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จดหมายถึงบรรณาธิการ

ใยหินยังน่ากลัว !
เรียน บรรณาธิการธรรมศาสตร์เวชสาร

	 ผมได้อ่านจดหมายถึงบรรณาธิการของอาจารย์	หมอรังสรรค์	ปุษปาคม	๒	ฉบับที่ลงพิมพ์ในธรรมศาสตร์เวชสารฉบับเดือน

กนัยายน-ธนัวาคม	๒๕๖๐	หน้า	๔๕๑	และ	๔๕๒	ท�าให้ตระหนกัคดิว่าความน่ากลวัของแร่ใยหนิยงัไม่หมดไปจากประเทศไทย	จดหมาย

ฉบบัแรกของท่านอาจารย์ช่วยเตอืนว่าโรคเหตใุยหนิ	(โรคปอดใยหนิ	-	แอสเบสโทสสิ)	ยงัพบได้ในประเทศไทย	และยงัมแีหล่งใยหนิเป็น

สาเหตุโรคใยหินอยู่	แต่ไม่ค่อยได้กล่าวถึงกัน	น่าจะเป็นเพราะไม่มีผู้ขยันรายงานเมื่อพบโรค	หรือไม่ได้วินิจฉัย

	 จดหมายฉบบัที	่๒	ยิง่น่ากลวั	เพราะมข้ีอมูลส�าคัญว่าโรคเนือ้งอกเยือ่เลือ่มเหตใุยหนิ	ยงัพบได้ทัว่โลกถ้าตัง้ใจวนิจิฉัย	และพบ

หลงัสมัผสัตวัก่อโรค	(ใยหนิ)	ถงึ	๒๐	-	๕๐	ปี	ถ้าเป็นเช่นนัน้โรคเนือ้งอกเยือ่เลือ่มเหตใุยหนิน่าจะพบในประเทศไทยมากกว่าทีท่ราบกัน	

ถ้าตั้งใจวินิจฉัย	และจะพบอีกมากมายใน	๒๐	-	๕๐	ปีข้างหน้า	เพราะประเทศไทยมีการใช้ใยหินผลิตวัสดุภัณฑ์มานานหลายสิบปีแล้ว	

และก็ยังใช้กันอยู่	ยิ่งไปกว่าน้ันตัวผลิตภัณฑ์ใยหินเองที่ใช้กันมานาน	เช่นหลังคาใยหินที่กายภาพอยู่ในสภาพเส่ือมตามกาลเวลา	และ

เป็นแหล่งของมลภาวะทางอากาศ	ดงัอ้างไว้ใน	Proceedings	of	the	Conference	on	the	Medical	Status	of	ASEAN	Countries.	

Chiang	Mai,	Thailand;	July	28	and	29,	2016	(ภาพหลังคาบ้านที่หน้าปก	และค�าอธิบายที่หลังปก)	ก็อาจเป็นแหล่งใยหินในปอด

ที่ตรวจพบในคนไทยตลอดมา	(รายงานพบครั้งแรกเมื่อ	พ.ศ.	๒๕๒๘	โดยสมพงศ์	ศรีอ�าไพ	และคณะ	จพสท	๒๕๒๘	;	๖๘:	๑๗๔-๘๒	

และรายงานตรวจพบอีก	๓๐	ปีต่อมา	ท่ีมีอุบัติการณ์สูงกว่าที่พบครั้งแรก	โดยพิมพิณ	อินเจริญ	และคณะ	ที่ก�าลังลงพิมพ์ในวารสาร

ต่างประเทศ	๒๕๖๑)	ดังน้ันถ้าเช่ือว่าใยหินในปอดศพที่ตรวจพบนั้นได้มาจากมลภาวะทางอากาศ	ก็แสดงว่ายังคงมีแหล่งใยหินอยู่ใน

ประเทศไทย	และโรคเหตุใยหินทุกชนิดก็ยังเกิดขึ้นได้ตลอดเวลาตามวิสัย	แม้ว่าจะไม่ค่อยได้รับการวินิจฉัยก็ตาม
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