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เรีียนท่่านประธานคณะกรรมการวิิสามััญพิิจารณาศึึกษากฎหมาย 
และมาตรการควบคุุมกำกัับบุุหรี่่�ไฟฟ้้าในประเทศไทย

ศาสตราจารย์์เกีียรติิคุุณ ดร. นายแพทย์์สมชััย บวรกิิตติิ FRCP, FRACP, Hon.FACP 

ราชบััณฑิิต สำนัักวิิทยาศาสตร์์ ราชบััณฑิิตยสภาแห่่งประเทศไทย

	 ในช่่วงนี้้�ผมได้้รัับรู้้�ข่่าวคราวเรื่่�องบุุหรี่่�ไฟฟ้้า (บุุหรี่่�อีีเลคทรอนิิค) ค่่อนข้้างบ่่อย ได้้ติิดตาม

ข้้อคิิดเห็็นจากหลายฝ่่ายทั้้�งจากการประชุุมและบทความในประเทศและต่่างประเทศ ผมได้้เขีียน

บทความจำนวนหนึ่่�งแจ้ง้ผลดีผีลร้า้ยเปรียีบเทียีบระหว่า่งบุหุรี่่�ยาสููบเผาไหม้ก้ับับุหุรี่่�ไฟฟ้า้ที่่�อุ่่�นไม่่

ต้้องเผา ลงพิิมพ์์ในวารสารวิิชาการในประเทศและต่่างประเทศหลายครั้้�ง ให้้ข้้อมููลบุุหรี่่�ไฟฟ้้าไร้้

ควันั เปรียีบเทียีบกับับุหุรี่่�มาตรฐาน ผมสนใจผลร้า้ยจากการสููบบุหุรี่่�เป็น็พิเิศษ เพราะในช่ว่งที่่�เป็น็

อายุุรแพทย์์ระบบการหายใจของคณะแพทยศาสตร์์ศิิริิราชพยาบาล มหาวิิทยาลััยมหิิดล (พ.ศ. 

๒๕๔๙๙-๒๕๓๓) ต้้องผจญกัับผู้้�ป่่วยที่่�เป็็นโรคร้้ายจากควัันบุุหรี่่�ใบยาสููบ โดยเฉพาะโรคปอดอุุด

กั้้�นเรื้้�อรััง (ซีีโอพีีดีี) และมะเร็็งปอด ผมเป็็นแพทย์์ไทยรุ่่�นแรกๆที่่�พยายามช่่วยลดเลิิกการสููบบุุหรี่่�

ของประชาชนในประเทศไทย ผมเคยเปิิดคลิินิิคคนสููบบุุหรี่่� แต่่ไม่่ได้้ผลมากนััก เพราะผู้้�สููบบุุหรี่่�

ส่่วนใหญ่เสพติิดนิิโคทีีนในควันเผาใหม้้ใบยาสููบและชื่่�นชอบอิิริิยาบทการสููบบุุหรี่่� แม้้ว่่าในระยะ

หลังัได้ม้ีกีารรณรงค์ส์ำคัญัคืือการออกกฏหมายห้า้มสููบบุหุรี่่�ในที่่�สาธารณะได้ช้่ว่ยลดการสููบบุหุรี่่�

ไปบ้้าง แต่่จำนวนผู้้�สููบไม่่ได้้ลดลง

	ข อย้้อนกลับมาพููดเร่ื่�องบุุหรี่่�ไฟฟ้้า ทั้้�งๆที่่�รู้้�ดีีว่่าบุุหรี่่�ทุุกชนิิดก่่อผลร้้ายต่อสุุขภาพและ

เศรษฐกิิจ แม้้ว่่าบุุหรี่่�อาจเป็็นประโยชน์์ต่่อบุุคคลบางกลุ่่�ม ทำให้้ระลึึกถึึงอานิิสงส์์ของผู้้�กล้้าที่่�เลิิก

การสููบฝิ่่�นได้้เด็็ดขาดในประเทศไทย 

	 จากประสบการณ์ส์่ว่นตัวั ผมพบว่า่พวกเราหลายท่า่นไม่ท่ราบว่า่บุหุรี่่�ไฟฟ้า้มี ี๒ ชนิดิ คืือ

ชนิิดน้้ำนิิโคทีีนกัับชนิิดฝอยใบยาสููบ ทั้้�งสองชนิิดไม่่ได้้ต้้มหรืือเผา (heat-not-burn) แต่่เพีียงอุ่่�น

ให้้เกิิดไอ (vapor) แพทย์์จะทราบว่่าในควัันใบยาสููบมีีสารพิิษมากกว่่า ๗๐๐๐ ชนิิด แต่่ในไอน้้ำ

จากใบยาสููบ มีีสารเคมีีไม่่กี่่�อย่่าง และไม่่ใช่่สารพิิษ ผมไม่่สนัับสนุุนบุุหรี่่�ไฟฟ้้าน้้ำนิิโคทีีนเพราะ

ไม่่มีีประโยชน์์ แต่่บุุหรี่่�ไฟฟ้้าชนิดใบยาสููบอุ่่�นไม่่เผามีีประโยชน์ช่่วยผู้�เสพติิดบุุหรี่่�ใบยาสููบชนิด

ดั้้�งเดิิมจำนวนหนึ่่�ง เลี่่�ยงการสููดควัันพิิษเข้้าสู่่�ร่่างกาย 

	สุ ุดท้้ายนี้้� ผมขอยืืนยัันว่่า “บุุหรี่่�ทุุกชนิิดเป็็นวััสดุุเสพติิดอัันตรายร้้ายแรง สมควร

ยกเลิิกการผลิิตภายในประเทศ และห้้ามการนำเข้้าในทุุกกรณีี” 
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