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4
ในรอบปีที่ผ่านมา เรื่องของแร่ใยหินไม่ได้รับความสนใจจากสังคมไทยมากนัก เมื่อเทียบกับ
ประเด็นทางการเมืองและเศรษฐกิจอื่นๆ ที่ร้อนแรงยิ่งกว่า การปะทะระหว่างฝ่ายที่ต้องการให้ 
‘สังคมไทยไร้แร่ใยหิน’ กับฝ่ายคัดค้านการยกเลิกการใช้แร่ใยหินต่างทุ่มเทสรรพก�าลังเต็มที่  
ทัง้ในแง่การระดมมวลชน การใช้ข้อมูลทางวิทยาศาสตร์ และน�าเสนอผลกระทบด้านต่างๆ  
เพื่อสนับสนุนจุดยืนของตน เมื่อศึกครัง้นี้ยังเงียบเหงาไร้คนดู ‘สังคมไทยไร้แร่ใยหิน’ จึงยังคง 

ยืดเยื้อรอวันตัดสินต่อไป

สุขภาพคนไทยบนเส้นทาง 
สู่ ‘สังคมไทยไร้แร่ใยหิน’

แร่ใยหินคืออะไร ไฉนจึงมีเส้นใยในหิน

‘แร่ใยหิน’ หรือแอสเบสตอส (Asbestos) เป็นสารอนินทรีย์ที่เกิดขึ้นตามธรรมชาติ มีลักษณะเป็นเส้นใยบาง 

และยาว แบ่งเป็น 2 กลุ่มใหญ่ คือ กลุ่มแอมฟิโบลส์ (Amphiboles) เส้นใยมีลักษณะตรงคล้ายรูปเข็ม แร่ใยหิน 

ในกลุม่นี ้เช่น โครซโิดไลท์ (Crocidolite) อะโมไซท์ (Amosite) แอนโธฟิลไลท์ (Anthophylite) เป็นต้น กลุม่ที ่2  

คอื กลุ่มเซอร์เพนไทน์ (Serpentine) เส้นใยมลีกัษณะเป็นเกลยีวคล้ายเชอืก ประกอบด้วยเส้นใยเลก็ๆ จ�านวนมาก 

แร่ใยหินในกลุ่มนี้คือไครโซไทล์ (Chrysotile)
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11310 สถานการณ์เด่นในรอบปี

ความแข็งแรง ยืดหยุ ่น เหนียว ทนทานทั้ง 

ต่อแรงดึง ความร้อน กรด ด่าง และสารเคมีต่างๆ  

คือ ความพิเศษของแร่ใยหินที่ท�ำให้เป็นที่ต้องการของ

อุตสาหกรรมกระเบื้อง ฝ้าเพดาน ผ้าเบรก คลัทช์ เสื้อ

กันไฟ ท่อน�ำ้ซเีมนต์ และวสัดฉุนวน ส�ำหรบัประเทศไทย 

แร่ใยหินที่น�ำเข้ามาใช้ในอุตสาหกรรมเป็นแร่ใยหินกลุ่ม 

เซอร์เพนไทน์ ชนดิไครโซไทล์ ซึง่มลีกัษณะยดืหยุน่ท�ำให้

สามารถถักทอเป็นผืนได1้

แร่ใยหินในอุตสาหกรรมไทย

ประเทศไทยน�ำเข้าแร่ใยหินทั้งชนิดโครซิโดไลท์

และไครโซไทล์มาตั้งแต่ปี 2518 เมื่อประกาศใช้ พ.ร.บ. 

วัตถุอันตราย พ.ศ. 2535 แร่ใยหินชนิดโครซิโดไลท์ 

ถกูจดัเป็นวตัถอุนัตรายชนดิที ่3 และห้ามน�ำเข้า การผลติ  

น�ำเข้า ส่งออก หรอืมไีว้ในครอบครองต้องได้รับอนุญาต

จากกรมโรงงานอุตสาหกรรม กระทรวงอุตสาหกรรม  

จากสถติิในปี 2545 ประเทศไทยน�ำเข้าแร่ใยหนิสงูสดุถงึ 

181,348 ตันต่อปี เท่าประชากรหนึ่งคนบริโภคแร่ใยหิน 

3.3 กิโลกรัมต่อปี2 และสถิติในปี 2553 ประเทศไทย 

น�ำเข้าแร่ใยหิน 79,250 ตัน สูงเป็นอันดับ 6 (รองจาก

จีน อินเดีย รัสเซีย อินโดนีเซีย และอุซเบกิสถาน) โดย 

ปรมิาณการบริโภคของทัง้ 6 ประเทศนี ้รวมแล้วคดิเป็น

ร้อยละ 78 ของโลกทีเดียว3 

เดมิทผีูผ้ลติสนิค้ารายใหญ่ทีใ่ชแ้รใ่ยหนิเป็นส่วน

ผสมมอียู ่5 ราย คอื กระเบือ้งตราเพชร, กระเบือ้งโอฬาร,  

กระเบื้องในเครือบริษัท ปูนซีเมนต์ไทย หรือเอสซีจี 

(SCG), กระเบือ้งซปุเปอร์ และกระเบ้ืองตราห้าห่วง4 แต่

ในช่วงปี 2550 - 2553 ภาคอุตสาหกรรมก่อสร้างรายใหญ่  

2 รายคือ เอสซีจีและบริษัทมหพันธ์ไฟเบอร์ซีเมนต์  

จ�ำกดั (มหาชน) เจ้าของกระเบือ้งตราห้าห่วง ได้ยกเลกิ

การใช้แร่ใยหิน เป็นเหตุให้ปริมาณการน�ำเข้าแร่ใยหิน 

ลดลงไปกว่า 50,000 - 60,000 ตันต่อปี5 ปัจจุบันเหลือ 

เพยีงผูผ้ลติกระเบือ้งตราโอฬารและตราเพชรเท่าน้ันท่ียัง

น�ำเข้าแร่ใยหินอยู6่

ปักธงสังคมไทยไร้แร่ใยหิน

โลกเริ่มต้นน�ำแร่ใยหินไครโซไทล์มาใช้ตั้งแต่ 

คริสต์ศตวรรษที่ 19 เพราะเป็นแร่ธรรมชาติที่เพิ่มความ

แข็งแกร่งให้ผลิตภัณฑ์ได้ดี แต่มีข้อเสียต่อผู้ที่สูดดมฝุ่น 

ของแร่ใยหนิ เมือ่สะสมในร่างกายนาน 15 - 30 ปี จะท�ำให้ 

เป็นโรคเกีย่วกบัปอด เช่น มะเรง็ปอด มะเรง็เยือ่หุม้ปอด 

และมะเรง็เยือ่บชุ่องท้อง7 อกีกว่าศตวรรษถัดมา ประชากร

ใน 52 ประเทศทัว่โลก จงึค่อยรบัรูถ้งึพษิร้ายจากแร่ใยหิน 

และยกเลิกการใช้ ส�ำหรับประเทศไทย กระแสยกเลิก

การใช้แร่ใยหินขับเคลื่อนโดยองค์กรพัฒนาเอกชนด้าน

สุขภาพ สิทธิผู้บริโภค และคุ้มครองแรงงาน ที่ร่วมผนึก

ก�ำลังกันผลักดันเรือ่งนีผ่้านเวทสี�ำคัญ เช่น สมชัชาสขุภาพ 

แห่งชาติ ที่มีมติยกเลิกการใช้แร่ใยหินและผลักดันให้

หน่วยงานที่เกี่ยวข้องด�ำเนินนโยบายตามมติดังกล่าว

สมัชชาสุขภาพแห่งชาติ ครั้งที่ 3 เมื่อวันที่ 17 

ธนัวาคม 2553 ได้รบัรองยทุธศาสตร์การท�ำให้สงัคมไทย 

ไร้แร่ใยหนิและน�ำเสนอต่อคณะรฐัมนตรี กระทัง่วนัที ่12 

เมษายน 2554 คณะรฐัมนตรจีงึมมีตเิหน็ชอบต่อแนวทาง 

การห้ามน�ำเข้าแร่ใยหนิไครโซไทล์และผลติภณัฑ์ทีม่ส่ีวน

ประกอบของแร่ใยหินไครโซไทล์เฉพาะกรณี และห้าม 

ผลิตภัณฑ์ที่มีส่วนประกอบของแร่ใยหินไครโซไทล์ที่ใช้

วัตถุดิบอื่นหรือใช้ผลิตภัณฑ์อื่นทดแทนได้ โดยให้กรม

โรงงานอตุสาหกรรม (กรอ.) จดัท�ำร่างแผนแม่บทในการ

ยกเลิกการน�ำเข้าการผลิตผลิตภัณฑ์ที่มีแร่ใยหินเป็น 

ส่วนประกอบ ภายใน 5 ปี ส�ำหรบั 5 ผลิตภัณฑ์ ได้แก่ 

กระเบือ้งแผ่นเรยีบ กระเบือ้งยางปพูืน้ ผ้าเบรกและคลทัช์  

ท่อซีเมนต์ใยหิน และกระเบื้องมุงหลังคา และให้กรม

ควบคมุโรคประสานกบัส�ำนกัควบคมุและตรวจสอบอาคาร 

กระทรวงมหาดไทย สือ่สารกบัองค์กรปกครองส่วนท้องถิน่

ในการควบคุมการรื้อถอน ซ่อมแซม ต่อเติมอาคารที่มี

การใช้แร่ใยหนิในวสัดกุ่อสร้าง8 แต่ไม่มรูีปธรรมทางปฏบิตัิ

ในการยกเลกิการผลติและน�ำเข้านกั เป็นได้เพยีงสญัญาณ

ให้ผู้ผลิตเร่งตุนแร่ใยหิน ดังข้อมูลการน�ำเข้าปี 2554  

พบว่า มีการน�ำเข้าแร่ใยหินสูงถึง 81,411 ตัน เพิ่มขึ้น

จากปี 2553 ที่น�ำเข้า 79,250 ตัน9
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เสียงคัดค้านจากกลุ่มอุตสาหกรรมที่ไม่ต้องการ

ให้ยกเลกิการใช้แร่ใยหนิเป็นเหตใุห้กระทรวงอตุสาหกรรม

ต้องยื้อเวลาออกไป ด้วยเหตุผลที่ว่า แม้ ครม. จะมีมติ

เห็นชอบตามมติสมัชชาสุขภาพแห่งชาติ ให้ยกเลิก 

การใช้แร่ใยหินภายในปี 2555 แต่ไม่ได้ก�ำหนดกรอบ

เวลายกเลิกที่ชัดเจน และอาจเป็นการเร่งรัดมากเกินไป 

ทั้งยังต้องมีการศึกษาผลกระทบอย่างรอบด้านจาก 

หน่วยงานที่เกี่ยวข้องอ่ืนๆ ด้วย ดังท่าทีของ พงษ์เทพ 

จารอุ�ำพรพรรณ รกัษาการอธบิดกีรมโรงงานอุตสาหกรรม 

ท่ีกล่าวว่า “ข้อสรปุจากการศกึษาและวเิคราะห์ผลกระทบ

ทัง้ด้านบวกและด้านลบ พบว่า บางประเทศมกีารยกเลกิ 

100% บางประเทศยกเลิกเพียงแค่บางผลิตภัณฑ์ ส่วน

สาเหตุที่มีการยกเลิกการน�ำเข้าและการผลิต เป็นผล 

มาจากปัจจัยทางการเมือง เศรษฐกิจ และความคงทน

ถาวรเข้ามาร่วมด้วย”10

จนกลายเป็นข่าวกระเซ็นกระสายว่า รัฐบาล 

อาจยืดเวลาการยกเลิกการใช้แร่ใยหินออกไปอีก 3 - 5 ปี  

ด้วยความล่าช้าข้างต้นท�ำให้เครือข่ายรณรงค์ยกเลิก

แร่ใยหินในประเทศไทยหรือ T - BAN (Thailand Ban 

Asbestos) ออกมาเคลื่อนไหวกดดันให้ภาครัฐส่ังระงับ

การผลิต จ�ำหน่าย และยกเลิกการน�ำเข้าผลิตภัณฑ์ที่ม ี

ส่วนประกอบของแร่ใยหนิไครโซไทล์ภายในปี 2556 เริม่

จากผลิตภัณฑ์ทั้ง 5 ประเภทคือ กระเบื้องแผ่นเรียบ 

กระเบ้ืองยางปูพื้น ผ้าเบรกและคลัทช์ ท่อซีเมนต์ใยหิน 

และกระเบื้องมุงหลังคา11

ความตายที่ซ่อนเร้นในแร่ใยหิน

หัวใจส�ำคัญของการถกเถียงเรื่องนี้หนีไม่พ้น

ประเดน็ผลกระทบต่อสขุภาพทีเ่กดิจากพษิภยัของแร่ใยหนิ 

โดยอาศยัข้อมลูจากทัง้องค์การอนามยัโลก (World Health  

Organization: WHO) องค์กรนานาชาตเิพือ่การวจิยัมะเรง็ 

(International Agency for Research on Cancer: 

IARC) และองค์กรแรงงานสากล (International Labour  

Organization: ILO) ซึ่งระบุชัดว่าแร่ใยหินทุกชนิดเป็น

สารก่อมะเรง็ ท�ำให้เกิดโรคมะเรง็ปอด มะเรง็กล่องเสยีง 

มะเร็งรังไข่ โรคปอดหิน โรคเยื่อหุ้มปอดหนาตัว และ

น�้ำท่วมปอด แม้สัมผัสเพียงเล็กน้อยก็ก่อให้เกิดโรคได้ 

โดยมคีนจ�ำนวน 125 ล้านคนทัว่โลก ทีต้่องท�ำงานสมัผสั 

แร่ใยหนิ และแต่ละปีมปีระชากรกว่า 107,000 คน ต้อง

เสียชวีติจากโรคมะเรง็ปอดทีเ่กดิจากการสัมผสัแร่ใยหนิ12 

ซูจิโอ ฟูรูยะ เครือข่ายยกเลิกการใช้แร่ใยหิน

เอเชยี ประเทศญีปุ่น่ อ้างถงึแผนยุทธศาสตร์ความร่วมมอื

ระหว่างองค์การอนามยัโลกและประเทศไทย 2555 - 2559  

ที่ระบุว่า ประเทศไทยน�ำเข้าแร่ใยหินมากเป็นอันดับ 4 

ของโลก13 ด้วยปริมาณมากมายนี้เองที่เป็นสัญญาณของ 

ปัญหาสุขภาพและค่าใช้จ่ายมหาศาลที่จะติดตามมาใน

ระยะเวลาอันใกล้ โดยเฉพาะคนงานในธุรกิจก่อสร้าง 

ที่ต้องท�ำงานกับแร่ใยหินซึ่งมีความเสี่ยงมากที่สุด

ประเทศไทยมีรายงานถึงผู ้ป่วยและเสียชีวิต 

จากมะเรง็เยือ่หุม้ปอด 2 ราย ทีเ่ข้ารกัษาในโรงพยาบาล

โรคทรวงอก ช่วงปี 2551 - 2554 ท้ังคูต่่างมปีระวตัทิ�ำงาน

ในโรงงานทีใ่ช้แร่ใยหนิเป็นส่วนประกอบเป็นเวลายาวนาน

หลายสิบป1ี4 

การพสูิจน์โรคว่าเป็นผลจากการสัมผสัแร่ใยหนินัน้

ค่อนข้างล�ำบาก ทัง้ใช้เวลาการก่อตวัของโรคยาวนาน และ

ไม่มีการส�ำรวจข้อมูลทั้งประเทศ มีเพียงการคาดการณ ์

ของส�ำนกัโรคจากการประกอบอาชพีและสิง่แวดล้อม กรม

ควบคมุโรค ว่าหากประเทศไทยยงัไม่มกีารเลกิใช้แร่ใยหนิ 

ในอกี 25 - 30 ปีข้างหน้า จะพบผู้ป่วยด้วยโรคนีป้ระมาณ 

1,137 คนต่อป1ี5 นอกจากนี้ ไทยยังขาดแคลนแพทย์ที ่

เชีย่วชาญด้านอาชวีเวชศาสตร์ แม้จะพบแรงงานทีเ่จบ็ป่วย

และถูกวินิจฉัยว่าเป็นมะเร็งปอด แต่ไม่ได้พิสูจน์ต้นเหตุ 

ทีม่าของโรค แรงงานเหล่านัน้จงึไม่ได้รบัความช่วยเหลอื

จากผูป้ระกอบการ ด้วยข้ออ้างว่าไม่สามารถพสิจูน์ได้ว่า

เป็นความเจบ็ป่วยทีเ่กดิจากการท�ำงานในช่วงทีเ่ป็นลูกจ้าง

ของตน16

ไม่มีความตายจากแร่ใยหิน

แน่นอนว่าในฟากของผู้คัดค้านการยกเลกิการใช้ 

แร่ใยหนิ ซึง่มบีรษิทักระเบือ้งโอฬาร เป็นหวัเรอืใหญ่ รวม

ทัง้ศนูย์ศกึษาข้อมลูไครโซไทล์ (Chrysotile Information 

Center) ที่สนับสนุนด้านวิชาการ ก็ออกมาเคลื่อนไหว 
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ไม่แพ้กัน ทั้งในรูปการยื่นหนังสือต่อนายกรัฐมนตรี  

การจดัเวทอีภปิรายให้ข้อมลู การพาสือ่มวลชนไปให้ข้อมลู 

ดงูานถงึต่างประเทศ รวมถงึการส่งจดหมายข่มขูน่กัวชิาการ

ฝ่ายสนบัสนนุการยกเลกิการใช้แร่ใยหนิให้ยตุกิารเผยแพร่

ข้อมูลทางวิทยาศาสตร์ในเรื่องความเส่ียงทางสุขภาพ 

ที่เกิดจากแร่ใยหิน17

ฝ่ายคัดค้านการยกเลิกการใช้แร่ใยหินให้ข้อมูล

แย้งว่า แร่ใยหินกลุ่มไครโซไทล์ที่มีการใช้อยู่นั้นไม่เป็น

อันตราย เพราะไม่สามารถต้านทานความเป็นกรดใน

ร่างกายมนุษย์ได้ และร่างกายสามารถก�ำจัดออกได ้

ครึง่หน่ึงของปรมิาณท่ีได้รบัในช่วงเวลาประมาณ 15 วนั 

จงึไม่เกดิการตกค้างในปอดหากหายใจเข้าไป ข้อโต้เถยีง

ส�ำคญัอยูท่ี่ว่า ท่ีผ่านมายงัไม่มีหลกัฐานทางวทิยาศาสตร์

ยืนยันได้ชัดเจนว่า ไครโซไทล์มีผลต่อการเกิดมะเร็งเยื่อ

หุ้มปอด อีกทั้งไครโซไทล์ร้อยละ 90 ที่ผลิตได้นั้นใช ้

ในอุตสาหกรรมปูนซีเมนต์ ซึ่งเมื่อเส้นใยไครโซไทล์ผสม

กับซเีมนต์แล้วจะเกดิการเปลีย่นแปลงโครงสร้างทางเคมี 

ไม่ฟุ ้งกระจาย และหากใช้อย่างเหมาะสมก็จะไม่ก่อ 

ผลกระทบต่อสุขภาพแต่อย่างใด18

งานวิจัยของศูนย์ไครโซไทล์19 ที่ศึกษาโดย 

หวัง อิง เหวย หัวหน้าภาคสาขาเศรษฐศาสตร์ธุรกิจ  

คณะบริหารธุรกิจ มหาวิทยาลัยอัสสัมชัญ เรื่อง  

‘ผลกระทบทางสังคมและเศรษฐกิจ หากยกเลิกการใช้

สารไครโซไทล์’ ให้ข้อมูลว่า ตั้งแต่ปี 2528 - 2553 

ประเทศไทยมีการน�ำเข้าไครโซไทล์กว่า 3.2 ล้านตัน  

โดยร้อยละ 90 ใช้ในอุตสาหกรรมกระเบื้องมุงหลังคา 

การยกเลิกการใช้ไครโซไทล์และบังคับให้รื้อหลังคาออก

จะก่อให้เกดิค่าใช้จ่ายประมาณ 450,970 ล้านบาท หาก 

รวมการรือ้หลังคาในฟาร์มหม ูโรงเรยีน และโรงพยาบาล 

ตัวเลขจะเพิ่มเป็น 464,000 ล้านบาท ทั้งยังยกกรณีของ

สหรัฐฯ ท่ีเคยห้ามใช้แร่ใยหิน แต่ต่อมายกเลิกการห้าม

เนื่องจากยังไม่มีผลการศึกษาชัดเจนว่าเป็นต้นเหตุของ

โรคมะเร็งปอด ดงันัน้ รฐัจึงควรตัง้คณะท�ำงานเพือ่ศึกษา

ผลกระทบอย่างรัดกุมเสียก่อน20

นอกจากนี้ สมาคมผู้เลี้ยงสุกรแห่งชาติ มูลนิธิ

เพื่อคุณธรรม เครือข่ายชุมชนเขตกรุงเทพมหานครและ

ปริมณฑล และเครือข่ายแรงงานผู้ได้รับผลกระทบจาก 

การยกเลิกการใช้แร่ไครโซไทล์ ได้รวมกลุ่มคัดค้านการ

ยกเลกิด้วยเหตผุลว่า ไครโซไทล์ไม่มผีลกระทบต่อสขุภาพ

แต่อย่างใด รวมทั้งความเห็นของ นพ.สมชัย บวรกิตติ 

แพทย์ด้านระบบทางเดินหายใจ โรงพยาบาลศิริราช  

ที่ระบุว่า ตลอดระยะเวลา 30 ปี ที่มีการน�ำเข้าแร่ใยหิน

มาใช้ในอตุสาหกรรมในประเทศไทยนัน้ แม้จะมรีายงาน

ผูป่้วยโรคมะเรง็เยือ่หุม้ปอดเมโสเธลโิอมา จ�ำนวน 36 ราย 

www.yutcareyou.com
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ในช่วงปี 2511 - 2542 แต่ไม่มีหลักฐานทางวิทยาศาสตร์

ยืนยันว่าเกิดจากการสัมผัสแร่ใยหินแม้แต่รายเดียว21

เส้นทางสู่สังคมไทยไร้แร่ใยหินยังคงเป็นแค่
พิมพ์เขียว

แม้ผลกระทบต่อสขุภาพของการใช้แร่ใยหนิจะยัง

เป็นประเดน็ถกเถยีงทีเ่หน็ไม่ตรงกนัจากทัง้ฝ่ายให้ยกเลกิ 

การใช้แร่ใยหนิและฝ่ายคดัค้าน และอนัทีจ่รงิการยกเลิก

การใช้แร่ใยหินก็เป็นธงที่ถูกตั้งเอาไว้แล้ว ด้วยมติ ครม. 

12 เมษายน 2554 ท่ีเห็นชอบกบัมาตรการท�าให้สงัคมไทย

ไร้แร่ใยหนิ และให้หน่วยงานทีเ่กีย่วข้องรบัไปด�าเนนิการ 

โดยระบุชัดเจนในข้อ 2 เห็นชอบแนวทางการบริหาร 

จัดการความเป็นอันตรายของแร่ใยหินไครโซไทล์ ห้าม

น�าเข้าแร่ใยหินไครโซไทล์ และผลิตภณัฑ์ท่ีมส่ีวนประกอบ

ของแร่ใยหนิไครโซไทล์เฉพาะกรณ ีและห้ามผลิตผลิตภณัฑ์

ที่มีส่วนประกอบของแร่ใยหินไครโซไทล์ ที่ใช้วัตถุดิบอื่น

หรือใช้ผลิตภัณฑ์อื่นทดแทนได้ 

แต่กระทรวงอุตสาหกรรมกลับเลือกท�าตาม 

มติ ครม. ข้อ 3 คอื จดัท�าแผนยกเลกิการน�าเข้า ผลติ 

และจ�าหน่ายแร่ใยหินและผลิตภัณฑ์ท่ีมีแร่ใยหินเป็น 

ส่วนประกอบทกุชนิด ด้วยการให้ จกัรกฤษณ์ ศวิะเดชาเทพ 

อาจารย์ประจ�าสาขาวิทยาศาสตร์สุขภาพ มหาวิทยาลัย

สุโขทัยธรรมาธิราช ด�าเนินโครงการศึกษาร่างแผนการ

ยกเลิกการน�าเข้า การผลิต ผลิตภัณฑ์ที่มีแร่ใยหินเป็น

ส่วนประกอบ ก่อนจะยดืเวลาเพือ่ลดและยกเลกิการผลติ

และใช้แร่ใยหินอย่างถาวรออกไปอีก 3 - 5 ปี ตาม 

กลุ่มผลิตภัณฑ์22 เพื่อให้ผู้ประกอบการเตรียมตัวและ 

หน่วยงานรัฐได้ออกข้อบังคับในการยกเลิก ดังนี้

1.	 กลุ่มผลิตภัณฑ์กระเบื้องยางปูพื้น ให้เวลา

ศึกษาและวิจัย 1 - 2 ปี และยกเลิกทุกโรงงานในปีที่ 3 

2.	 กระเบื้องแผ่นเรียบ ต้องพัฒนาคุณภาพ

ผลิตภัณฑ์ใหม่ใน 1 - 2 ปีแรก และเปลี่ยนเทคโนโลย ี

ในปีที่ 3 สารใช้ทดแทนแล้วคือ เยื่อกระดาษและพีวีเอ

3.	 กระเบือ้งมงุหลงัคา ผูผ้ลติ 2 - 3 ราย ยกเลิก

การใช้แล้ว จึงให้เวลาบริษัทที่เหลือเตรียมการปรับตัว  

5 ปี ใน 1 - 2 ปีท�าวิจัยพัฒนา ในปีท่ี 3 เลิกใช้ และ

ปีที่ 3 - 5 พัฒนาผลิตภัณฑ์ที่ไม่ใช้แร่ใยหินในกระเบื้อง

ลอนเลก็ และเมือ่ครบ 5 ปี ทกุโรงงานต้องยกเลกิการใช้ 

แร่ใยหิน

4.	 ท ่อน�้ าแรงดันสูงหรือท ่อซี เมนต ์ใยหิน	

ก�าหนดการเลิกเป็นขั้นบันได 1 - 2 ปี ลดใช้ร้อยละ 25 

ปีที่ 3 ลดร้อยละ 50 ปีที่ 4 ลดร้อยละ 75 และปีที่ 5 

ยกเลิกทั้งหมด 

5.	 กลุ่มผลิตภัณฑ์ผ้าเบรกและคลัทช์	ก�าหนด

กรอบเวลาปรับตัว 5 ปี ปีที่ 1 - 2 วิจัยและพัฒนาลด

การใช้ หาสารทดแทน ภายใน 2 ปี เลกิใชผ้้าเบรกและ

คลทัช์ในรถจกัรยานยนต์ รถยนต์นัง่ส่วนบคุคล ปีที ่3 - 5 

ให้วิจัยพัฒนากลุ่มรถบรรทุกและรถโดยสารขนาดใหญ ่

และเลิกใช้ทั้งหมดสิ้นปีที่ 5

ท่าทีเช่นนี้ของกระทรวงอุตสาหกรรมที่จัดท�า 

แผนชะลอเวลายกเลกิแทนการจดัท�าแผนยกเลกิการผลิต

และใช้แร่ใยหินตามมติ ครม. สร้างความผิดหวังให้กับ

ฝ่ายสนับสนุนให้ยกเลิกการใช้แร่ใยหินในทันทีอย่างยิ่ง 

จนมีการเคล่ือนไหวจากหลายฝ่าย โดยมีหน่วยงาน 

และองค์กรด้านสุขภาพเป็นตัวน�า ร่วมกับเครือข่ายภาค

ประชาชนและนกัวิชาการ เร่งรวบรวมและเผยแพร่ข้อมลู

ถึงพิษภัยของการใช้แร่ใยหินที่ส่งผลกระทบร้ายแรงต่อ

สขุภาพ แม้ในภาคการเมอืงจะมคี�าตอบเพยีงว่า “เพราะ

การเมอืงยงัไม่นิง่ จงึไม่สามารถเร่งกระทรวงอตุสาหกรรม

ให้ออกระเบียบยกเลิกใช้แร่ใยหินภายในปีนี้ได้ นาย 

สุรนันทน์ เวชชาชีวะ เลขาธิการนายกรัฐมนตรี ได้ให้ 

กระทรวงอตุสาหกรรมพจิารณาเรือ่งดงักล่าวอกีครัง้ และ

ได้ประสานงานกับหน่วยงานต่างๆ ในการวางแผนหยุด

การใช้แร่ใยหนิ และรายงานนายกฯ แล้วว่า สมควรยกเลกิ

น�าเข้าแร่ใยหินภายในปีนีใ้ห้เร็วท่ีสดุ เนือ่งจากมีอันตราย

ต่อสุขภาพ และหลายบริษัทได้ยกเลิกการใช้แร่ใยหิน 

ในการผลิตแล้ว”23

ถึงที่สุดแล้ว แม้การใช้แร่ใยหินและผลกระทบ

ทางสุขภาพจะยังเป็นประเด็นถกเถียงและมีการน�าเสนอ 

ข้อมูลโต้แย้งกันท้ังจากฝ่ายสนับสนุนและคัดค้าน แต่

สงัคมไทยก็ได้เลอืกและเริม่ก้าวเดนิไปบนเส้นทางสูส่งัคม

ไทยไร้แร่ใยหินแล้ว 
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