนแปลงของ BBB 

ไม่มีนัยส�ำคัญทางสถิติ16,21-22 

	 5. ผลกระทบต ่อหน ้าที่ของสารสื่อประสาท 

(neurotransmitter) สารสื่อประสาทเป็นสารเคมีท่ีม ี

หน้าที่ในการน�ำ  การขยาย และควบคุมข้อมูลไปตาม 

สัญญาณไฟฟ้าจากเซลล ์ประสาทเซลล ์หนึ่ งไปยังอีก

เซลล์หนึ่ง โดยสารเคมีท่ีอยู ่ในเซลล์ ถูกเรียกว่าเซลล์

ประสาทก่อนไซแนปส์ (presynaptic neuron) และมี

ปริมาณเพียงพอที่จะท�ำให้เกิดผลต่อเซลล์ประสาท หลัง

ไซแนปส์ (postsynaptic neuron) การท�ำงานของ

สารสื่อประสาทมีกลไกทางชีวเคมีที่แตกต ่างกันตาม 

ชนิดของสารสื่อประสาทในสมอง การศึกษาส่วนใหญ่จะ 

สนใจการเปลี่ยนแปลงของสารสื่อประสาทจากการสัมผัส 

MFR ที่ก�ำลังเข ้มสูง เช ่น แคทีโคลามีน (catechol-

amines) เซโรโทนิน (serotonin) และแอซิติลโคลีน 

(acetylcholine) โดยพบว่าการสัมผัส MFR ก�ำลังเข้ม 

50 mW/cm2 สัมผัสซ�้ำ ๆ พบการหลั่งของ epinephrine 

ในสมองเพิ่มขึ้นและลดลงหลังการหยุดสัมผัส รวมทั้ง 

พบความเข้มข้นของ norepinephrine และ dopamine 

เพ่ิมขึ้นเล็กน้อยตลอดระยะที่มีการสัมผัส MFR ขณะท่ี 
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การสั มผั ส  MFR  ก� ำลั ง เ ข ้ ม  500  mW/cm2 พบ 

ความเข ้มข ้นของสารสื่อประสาททั้ง 3 ชนิด เพิ่มข้ึน 

ในวันที่ 5 แต่ลดลงอย่างต่อเนื่องหลังการสัมผัส การ

ศึกษาการสัมผัส MFR อย่างเฉียบพลันความถี่ก�ำลังเข้ม 

25 mW/cm2 ท�ำให้ acetylcholine esterase (AChE) 

ลดลง ขณะที่การสัมผัสก�ำลังเข้ม 3.5 mW/cm2 โดย 

สัมผัสซ�้ำ ๆ พบ AChE เพ่ิมขึ้น

	 ขณะที่การศึกษาของ Dutta และคณะ พบว่า 

AChE เพิ่มขึ้นในก�ำลังเข้ม ที่ SAR 0.05 และ 0.02 W/

kg แต่ไม่พบการเปลี่ยนแปลงที่ SAR 0.005  0.01 หรือ 

0.1 W/kg ซึ่งสรุปว่าเป็นค่าการสัมผัสที่ มีผลกระทบ 

(window effect หมายถึง ค่าการสัมผัสทีท�ำให้เกิด

ผลกระทบทางชีวภาพที่ สูงสุด เมื่อเปรียบเทียบกับค่า 

การสัมผัสที่น ้อยกว่าหรือมากกว่า เช ่น ค่าความเข้ม 

ค่าความถี่เฉพาะค่านั้น) นอกจากนี้พบการศึกษา25 เปลี่ยน 

แปลงหน้าที่สารสื่อประสาทหลังการสัมผัส MFR ที่ระดับ 

ความเข้มต�่ำและพบผลการศึกษาที่น่าสนใจคือ เมื่อให ้

opiate-antagonists ก่อนการสัมผัส MFR จะพบว่า 

มีการสกัดกั้นผลกระทบ MFR ซึ่งชี้ว่า MFR มีปฏิกิริยา 

กับ endogenous opioids ในสมอง ซึ่งเป็นสารสื่อ 

ประสาทที่คล ้ายฝ ิ ่นและมีหน ้าที่ส� ำ คัญในการแสดง

ทางพฤติกรรม นอกจากน้ีพบว ่าการตอบสนองของ

การสัมผัส MFR ของสมองแตกต ่างกันตามบริ เวณ

ของสมองซึ่งมีความไวต่างกัน และขึ้นกับการรับสัมผัส 

แบบเฉียบพลันหรือเรื้อรังสัมผัสซ�้ำ  ๆ ระยะเวลาและ 

จ�ำนวนคร้ังของการสัมผัส โดยจะรบกวนการหลั่งสาร 

สื่อประสาทและตัวรับสารสื่อประสาท17,18,23

	 6. ผลกระทบต่อโครงสร้างระดับเซลล์ของสมอง 

การสัมผัส MFR จะกระตุ้นการเปลี่ยนแปลงโครงสร้างของ

ระบบประสาทส่วนกลาง โดยมักพบจากการสัมผัสพลังงาน

ท่ีมีความเข้มสูงและสัมผัสเวลานาน ซึ่งมีการรายงาน

ภาวะบวมและบาดแผลจากความร้อนและท�ำให้เซลล์ตาย 

นอกจากนี้พบอีกว่าการสัมผัสซ�้ำ ๆ ที่ระดับความเข้มต�่ำ 

ท�ำให้เกิดการเปลี่ยนโครงสร้างระดับเซลล์ในประสาท 

ส่วนกลางเช่นกัน การศึกษาของ Gordon และ Tolgskaya 

พบการเปลี่ยนแปลงโครงสร้างของเส้นประสาทในสมองหนู

หลังการสัมผัส  MFR   ที่ก�ำลังความเข้มน้อยกว่า 10 mW/cm2 

ขณะที่การสัมผัส MFR ก�ำลังความเข้ม 25 mW/cm2 โดย

การสัมผัสซ�้ำ ๆ ท�ำให้เกิดการเสื่อมของ myelin และการ

เพิ่มข้ึนของเซลล์ค�้ำจุน (Glial cells) รวมท้ังพบการท�ำลาย

เยื่อบุกระจกตา corneal endothelium พบการเสื่อม

ของม่านตาและจอตาท�ำให้การมองเสื่อมลง ดังนั้นการ

เปลี่ยนแปลงโครงสร้างเซลล์ โดยเฉพาะการเกิดเซลล์ตาย 

(apoptosis) และการเหนี่ยวน�ำให้เกิดการเพิ่มของเซลล์

อย่างรวดเร็วเป็นสาเหตุของการเกิดมะเร็ง23-25

	 7. ผลกระทบต่อคลื่นไฟฟ้าสมอง (electroen-

cephalography; EEG) คลื่นไฟฟ้าสมองเป็นสัญญาณ 

ไฟฟ้าท่ีเกิดจากผลรวมของกระแสไฟฟ้าของกลุ ่มเซลล์

ประสาทในสมองที่เรียกว่า นิวรอน (neuron) ซึ่งติดต่อ

กันด้วยวิธีการขนส่งอนุภาคไฟฟ้าผ่านเยื่อเซลล์ เมื่อเซลล์

ประสาทได้รับการกระตุ ้นจากสารสื่อประสาท (neu-

rotransmitter) เซลล์ประสาทจะปลดปล่อยอนุภาคที่

มีประจุไฟฟ้าไปตามใยประสาท (nerve fiber) ซ่ึงเป็น

สัญญาณไฟฟ้าที่แสดงเป็นคลื่นสมองหรือคลื่นไฟฟ้าสมอง 

การสัมผัส MFR ของเนื้อเยื่อประสาทเป็นสาเหตุท�ำให้เกิด

การเปลี่ยนคลื่นไฟฟ้าสมอง (EEG) การศึกษาจ�ำนวนมาก

ศึกษาการสัมผัส MFR ที่มีผลต่อคลื่นไฟฟ้าสมอง (EEG) 

โดยการศึกษาที่มีการสัมผัสอย ่างเฉียบพลันในระดับ 

ความเข ้ม 20 mW/cm2 ท�ำให ้รูปแบบคลื่นไฟฟ ้า

สมอง (EEG) เปลี่ยนไป ขณะที่การศึกษาการสัมผัส

แบบเรื้อรังจะพบคลื่นไฟฟ้าสมอง (EEG) มีการเต้นไม่

เป็นจังหวะ (desynchronization) โดยพบว่าการเต้น

ไม่เป็นจังหวะของคลื่นไฟฟ้าสมอง (EEG) สัมพันธ์กับ

ระดับก�ำลังความเข ้มของสนามแม่เหล็กไฟฟ้า ขณะ

ที่ Servantie และคณะศึกษาหนูทดลองที่สัมผัส MFR 

ก�ำลังเข้ม 5 mW/cm2 แบบเรื้อรัง โดยพบคลื่นไฟฟ้า

สมอง (EEG) สมองใหญ่บริ เวณ occipital cortex 

มีความถี่สอดคล้องกับความถี่ของคลื่นแม่เหล็กไฟฟ้า 

และพบว่าความถ่ีที่สอดคล้องกันจะหายไปหลังสิ้นสุด 

การสัมผัส 2-3 ชั่วโมง ซึ่งสรุปว ่าคลื่นแม่เหล็กไฟฟ้า 

สามารถเหนี่ยวน�ำให้คลื่นสมองมีความถี่เดียวกัน ขณะที่ 

Bawin และคณะ พบการเปลี่ยนรูปแบบคลื่นไฟฟ ้า 

สมอง (EEG) จากการสัมผัส MFR ท่ีความถ่ี 8 และ 16 Hz 

ที่ความเข้ม 1 mW/cm2 โดยไม่พบการเปลี่ยนแปลง
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ที่ความถี่ที่ต�่ำหรือสูงกว่าที่ก�ำหนด โดยสรุปว่าความถี ่

8 และ 16 Hz เป็นความถี่ที่ท�ำให้เกิดผลกระทบ (win-

dow effect) นอกจากนี้การศึกษาการสัมผัสแบบเรื้อรัง 

ที่ก�ำลังเข้ม 0.01 - 0.5 mW/cm2 พบคลื่น alpha เพิ่มข้ึน 

และพบคลื่น delta มีความกว้างของคลื่นเพิ่มข้ึนหลัง 

การสัมผัส 2 สัปดาห์ซึ่งเป็นผลจากการกดการเคลื่อนไหว

ของคล่ืนไฟฟ้าสมอง (EEG) รวมทั้งพบ slow wave เพิ่ม

ขึ้นหลังการสัมผัสในเวลานาน ซึ่งเป็นคลื่นสมองที่น�ำไปสู่

ระยะสิ้นสุดการนอน การศึกษายังพบอีกว่าการสัมผัส MFR 

ความถี่ 15 หรือ 60 Hz แบบเรื้อรัง พบคลื่นมี Spindles 

สูงขึ้นและเปลี่ยนเป็นความถี่ต�่ำลง ซึ่งเป็นการเปลี่ยนแปลง

คลื่นไฟฟ้าสมอง (EEG) ในระยะ non-REM sleep และ

พบการเหน่ียวน�ำระยะ REM sleep ให้มีระยะสั้นขึ้น 

รวมทั้งท�ำให้ตื่นหลังการนอนหลับมีจ�ำนวนครั้งเพิ่มขึ้น 

ซ่ึงผลกระทบดังกล่าวเกิดขึ้นแตกต่างกันตามระบบของ

โทรศัพท์มือถือ เช่น ระบบ 2G และ 3G แต่ก็ยังมีการ

ศึกษาที่ขัดแย้งกันอยู่ นอกจากนี้การศึกษาที่ส�ำคัญพบว่า 

MFR ท�ำปฏิกิริยากับ epileptic foci ในผู้ป่วยโรคลมชัก 

โดยคล่ืนความถี่ ท่ีตรงกันกับคลื่นสมองจะกระตุ ้นให้ผู ้

ป่วยโรคลมชักเกิดอาการชักได้ อย่างไรก็ตามยังพบหลาย 

การศึกษาที่ไม่มีความสัมพันธ์12,16,23,26

	สรุปผล
	 โทรศัพท์เคลื่อนที่เป็นแหล่งแผ่รังสีแม่เหล็กไฟฟ้า 

(microwave frequency radiation: MFR) ที่มีการใช้

ใกล้กับศีรษะมากที่สุดแม้ว่าการแพร่ของรังสีแม่เหล็กไฟฟ้า

จะต�่ำกว่าค่ามาตรฐานสูงสุดที่ก�ำหนด สิ่งท่ีน่าสนใจพบว่า

สมองใช้ระบบควบคุมการท�ำงานของร่างกายด้วยระบบ

คล้ายไฟฟ้า มีภาวะไม่เสถียร14-16 การแผ่รังสีแม่เหล็ก

ไฟฟ้าอาจท�ำให้เกิดผลกระทบที่ไม่ใช่ความร้อน ท�ำให้เกิด 

การเปลี่ยนแปลงทางปฏิกิริยาชีวเคมี โครงสร้างเซลล ์

เมตาโบลิซึม (metabolism) มีผลต่อหน้าที่ทางระบบ

ประสาทแบบชั่วคราวและแสดงผลการเปลี่ยนแปลงทาง

พฤติกรรม เช่น สูญเสียความจ�ำ การเสียสมาธิ และน�ำไป

สู่การเกิดอุบัติเหตุได้ง่าย โดยการแพทย์ในกลุ่มประเทศ

สหภาพโซเวียตและโปแลนด์ ได้ก�ำหนดกลุ ่มอาการที่ 

เกิดจากการสัมผัสไมโครเวฟ เรียกว่า กลุ่มอาการป่วยจาก

ไมโครเวฟ (microwave sickness syndrome) ซึ่งประกอบ 

ด้วย อาการอ่อนแรง อาการทางผิวหนังผื่น รอยแดง 

ปวดศีรษะ นอนไม่หลับ ความดันโลหิตเปลี่ยนแปลง 

เนื้องอก ไร้สมรรถภาพทางเพศและความจ�ำเสื่อม และ 

ได ้รับการพิสูจน ์ว ่ามีความเก่ียวข ้องอย ่างมีนัยส�ำคัญ 

กับก�ำลังความเข้มของการแผ่รังสีแม่เหล็กไฟฟ้า16,27-30 

	 ข้อมูลการศึกษาส่วนใหญ่ พบว่า ปฏิกิริยาทาง

ระบบประสาทมีการตอบสนองที่ไม่ใช่เส้นตรงท่ีคาดว่า

จะเป็นตามความเข้มของ MFR แต่ต้องพิจารณาลักษณะ

ของคลื่น เช่น ระบบของโทรศัพท์เคลื่อนที่ ลักษณะคล่ืน 

ความยาว ความถ่ี ก�ำลังความเข้ม และการสัมผัส เช่น การ

สัมผัสแบบเฉียบพลัน แบบเรื้อรัง ระยะเวลาและความถี่

ในการสัมผัส ซึ่งเป็นปัจจัยส�ำคัญของการตอบสนองทาง

ชีวภาพ และการหาความสัมพันธ์ของปริมาณการสัมผัส

และผลการตอบสนอง

	 มีหลายการศึกษาอธิบายว่าผลกระทบชีวภาพ

เกิดจาก MFR ท่ีความถ่ีและก�ำลังเฉพาะ (Window 

effects) นอกจากนี้งานวิจัยยังแสดงให้เห็นว ่าระบบ

ประสาทสามารถปรับให้กลับสู่สมดุลเมื่อได้รับการสัมผัส 

MFR แต่การสัมผัสซ�้ำ ๆ จะท�ำให้เกิดภาวะเครียดจนท�ำให้

กระบวนการสู่สมดุลล้มเหลว การศึกษากระบวนการจาก

การแผ่รังสีแม่เหล็กไฟฟ้าของโทรศัพท์เคลื่อนที่ที่ท�ำให้เกิด

ผลกระทบสุขภาพยังไม่สามารถสรุปโดยปราศจากข้อสงสัย 

(inconclusive) ขณะท่ีการใช้โทรศัพท์เคล่ือนท่ีมีอัตราการ

ใช้เพิ่มขึ้นอย่างรวดเร็ว ดังนั้นเทคโนโลยีที่มีคุณประโยชน์

มหาศาลแต่ถ้าใช้ไม่เหมาะสมก็ท�ำให้เทคโนโลยี เป็นเหมือน 

ขยะและท�ำลายชีวิต2 องค์การอนามัยโลก ได้กล่าวไว้ว่า 

ปัจจุบันยังมีช่องว่างทางความรู้ (knowledge gap) ด้าน

ผลกระทบทางชีวภาพของแม่เหล็กไฟฟ้าที่ยังไม่ชัดเจน 

จึงต้องมีมาตรการเชิงป้องกันต่าง ๆ เช่น การให้ข้อมูล 

ความรู้ท่ีทันสมัยต่อสาธารณะ การใช้หูฟัง (hand free) การ 

ปรับลดมาตรฐานความเข้มให้ต�่ำลง จนถึงการร่างกฎหมาย 

ห้ามการส่งเสริมการขายโทรศัพท์เคลื่อนท่ีแก่เด็ก โดยเป็น

ไปตามหลักการป้องกันไว้ก่อน (precautionary protection) 

และเกิดแนวทางการใช้เทคโนโลยีอย่างปลอดภัย
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