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ยาสูบก่อให้เกิดผลเสียทางเศรษฐกิจ 

เป็นเวลากว่าคร่ึงปีแล้วท่ีสังคมไทยถกเถียงกันเก่ียวกับการเดินหน้าพิจารณา ร่าง พ.ร.บ.ควบคุม

ผลิตภณัฑ์ยาสบู ท่ีกระทรวงสาธารณสขุเสนอรัฐบาลปัจจบุนัเพ่ือให้ออกเป็นกฎหมาย 

โดยมีฝ่ายท่ีออกมาคดัค้านร่าง พ.ร.บ.ฯ ใหม่นี ้ด้วยการอ้างว่าจะส่งผลกระทบ สร้างความเดือดร้อน

แก่ชาวไร่ยาสูบ ผู้ ค้าปลีก และบริษัทบุหร่ี เสนอว่ากฎหมายปัจจุบนัท่ีมีอยู่ดีอยู่แล้ว  ไม่ต้องมีการออก

กฎหมายเพิ่มเติม  พร้อมกล่าวหากระทรวงสาธารณสุขว่า อ้างแต่เร่ืองสุขภาพ ไม่ค านึงถึงเร่ือง “ปาก

ท้อง” ของร้านค้าปลีกและชาวไร่ยาสูบ  ขณะท่ีบริษัทบุหร่ีโจมตีว่า ร่าง พ.ร.บ.ฯ ใหม่ ต้องการท าลาย

ธุรกิจยาสบู  

ข้อมูลต่อไปนี ้จะแสดงให้เห็นว่าการสูบบุหร่ีไม่ได้เพียงท าให้คนไทยสูญเสียสุขภาพ และเสียชีวิต

ก่อนเวลาเท่านัน้  แตไ่ด้ส่งผลกระทบต่อผู้สบูบุหร่ี และครอบครัวของคนไทยท่ียากจน 3 ล้านคนในมิติทาง

เศรษฐกิจ หรือ “ปากท้อง” จากการท่ีต้องเจียดเงินท่ีมีน้อยอยู่แล้ว ไปกบัการสบูบหุร่ี สร้างความล าบากแก่

ตวัเองและครอบครัว แม้ขณะยงัไมป่่วยเป็นโรคจากการสบูบหุร่ี 

ข้อเสนอแนะของธนาคารโลกท่ีให้ประเทศตา่ง ๆ ควบคมุยาสูบอย่างจริงจงั  ตัง้แต ่พ.ศ.2534  เป็น

เหตุผลทางเศรษฐกิจ  และในปี พ.ศ.2542  ธนาคารโลกได้สนับสนุนให้มีการเผยแพร่หนังสือ 

Development in Practice : Curbing the Epidemic : Government and the Economic of Tobacco 

Control ซึ่งได้รับการแปลเป็นภาษาไทยว่า  “พัฒนาการทางปฏิบัติ  หยุดการแพร่ภัยบุหร่ี  สิ่งที่ รัฐ

ต้องท า และผลเสียทางเศรษฐกิจของการควบคุมยาสูบ”  โดยหนงัสือดงักล่าววิเคราะห์ให้เห็นว่าการ

ควบคมุยาสบู  สง่ผลดีตอ่เศรษฐกิจทัง้ในระดบัประเทศและระดบัครอบครัว  

และท่ีประชุมระดบัผู้น าสหประชาชาติเม่ือ พ.ศ.2554  เสนอให้ประเทศต่าง ๆ เร่งรัดการควบคุม

ยาสบูตามข้อก าหนดของอนสุญัญาควบคมุยาสบู  ด้วยเหตผุลเพ่ือควบคมุโรคไมต่ิดตอ่เรือ้รัง ซึ่งเป็นสาเหตุ

หลกัท่ีท าให้คนเจ็บป่วยและเสียชีวิตก่อนเวลา  สง่ผลลบตอ่การพฒันาประเทศ 
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บุหร่ีท าร้ายคนจนอย่างไร 

คนท่ีมีการศึกษาน้อยสูบบุหร่ีมาก (พ.ศ.2557)  

 อตัราการสบูบหุร่ีในชายไทย ท่ีจบการศกึษาชัน้ประถมศกึษา   = 47.9% 

ขณะท่ีผู้ ท่ีจบการศกึษาระดบัอดุมศกึษา    = 22.9% 

 ประชากร 6.77 ล้านคนท่ีสบูบหุร่ี จบการศกึษาระดบัประถมศกึษาหรือต ่ากว่า คิดเป็น 60% 

ของผู้สบูบหุร่ีไทยทัง้หมด 

 สถิตใินตา่งประเทศพบวา่ผู้ ท่ีระดบัการศกึษาน้อยเสียชีวิตจากการสบูบหุร่ีมากกว่าผู้ ท่ีระดบั

การศกึษาสงูกวา่ ตวัอยา่งในประเทศโปแลนด์ 

ร้อยละ 19 ของผู้ ท่ีจบการศกึษาระดบัประถมศกึษา 

ร้อยละ 9 ของผู้ ท่ีจบการศกึษาระดบัมธัยมศกึษา 

ร้อยละ 5 ของผู้ ท่ีจบการศกึษาระดบัอดุมศกึษา 

เสียชีวิตจากการสบูบหุร่ี 

ยิ่งจนยิ่งเสียเงนิไปกับการสูบบุหร่ีมาก  

 ผู้สบูบหุร่ีในกลุม่ประชากรท่ีจนท่ีสดุ สบูบหุร่ีซิกาแรท เฉล่ีย 1,198 มวนตอ่คนตอ่ปี ขณะท่ีผู้

สบูบหุร่ีท่ีรวยท่ีสดุสบู  493 มวนตอ่คนตอ่ปี (พ.ศ. 2552) 

 ผู้สบูบหุร่ีท่ีอยูใ่นกลุม่ประชากรฐานะยากจนท่ีสดุ (รายได้เฉล่ีย 2,189  บาทตอ่เดือน) (พ.ศ.

2554) 

คา่ซือ้บหุร่ีซองท่ีผลิตจากโรงงานตอ่เดือน = 548 บาท/คน 

นัน่คือแตล่ะคนใช้เงินร้อยละ 25 ท่ีหาได้ไปกบัการซือ้บหุร่ี เหลือเงินส าหรับใช้จา่ยใน

สิ่งจ าเป็นอ่ืน ๆ เพียง 1,452 บาทตอ่เดือน  

ผู้สบูบหุร่ีท่ีอยูใ่นกลุม่นี ้มีจ านวนถึง  2.7 ล้านคน  ซึง่ประมาณคร่ึงหนึง่สบูบหุร่ีท่ีผลิตจาก

โรงงาน อีกคร่ึงหนึง่สบูบหุร่ียาเส้นและบางสว่นสบูทัง้สองอยา่ง 

 

บนัทกึของประธานบริษัทบหุร่ี บีเอที นายแจน ด ูเพรสริส  เม่ือ พ.ศ.2551 วา่ 
“เราอยูใ่นธุรกิจท่ีเรารู้วา่  ผู้คนจะตดัคา่ใช้จา่ยสว่นอ่ืนๆ  ก่อนท่ีจะหนัไปสบูบหุร่ีท่ีราคาถกูกว่า หรือ
ลดจ านวนบหุร่ีท่ีเขาสบูในแตล่ะวนัลง”  
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 ผู้สบูบหุร่ีท่ีอยูใ่นกลุม่ประชากรฐานะยากจน (รายได้เฉล่ีย 6,279 บาท/เดือน) (พ.ศ.2554) 

 มีจ านวน    = 2.76 คน 

 คา่ซือ้บหุร่ีตอ่เดือน   = 507 บาท/คน  (เฉพาะผู้ ท่ีสบูบหุร่ีซองท่ีผลิต

จากโรงงาน) 

 ผู้สบูบหุร่ีท่ีมีอาย ุ15-18 ปี (พ.ศ.2554) 

 มีจ านวน    = 407,813 คน 

 คา่ซือ้บหุร่ีตอ่เดือน   = 368.3 บาท 

 รวมคา่ซือ้บหุร่ีตอ่ปี  = 1,800 ล้านบาท 

นัน่คือ เยาวชนท่ีสว่นใหญ่ไมมี่รายได้ของตวัเองหรือมีรายได้น้อย ใช้เงิน 1,800 

ล้านบาท/ปี กบัการซือ้บหุร่ี ซึง่ในตา่งประเทศชีใ้ห้เห็นวา่  เป็นก าไรท่ีผิดกฎหมายจากการ

ขายบุหร่ีแก่เดก็อายุต ่ากว่า 18 ปี 

 

 76% ของผู้สบูบหุร่ีเพศชายไทย ใช้เงินเป็นคา่ซือ้บหุร่ีในจ านวนท่ีมากกวา่คา่ใช้จ่ายท่ีจ าเป็น
อ่ืน ๆ ในครอบครัว อาทิ คา่ซือ้อาหาร เสือ้ผ้า คา่ใช้จา่ยการศกึษาลกู (พ.ศ.2549) 

The Tobacco Atlas 2015 
 

 เน่ืองจากอ านาจการเสพติดรุนแรงของยาสูบ  ท าให้คนสบูบหุร่ีท่ีจนท่ีสดุ ท่ีมีรายได้ 2,189 

บาทตอ่เดือน ต้องใช้เงินถึง 548 บาทไปกบัการซือ้บหุร่ี หรือ 25% หรือหนึง่ในส่ีของรายได้ 

แทนท่ีจะได้ใช้เงินจ านวนนี ้เพ่ือซือ้สิ่งจ าเป็นอ่ืน ๆ ส าหรับครอบครัว 

ลองพิจารณาปัญหาท่ีเกิดขึน้กบัครอบครัวผู้สบูบหุร่ีท่ียากจนท่ีสดุเหลา่นี ้และจะ

สง่ผลกระทบตอ่ปัญหาสงัคมอ่ืน ๆ อีกมากมายเพียงไร 

 ข้อมลูลา่สดุท่ีส ารวจโดยส านกังานสถิติแหง่ชาติ พ.ศ.2557 พบว่าจ านวนประชากรกลุ่มท่ี

จนท่ีสดุ 1,336,073 คนท่ีสบูบหุร่ี มีรายได้เฉล่ียเดือนละ 1,982 บาท ใกล้เคียงกบัจ านวน

ประชากรท่ียากจนท่ีสดุ ท่ีสบูบหุร่ีในปี พ.ศ.2554 และมีจ านวนประชากรกลุม่ท่ียากจน 

1,851,191 คนท่ีมีรายได้ 6,097 บาทตอ่เดือน ท่ีสบูบหุร่ี 
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แตข้่อมลู พ.ศ.2557 ไมไ่ด้ส ารวจคา่ใช้จา่ยเฉพาะท่ีสบูบหุร่ีซองท่ีผลิตจากโรงงาน 

ดงัเชน่ ปี พ.ศ.2554  แตส่ ารวจคา่ใช้จา่ยจากยาสบู  ทัง้ท่ีสบูยาเส้นและยาซองท่ีผลิตจาก

โรงงานรวมกนั  โดยประชากรท่ีจนท่ีสดุ  มีคา่ใช้จา่ยซือ้ยาสบู 196.3  บาทตอ่เดือน  และ

ประชาชนกลุม่ท่ีจนใช้เงินซือ้ยาสบู 204  บาทตอ่เดือน  ซึ่งรวมแล้วเป็นคา่ซือ้บหุร่ีเท่ากบั 

7,674  ล้านบาทตอ่ปี  ส าหรับคนจนและจนท่ีสดุท่ีสบูบหุร่ี 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ผู้สูบบุหร่ีท่ียากจนพยายามท่ีจะเลิกสูบบุหร่ี (พ.ศ.2554) 

 ผู้สบูบหุร่ีท่ีฐานะยากจนท่ีสดุท่ีพยายามท่ีจะเลิกสบูบหุร่ี   

ในชว่ง 2 เดือนก่อนการส ารวจ     = 1.0 ล้านคน 

 ผู้สบูบหุร่ีท่ีฐานะยากจนท่ีพยายามท่ีจะเลิกสบู  

ในชว่ง 12 เดือน ก่อนการส ารวจ     = 863,000 คน 

แสดงวา่คนจนท่ีสบูบหุร่ี ก็พยายามท่ีจะเลิกสบู แตไ่มส่ามารถจะเลิกได้ส าเร็จ 

 

ค่าซือ้บุหร่ีลดโอกาสที่ครอบครัวจะมีเงนิใช้จ่ายในสิ่งที่เป็นประโยชน์ 

ครอบครัวท่ียากจนท่ีสดุในฟิลิปปินส์ ใช้เงินไปกบัการซือ้ยาสบูร้อยละ 7.1 ของรายได้แตล่ะ

เดือน ซึง่มากกว่าเงินท่ีใช้ไปเพ่ือการศกึษาของลกู คา่ซือ้เสือ้ผ้า และคา่ใช้จา่ยดแูลสขุภาพ ท่ีรวมกนั

แล้ว เทา่กบั ร้อยละ 4.6 ของรายได้ โดยร้อยละ 64.3 เป็นคา่ใช้จา่ยอาหาร   ยาสบูเป็นคา่ใช้จา่ย

ล าดบัท่ีสอง และท่ีเหลือเป็นคา่ใช้จา่ยอ่ืน ๆ ทัง้หมดรวมกนัอีกร้อยละ 24 (องค์การอนามยัโลกปี 

2003) 

การใช้ยาสบูในครอบครัวท่ียากจน ท าให้ยากจนมากยิ่งขึน้ จากการท่ีต้องใช้เงินท่ีมีน้อยอยูแ่ล้ว

ไปกบัการซือ้ยาสบู และเม่ือเกิดการเจ็บป่วยขึน้ ครอบครัวก็จะยิ่งขาดรายได้ และมีคา่ใช้จา่ยในการ

รักษาสขุภาพ และหากเสียชีวิตก่อนเวลาก็จะยิ่งขาดผู้หาเลีย้งครอบครัว 
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การควบคุมยาสูบท าให้ผู้สูบบุหร่ีท่ียากจนเลิกสูบได้แล้ว 1.8 ล้านคน 

 จ านวนผู้ ท่ีเลิกสบูบหุร่ีได้ 4,537,800 คน (พ.ศ.2554) 

 เป็นประชากรกลุม่ท่ียากจนท่ีสดุ    = 893,300 คน 

 เป็นประชากรกลุม่ท่ียากจน    = 922,600 คน 

 รวมจ านวนคนท่ียากจน + ยากจนท่ีสดุท่ีเลิกบหุร่ีได้ =1,815,900 คน 

ซึง่คา่บหุร่ีท่ีคนยากจนเกือบสองล้านคน คิดตามตวัเงินในปี พ.ศ.2554 จะประมาณเทา่กบั 

11,603 ล้านบาท/ปี ท่ีคนยากจนเหลา่นีจ้ะน าเงินไปใช้จ่ายในสิ่งท่ีเป็นประโยชน์ตอ่ครอบครัว 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

การสูบบุหร่ีสร้างความเหล่ือมล า้ระหว่างสุขภาพ 

 ข้อมลูจากการส ารวจสขุภาพโลก 

 ในประเทศท่ีรายได้น้อย 

 ประชากรกลุม่ท่ีจนท่ีสดุ ร้อยละ 26 เสียชีวิตจากการสบูบหุร่ี 
 ประชากรกลุม่ท่ีรวยท่ีสดุ ร้อยละ 12  เสียชีวิตจากการสบูบหุร่ี 

 

ในประเทศไทย ยงัไมมี่ข้อมลูสว่นนี ้ แตจ่ากสถิติท่ีกลุม่ประชากรท่ีจนท่ีสดุสบูบหุร่ีมากกวา่

กลุม่ท่ีรวยท่ีสดุ 2.4 เทา่ สดัส่วนการเสียชีวิตก็นา่จะใกล้เคียงกนั 

 

 

คนยากจนและยากจนที่สุด ได้รับผลกระทบจากการใช้ยาสูบมากท่ีสุด 

 อตัราการสบูบหุร่ีสงูกวา่ประชากรกลุม่รายได้อ่ืน 

 ใช้เงินไปกบัการซือ้บหุร่ีในสดัสว่นท่ีสงูมากของรายได้ 

 ครอบครัวสญูเสียโอกาสท่ีเงินจะถกูใช้กบัสิ่งจ าเป็นอ่ืนในการด ารงชีพ 

 เข้าถึงการรักษาเพ่ือให้เลิกสบูบหุร่ีได้น้อย 

 ครอบครัวได้รับความเดือดร้อนมากเม่ือเจ็บป่วยจากการสบูบหุร่ี 

 ครอบครัวล าบากมากเม่ือผู้น าครอบครัวเสียชีวิตก่อนเวลา จากการสบูบหุร่ี 

การส ารวจในปี พ.ศ. 2557 พบวา่มีผู้สบูบหุร่ีไทย 3,187,264 คนท่ีจดัอยูใ่นกลุม่นี  ้
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โรคท่ีเกิดจากการสูบบุหร่ี ล้วนเป็นโรคร้ายแรง เรือ้รังและมีค่าใช้จ่ายในการ
รักษาพยาบาลสูงมาก (พ.ศ.2552) 

มะเร็งปอด    = 11,740 คน 

มะเร็งอ่ืน ๆ    =   7,244 คน 

ถงุลมปอดพอง   = 11,896 คน 

โรคปอดเรือ้รังอ่ืน ๆ   =   3,040 คน 

โรคหวัใจและหลอดเลือดสมอง  = 11,666 คน 

โรคอ่ืน ๆ    =   5,124 คน 

50,710 คน 

 

โดยแต่ละคนจะป่วยจนสูญเสียคุณภาพชีวิต (ป่วยจนถึงยังไม่ตายก็เหมือนตาย) คนละ 2 ปี และ

อายสุัน้ลงโดยเฉล่ีย 12 ปี และร้อยละ 30 หรือ 15,213 คน เสียชีวิตก่อนอาย ุ60 ปี 

การเจ็บป่วยด้วยโรคร้ายแรงเหลา่นี ้ย่ิงเพิ่มภาระแก่ผู้สบูบหุร่ีท่ียากจน (แม้จะไม่ต้องเสียคา่ใช้จ่ายใน

การรักษา) แตก็่ต้องมีคา่ใช้จา่ยอ่ืน ๆ และสญูเสียรายได้จากการท่ีเจ็บป่วยท างานไม่ได้  และครอบครัวขาด

รายได้เม่ือเสียชีวิต หากผู้สบูบหุร่ีเป็นผู้ ท่ีหาเลีย้งครอบครัว 

ไม่เพียงผลกระทบท่ีครอบครัวจะได้รับเท่านัน้ ผู้สบูบหุร่ีท่ีเจ็บป่วยด้วยโรคร้ายแรงเหล่านี ้  จะเข้า  ๆ

ออก ๆ จากหอผู้ ป่วยหนักของโรงพยาบาลต่าง ๆ ทั่วประเทศก่อนท่ีจะเสียชีวิต  เป็นการเพิ่มภาระการ

บริการแก่โรงพยาบาลท่ีมีผู้ ป่วยล้นอยูแ่ล้ว  และเพิ่มภาระงบประมาณรักษาโรค  ท่ีได้รับการจดัสรรอย่างไม่

เพียงพออยู่แล้ว  โดยเฉพาะเม่ือพิจารณาว่าโรคท่ีเกิดจากการสบูบหุร่ีเหล่านีเ้ป็นโรคท่ีป้องกนัได้  หากไม่

สบูบหุร่ี 
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นโยบายธนาคารโลกเกี่ยวกับยาสูบ (พ.ศ.2534) 

 มีนโยบายไมส่นบัสนนุการใช้ยาสบู 

 ไมใ่ห้กู้ ยืมโดยตรง ไมส่นบัสนนุการลงทนุ การผลิตและการค้ายาสบู                                                      

ยกเว้นเพ่ือสนบัสนนุการเปล่ียนไปท าอาชีพอ่ืน ในประเทศท่ีเศรษฐกิจพึง่พายาสบูบางประเทศ 

- ระหวา่ง พ.ศ.2534-2542 ธนาคารโลกได้ชว่ยเหลือ 14 ประเทศ ในการสร้างเสริมสขุภาพและ

ให้ข้อมลูเก่ียวกบัยาสบูและเศรษฐกิจ  เป็นเงินมากกว่า 100 ล้านดอลลาร์ โดยการสนบัสนนุ

ให้ขึน้ภาษีและควบคมุยาสบู 

 ไมใ่ห้กู้ ยืมทางอ้อม เพื่อใช้ในกิจการเก่ียวกบัการผลิตยาสบู 

 ไมใ่ห้ใช้เงินท่ีกู้ ยืมในการซือ้เคร่ืองจกัรผลิตยาสบู  

 การลงทนุสนบัสนนุการควบคมุยาสบูมีความคุ้มคา่ทางเศรษฐกิจ โดยทกุ 20 ถึง 80 ดอลลาร์ (640 

ถึง 2,520  บาท) ท่ีใช้ (แล้วแตส่ภาพทางเศรษฐกิจของแตล่ะประเทศ) จะลดความสญูเสียจากการ

ป่วยและเสียชีวิตก่อนเวลาจากยาสบูได้ 1 ปีสขุภาวะ (DALY)  กลา่วอีกนยัหนึง่คือรัฐลงทนุ

สนบัสนนุการควบคมุยาสบูในจ านวน 640 ถึง 2,520 บาท  จะท าให้ผู้ ท่ีไมส่บูบหุร่ีหรือเลิกสบูบหุร่ี

มีสขุภาพดีเพิ่มขึน้หนึง่ปี 

 

บทวิเคราะห์ของนักวิชาการธนาคารโลก 

 กิจการยาสบูก่อให้เกิดความสญูเสียทางเศรษฐกิจทัง้ระดบัมหภาค (ระดบัประเทศ) และระดบั

ครอบครัว 

 ระดบัมหภาค 

- ลดผลิตภาพแรงงาน จากการเจ็บป่วยและเสียชีวิตก่อนเวลา (ผู้ เสียชีวิตจากการสบู

บหุร่ีร้อยละ 30 เสียชีวิตก่อนอาย ุ60 ปี และโดยเฉล่ียป่วยจนท างานไมไ่ด้เป็นเวลา 2 

ปี และอายสุัน้ลงคนละ 12 ปี) 

- ลดการเตบิโตทางเศรษฐกิจ  จากการท่ีผู้สบูบหุร่ี  ซึง่สว่นใหญ่เป็นประชากรท่ีใช้

แรงงาน เจ็บป่วยและเสียชีวิตก่อนเวลา 

- ท าให้เกิดการใช้ทรัพยากรท่ีขาดประสิทธิภาพ 

- ระบบบริการสขุภาพต้องมารับภาระโรคท่ีป้องกนัได้  แทนท่ีจะไปรักษาโรคอ่ืน 
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- เสียพืน้ท่ีไปกบัการเพาะปลกูยาสบู  แทนท่ีจะใช้ปลกูพืชท่ีเป็นอาหาร 

- สิ่งแวดล้อมเส่ือมโทรมจากการท าไร่ยาสบู ท่ีต้องใช้ยาฆา่แมลง  ยาฆา่วชัพืชจ านวน

มาก 

 สดัสว่นของคา่ใช้จ่ายในการรักษาโรคท่ีเกิดจากการสบูบหุร่ีตอ่ GDP 
ออสเตรเลีย  =  1.0% ฝร่ังเศส  = 1.2% ญ่ีปุ่ น  =  1.5% 
อเมริกา  =  1.9% จีน  =  1.5  % 

The Tobacco Atlas 2009 
 

 ในสว่นของประเทศไทย  มลูคา่ความสญูเสียทางเศรษฐกิจจากการป่วยและเสียชีวิตก่อนเวลาจาก

ยาสบู เท่ากบั 52,000  ล้านบาท  คิดเป็น 0.5% ของ GDP ปี พ.ศ.2552 (ศนูย์วิจยัและจดัการความรู้เพ่ือ

การควบคมุยาสบู) 

สหประชาชาต ิ: ท่ีประชุมซัมมิทผู้น าประเทศ : ข้อเสนอเชิงนโยบาย 

 ในปี พ.ศ.2554 สหประชาชาติได้จดัการประชมุสมชัชาผู้น าประเทศ  เพ่ือร่วมหาแนวทางลดความ

สญูเสีย  จากการท่ีประชากรป่วยและเสียชีวิตก่อนเวลาด้วยโรคไม่ติดตอ่เรือ้รังส่ีกลุ่มโรค  อนัได้แก่ 

โรคมะเร็ง โรคหวัใจและหลอดเลือดสมอง โรคถุงลมปอดพอง และโรคเบาหวาน  ส่งผลเสียต่อ

การพัฒนาประเทศ  ซึ่งมีข้อสรุป  ว่าการลดการใช้ยาสูบเป็นส่ิงท่ีส าคัญท่ีสุดท่ีทุกประเทศ

ต้องด าเนินการ เน่ืองจากยาสบูเป็นปัจจยัเส่ียงร่วมของทัง้ส่ีกลุม่โรค โดยปัจจยัเส่ียงอ่ืนได้แก่ การ

ด่ืมสรุา การขาดการออกก าลงักาย  และการกินอาหารท่ีไมเ่หมาะสม 

ทัง้นี ้ กรณียาสบูได้มีการก าหนดเป้าหมายว่า  แตล่ะประเทศต้องลดอตัราการสบูบหุร่ีลงให้ได้ร้อย

ละ 30 ภายในปี พ.ศ.2568 

ประเทศไทยได้รับประโยชน์อย่างไร จากการควบคุมยาสูบท่ีผ่านมา 

 ในปี พ.ศ.2534 อตัราการสบูบหุร่ีของทัง้สองเพศรวมกนั = 32% และมีผู้สบูบหุร่ี = 12.3 ล้านคน 

ประชากรอาย ุ15 ปีขึน้ไป = 38.3 ล้านคน 

 ในปี พ.ศ.2557 อตัราการสบูบหุร่ีของทัง้สองเพศรวมกนั = 20.7% และมีผู้สบูบหุร่ี = 11.4 ล้านคน 

ประชากรผู้สงูอาย ุ15 ปีขึน้ไป = 55 ล้านคน 
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 หากไม่มีการรณรงค์และด าเนินมาตรการควบคุมยาสูบ และอัตราการสูบบุหร่ีในปัจจุบนัไม่ได้

ลดลงจากอตัราในปี พ.ศ.2534 ท่ี = 32% ประเทศไทยจะมีผู้สูบบหุร่ี = 17.6 ล้านคนในขณะนี ้

ตามจ านวนประชากรท่ีเพิ่มขึน้  (ประชากรอายตุัง้แต ่15 ปีขึน้ไปมี 38.3 ล้านคนในปี พ.ศ.2534 

และ 55 ล้านคนในปี พ.ศ.2557) 

 แตก่ารส ารวจในปี พ.ศ. 2557 มีผู้สบูบหุร่ี = 11.4 ล้านคน 

 ดงันัน้  การรณรงค์ควบคมุยาสูบท่ีผ่านมาระหว่าง พ.ศ.2534-2557 ท าให้ประเทศไทยมีจ านวนผู้

สบูบหุร่ีน้อยกวา่ท่ีควรจะเป็น = 17.6-11.4 = 6.2 ล้านคน 

 การท่ีประเทศไทยมีผู้สบูบหุร่ีน้อยกว่าท่ีควรจะเป็น 6.2 ล้านคน ท าให้ผู้ท่ียากจนหลายล้านคน  

ไม่ต้องสูญเสียรายได้ท่ีมีน้อยอยู่แล้วไปกับการสูบบุหร่ี  และท าให้ลดจ านวนผู้ ท่ีจะเสียชีวิต

จากการสบูบหุร่ีได้ระหวา่ง 2 ถึง 3 ล้านคน (โดยสถิติประมาณ 
 

 
 ถึง 

 

 
 ของผู้ ท่ีสบูบหุร่ีระยะยาวจะ

เสียชีวิตจากการสบูบหุร่ี) 

 งบประมาณท่ีประหยดัได้จากการลดจ านวนผู้ ท่ีจะป่วยและเสียชีวิตจากการสบูบุหร่ี 2 ถึง 3 ล้าน

คนนี ้ประมาณคา่ไมไ่ด้ 

แล้วใครล่ะ เป็นฝ่ายท่ีได้รับผลประโยชน์จากธุรกิจยาสูบ 

 ชาวไร่ยาสูบ  

เป็นผู้ ท่ีได้รับผลประโยชน์น้อยท่ีสุดในห่วงโซ่ธุรกิจยาสูบ โดยชาวไร่ยาสบูเป็นเกษตรกร ท่ีท างานหนกั 

แตไ่ด้คา่ตอบแทนน้อย  จากการท่ีพอ่ค้าใบยาสบูคนกลางและบริษัทบหุร่ีกดราคาใบยาสบู 

ยาสูบหนึ่งตนัท่ีชาวไร่ยาสูบขายออกไปจนกระทัง่ถึงผู้ ซือ้บุหร่ี  มูลค่าราคาบุหร่ีจะเพิ่มขึน้ 47.2  เท่าของ
ราคาท่ีชาวไร่ยาสบูขายจากไร่  (เอกสารอนสุญัญาควบคมุยาสบูฯ) 
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มลูคา่ราคาบหุร่ีซิกาแรตราคาหนึง่ดอลลาร์หรือ 100 เซ็นต์  เข้ากระเป๋าใครในหว่งโซธุ่รกิจยาสบู (ต้นน า้
จนถึงปลายน า้)   

- บริษัทผู้ผลิตบหุร่ี  จะได้ไป  =  58  เซ็นต์ 
- ภาษีสรรพสามิต                 = 23 เซ็นต์ 
- ผู้ ค้าสง่และผู้ ค้าปลีก           = 14 เซ็นต์ 
- ภาษีการค้า                        = 4 เซ็นต์ 
- ชาวไร่ยาสบู                       = 1 เซ็นต์ 

                                            100 เซ็นต์ 
กระทรวงเกษตรสหรัฐอเมริกา (ปี 2003) 

 

 ผู้ค้าปลีกยาสูบ 

แม้จะมีก าไรต่อซองบหุร่ีซิกาแรตท่ีจ าหน่าย 3 ถึง 4 บาท แตเ่น่ืองจากร้านค้าปลีกยาสูบ 5 ถึง 6 แสน

รายทัว่ประเทศ เฉล่ียกันขายบุหร่ีปีละ 2 พนัล้านซอง ท าให้แตล่ะร้านค้าปลีกจ าหน่ายบุหร่ีในจ านวนท่ีไม่

มาก แม้แต่สมาคมการค้ายาสูบไทยท่ีออกมาเป็นแกนน าคดัค้านร่าง พ.ร.บ.ควบคุมบุหร่ีฉบบัใหม่ก็ให้

ตวัเลขว่า ก าไรจากร้านค้าปลีกจากการขายยาสบู = 12.2% ของรายได้ทัง้หมดของร้าน ข้อมลูนีท้ าให้สรุป

ได้ว่า ท่ีว่าร่างกฎหมายฉบบัใหม่จะท าให้ร้านค้าปลีกโชห่วยเดือดร้อนหนกั เป็นเร่ืองท่ีฟังไม่ขึน้   เพราะ

เป็นไปไมไ่ด้ท่ีร่างกฎหมายฉบบัใหมจ่ะท าให้ขายบหุร่ีลดลงมากเกินกว่า 5 ถึง 10% 

 บริษัทผู้ผลิต/ผู้น าเข้าบุหร่ี 

เป็นธุรกิจท่ีมีก าไรสงูสุดในบรรดาธุรกิจท่ีถกูกฎหมายด้วยกนั เน่ืองจากเป็นธุรกิจผกูขาดเพียงไม่ก่ีราย 

กรณีประเทศไทย  มีโรงงานยาสบูท่ีมีสว่นแบง่ตลาดประมาณ 75% มีก าไรปีละ 6,000 ล้านบาท และบริษัท

บหุร่ีฟิลลิป มอร์ริสท่ีมีส่วนแบง่ตลาดประมาณ 22-23% มีก าไร 3,000 ล้านบาทตอ่ปี ซึ่งเครือบริษัทฟิลลิป 

มอร์ริสมีก าไรทัว่โลกจากการขายบหุร่ีปีละ 364,000 ล้านบาท 

ผู้บริโภคได้ประโยชน์อะไรจากการสูบบุหร่ี 

การเสพติดบหุร่ีเกิดขึน้ในขณะท่ีเป็นวยัรุ่น  ยงัขาดวฒุิภาวะในการตดัสินใจ  แต่เม่ือเข้าไปทดลองสูบ

จนเกิดการเสพตดิบหุร่ีแล้ว  แม้ต้องการท่ีจะเลิกสบู แตส่ว่นใหญ่ก็เลิกไม่ได้  ดงัสถิติท่ีพบว่าร้อยละ 70 ของ

ผู้สบูบหุร่ีไทย  จะไมส่ามารถเลิกบหุร่ีไปจนตลอดชีวิต 
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ผู้บริโภคได้ความสุขชัว่ครู่ จากการท่ีนิโคตินในควนับุหร่ีออกฤทธ์ิกระตุ้นสมอง แต่ควนับุหร่ีมีสารพิษ

สารก่อมะเร็งท่ีเป็นอนัตรายตอ่ร่างกายมากมาย บหุร่ีจึงท าให้สขุภาพทรุดโทรมและน าไปสู่การเกิดโรคตา่ง  

ๆ จนสุดท้ายเสียชีวิตก่อนเวลาอันควร  จะเห็นว่าผู้ สูบบุหร่ีกว่าคร่ึงต้องการท่ีจะเลิกสูบและหนึ่งในสาม

พยายามท่ีจะเลิกสบู แตท่ าไมส่ าเร็จเน่ืองจากอ านาจการเสพตดิท่ีรุนแรงของยาสบู  

 “ยาสูบเป็นสินค้าบริโภคท่ีถูกกฎหมายชนิดเดียว  ท่ีฆ่าผู้บริโภคในการใช้สินค้าตามท่ีผู้ผลิต

แนะน า (ให้สูบ)” 

ผู้บริหารระดบัสงูของบริษัทบหุร่ีฟิลลิป  มอร์ริส 2001 รายหนึ่งกล่าวว่า “การสร้างคณุคา่ทางสงัคมเร่ิมจาก
ตวัสินค้าของเรา  แตห่ากยกเว้นผู้สบูบหุร่ี สินค้าของเราไม่มีคุณค่าอะไรทางสังคมเลย” 
The Tobacco Atlas 2015 

รัฐบาลได้ประโยชน์อะไรจากธุรกิจยาสูบ 

กรณีรัฐบาลไทย มีรายได้จากภาษียาสูบปีละประมาณ 6 หม่ืนล้านบาท และก าไรจากโรงงานยาสบูปี

ละ 5-6 พันล้านบาท แต่รายได้จากภาษีและก าไรของโรงงานยาสูบ ไม่เพียงพอต่อความสูญเสียทาง

เศรษฐกิจจากการรักษาโรคผู้ ท่ีป่วยจากการสูบบุหร่ี และการสูญเสียรายได้จากการท่ีผู้ สูบบุหร่ีป่วยและ

เสียชีวิตก่อนเวลา 

ในสหรัฐอเมริกามีข้อมลูวิจยัท่ีพบวา่ ในทกุ ๆ บหุร่ีหนึ่งซองท่ีจ าหน่าย สงัคมอเมริกาจะต้องสญูเสียเงิน

เพ่ือรักษาโรคและการเสียชีวิตก่อนเวลา = 35 ดอลลาร์หรือ 1,120 บาท 

ในประเทศไทย การสูญเสียทางเศรษฐกิจจากการรักษาโรคและเสียชีวิตก่อนเวลา  ตอ่บหุร่ีหนึ่งซองท่ี

จ าหน่าย = 39 บาท (ศจย.) เน่ืองจากครอบครัวผู้ ป่วยและโรงพยาบาลของประเทศไทยยงัไม่มีเงินพอท่ีจะ

รักษาโรคท่ีคา่รักษาแพง ๆ ให้กบัผู้ ป่วยทกุคน อยา่งเชน่ท่ีสหรัฐอเมริกา 

รัฐบาลไทยควรจะมีนโยบายอย่างไรเก่ียวกับยาสูบและสุขภาพ 

 โดยความรับผิดชอบแล้ว รัฐธรรมนญูก าหนดให้รัฐบาลมีหน้าท่ีคุ้มครองสขุภาพและสวสัดิภาพของ

ประชาชน นักวิชาการธนาคารโลกมีความเห็นว่า รัฐบาลประเทศต่างๆ ไม่ควรเป็นเจ้าของ

กิจการยาสูบ ซึ่งปัจจุบนันีมี้เพียงไม่ก่ีประเทศในโลก รวมทัง้รัฐบาลไทย ท่ียงัเป็นเจ้าของโรงงาน

ยาสูบ ซึ่งท าให้รัฐบาลไทยอยู่ในฐานะกระอักกระอ่วน  โดยทางหน่ึงก็เป็นเจ้าของกิจการที่

ท าลายสุขภาพ แต่อีกทางหน่ึงก็ต้องพยายามคุ้มครองสุขภาพของประชาชน 
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รัฐบาลไทยควรจะจัดการโรงงานยาสูบไทยอย่างไร 

มีทางเลือกนโยบายสามทาง คือ 

1. ยุติการเป็นเจ้าของโรงงานยาสูบ แล้วด าเนินการควบคมุยาสบูอย่างจริงจงั ซึ่งเป็นสิ่งท่ีประเทศส่วน

ใหญ่เป็นอยู ่

2. ยังคงเป็นเจ้าของโรงงานยาสูบต่อไป แต่ให้ความส าคญักับการคุ้มครองสุขภาพ  มากกว่าการหา

รายได้จากการขายยาสบูให้มากขึน้  และท าการควบคมุยาสบูอย่างจริงจงั เป็นทางเลือกท่ีสงัคมโลกรับได้ 

และก็สามารถท่ีจะควบคมุให้คนไทยสบูบหุร่ีน้อยลงได้ 

ความจริงก็คือ รัฐบาลยิ่งมีรายได้จากยาสูบมากขึน้เท่าไร  ประเทศชาติก็ยิ่งสญูเสียทางเศรษฐกิจมากขึน้

เทา่นัน้ 

3. ยังคงเป็นเจ้าของโรงงานยาสูบต่อไป แตล่งัเลใจในการท่ีคุ้มครองสขุภาพอย่างจริงจงั เป็นทางเลือกท่ี

นานาประเทศไมค่อ่ยยอมรับ 

ซึ่งเหตกุารณ์ท่ีผ่านมา รัฐบาลไทยด าเนินนโยบายในแนวทางท่ี 3 เป็นส่วนใหญ่ ซึ่งเป็นเหตผุลส าคญัท่ีท า

ให้อัตราการสูบบุหร่ีของประชาชน  ยงัอยู่ในล าดบัท่ีสูงและจ านวนผู้สูบบุหร่ีไม่ลดลง ซึ่งส่งผลเสียทัง้ต่อ

สขุภาพและเศรษฐกิจของประเทศ   

ถ้ารัฐบาลไทยเลิกเป็นเจ้าของโรงงานยาสูบ รัฐบาลก็จะขาดรายได้ไปเยอะไม่ใช่หรือ 

 ถ้ารัฐบาลไทยเลิกเป็นเจ้าของโรงงานยาสูบ รัฐบาลกลบัจะมีรายได้เพิ่มขึน้   หากรัฐบาลขึน้ภาษี

ยาสูบ เพราะปัจจุบนัรายได้หลักจากยาสูบ  ได้จากภาษีท่ีเก็บได้ปีละ 6 หม่ืนล้านบาท โรงงาน

ยาสบูก าไรเพียงปีละ 6 พนัล้านบาท และท่ีผ่านมารัฐบาลลงัเลท่ีจะขึน้ภาษีเพ่ือควบคมุยาสบู  อนั

เป็นผลจากการคดัค้านของบริษัทบหุร่ี  รวมถึงโรงงานยาสบู ถ้าหากรัฐบาลเลิกเป็นเจ้าของโรงงาน

ยาสบู รัฐบาลขึน้ภาษีเพียงครัง้เดียว ก็จะมีรายได้เพิ่มขึน้มากกว่าปีละ 6 พนัล้านบาท ชดเชยก าไร

ท่ีจะไมไ่ด้รับจากโรงงานยาสบู  

ท่ีส าคัญการขึน้ภาษีจะท าให้คนสูบบุหร่ีน้อยลง ท าให้คนเจ็บป่วยน้อยลง รัฐบาลก็จะ

ประหยดัค่าใช้จ่ายในการรักษาผู้ ป่วยจากยาสูบได้เพิ่มขึน้ รวมทัง้ลดจ านวนคนท่ีจะเสียชีวิตก่อน

เวลาจากการสบูบหุร่ี ท าให้ยงัท างานได้ สง่ผลดีตอ่เศรษฐกิจอีกทางหนึง่ 
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ถ้าควบคุมยาสูบเข้มงวดจะไม่ท าให้รัฐบาลมีรายได้จากยาสูบลดลงหรือ 

 การควบคมุยาสบูอยา่งเข้มงวด มีแตจ่ะท าให้รัฐบาลมีรายรับจากภาษียาสบูเพิ่มขึน้ เพราะรายได้ท่ี

เป็นกอบเป็นก าจากยาสบูมาจากภาษีสรรพสามิต ไมใ่ชม่าจากก าไรของโรงงานยาสบู โดยปัจจบุนั

นี ้รัฐบาลไทยมีรายได้จากภาษียาสูบหกหม่ืนล้านบาท และส่วนแบ่งก าไรจากโรงงานยาสูบ 5 

พนัล้านบาทตอ่ปี ซึง่รัฐบาลไทยยังสามารถที่จะเก็บภาษีเพิ่มขึน้ได้อีกปีละกว่าหม่ืนล้านบาท 

ด้วยปริมาณการขายและก าไรท่ีเท่าเดิมของโรงงานยาสูบ หากรัฐบาลมีการปรับโครงสร้างภาษี

สรรพสามิตให้ดีกว่านี ้ขึน้ภาษีบุหร่ียาเส้น ยกเลิกการไม่เก็บภาษียาเส้น  ท่ี (อ้างว่า) เป็นยา

เส้นพนัธุ์พืน้เมือง และยกเคร่ืองการป้องกันและปรามปราบบุหร่ีหนีภาษี 

 ตวัอย่าง ประเทศออสเตรเลีย รัฐบาลเขาขึน้ภาษีทุกปี จนขณะนีบุ้หร่ีท่ีบรรจุซองละย่ีสิบมวน มี

ราคาซองละ ย่ีสิบดอลลาร์ หรือมวนละหนึง่ดอลลาร์ (ประมาณ 30 บาท) 

สังคมได้ประโยชน์อะไรจากกิจการยาสูบ 

กิจการยาสบูส่งผลในทางลบ มากกว่าผลดีท่ีจะมีตอ่สงัคม เน่ืองจากยาสูบ ก่อให้เกิดความสญูเสีย

สขุภาพและเศรษฐกิจ ในจ านวนท่ีมากกวา่ภาษีหรือก าไรท่ีเกิดขึน้จากธุรกิจยาสบู 

นอกจากนีก้ารท าไร่ยาสบู ยงัท าให้สิ่งแวดล้อมเส่ือมโทรม  เพราะต้องใช้ยาฆ่าแมลง ยาฆ่าวชัพืชใน

ปริมาณสูงมาก  ในหลาย ๆ ประเทศยังมีการใช้ฟืนเพ่ือบ่มใบยา  เป็นสาเหตุหนึ่งของการท าลายป่า 

นอกจากนีพื้น้ท่ีปลกูยาสบู ยงัลดพืน้ท่ีท่ีจะปลกูพืชผกัท่ีเป็นอาหาร 

 ในภาพรวม กิจการยาสูบ ส่งผลในทางลบต่อประเทศ  ทัง้ด้านเศรษฐกิจ และสุขภาพ 

ถ้าควบคุมยาสูบอย่างเข้มงวด คนมิตกงานกันแย่หรือ 

จ านวนชาวไร่ยาสูบ ซึ่งเป็นแรงงานหลกัของห่วงโซ่กิจการยาสูบ  เป็นเพียงเกษตรกรส่วนน้อยของ

ผู้ใช้แรงงานทัง้หมด  

กรณีของประเทศไทย  จ านวนชาวไร่ยาสูบประมาณ 49,166 คน คิดเป็นร้อยละ 0.13 ของการจ้าง

งานทัง้หมด และคดิเป็นร้อยละ 0.28 ของการจ้างงานภาคเกษตร (SEATCA 2013) 

ยงัมีความเช่ือท่ีผิด ๆ ว่า ไม่มีพืชอ่ืนท่ีเกษตรกรจะใช้ปลกูทดแทนยาสูบ ซึ่งในหลายประเทศ ชาวไร่

ยาสบูมีการเปล่ียนไปปลกูพืชทดแทนอ่ืน ท่ีมีรายได้ไมน้่อยกวา่ยาสบู  
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บริษัทบหุร่ีบิดเบือนข้อมลูท่ีว่ามาตรการควบคมุยาสบู อย่างเชน่ การออกกฎหมายควบคมุยาสบู  จะ

สง่ผลกระทบอยา่งรุนแรงตอ่การท าไร่ยาสบู โดยในความเป็นจริง มาตรการควบคมุยาสบูตา่ง ๆ อยา่งเก่งก็

เพียงแตท่ าให้การใช้ยาสบูลดลงในอตัราท่ีน้อยมากตอ่ปี 

และความจริงคือ ปัจจยัท่ีกระทบตอ่ชาวไร่ยาสบู มาจากกลไกการตลาดของใบยาสบู ท่ีบริษัทผู้ผลิต

บหุร่ีจะหนัไปซือ้ใบยาจากแหลง่ราคาท่ีถกูกว่าตลอดเวลา 

อตุสาหกรรมยาสบู  มุง่แตผ่ลก าไร พยายามทกุวิถีทางท่ีจะให้ลกูค้า  ซือ้สินค้าของตวัเองมากขึน้  โดยไม่
ค านงึถึงอนัตรายท่ีเกิดแก่ลกูค้า  เขาต้องการเพียงท่ีจะได้สว่นแบง่ตลาดมากขึน้  โดยไมแ่คร์แม้แตน้่อย  ว่า
เขาก าลงัฆา่เด็ก ๆ  

แพทย์หญิงมากาเร็ต ชาน  ผู้อ านวยการองค์การอนามยัโลก  2014 
 

ทุกฝ่ายในสังคมไทยควรจะสนับสนุนการควบคุมยาสูบ 

รัฐบาลควรจะควบคมุยาสบูอยา่งจริงจงั  เพ่ือป้องกนัไมใ่ห้ยาสบูสร้างความยากจนเพิ่มขึน้  ซึง่จะเป็น
อปุสรรคตอ่การพฒันาเศรษฐกิจ 

The Tobacco Atlas 2015 

 

 จากข้อมูลท่ีพบว่า ยาสูบสร้างปัญหาแก่คนไทยหลายล้านคนท่ีมีฐานะยากจนท่ีสบูบหุร่ี และจาก

หลกัฐานท่ีพบว่าการควบคมุการสูบบุหร่ีท่ีผ่านมา ลดจ านวนผู้สบูบหุร่ีลงเพียงเล็กน้อยจาก 12.3 

ล้านคนในปี พ.ศ.2534 เหลือ 11.4 ล้านคนในปี พ.ศ.2557 ชีใ้ห้เห็นว่า ความกงัวลท่ีว่าร่าง พ.ร.บ.

ควบคมุผลิตภณัฑ์ยาสูบ  ท่ีกระทรวงสาธารณสุขเสนอ จะส่งผลกระทบตอ่ชาวไร่ยาสูบ ผู้ ค้าปลีก

ยาสบูอยา่งรุนแรงเป็นเร่ืองท่ีเป็นไปไมไ่ด้ 

 การผ่านร่าง พ.ร.บ. ควบคมุผลิตภณัฑ์ยาสบู เป็นเพียงองค์ประกอบหนึ่งของการควบคมุยาสบู ท่ี

ผลกระทบท่ีจะเกิดขึน้  คือการลดจ านวนผู้สบูบุหร่ีหน้าใหม่ ซึ่งล้วนเป็นเยาวชน  จากการเสพติด

บหุร่ี ท่ีทกุ ๆ ปีจะมีเยาวชนเสพตดิบหุร่ีใหม ่200,000 คน ท่ีจะมี 140,000 คนจะตดิไปตลอดชีวิต 

 เยาวชนท่ีติดบุหร่ีใหม่เหล่านี ้ส่วนใหญ่อยู่ในกลุ่มท่ีได้รับการศึกษาน้อยและในครอบครัวท่ีฐานะ

ยากจน ซึง่จะเข้าสู่วงจรของคนท่ียากจน เสียเงินไปกับการสูบบุหร่ีแทนท่ีเงินจะได้ถูกใช้ไป
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กับสิ่งท่ีมีประโยชน์ต่อครอบครัว และต่อเน่ืองไปจนถึงผลกระทบที่จะเกิดขึน้ เม่ือเกิดการ

เจ็บป่วยและเสียชีวิตก่อนเวลาจากการสูบบุหร่ี 

 ดงันัน้หากการผ่านร่าง พ.ร.บ.ควบคมุผลิตภณัฑ์ยาสบูล่าช้าออกไป หรือร่าง พ.ร.บ. ถกูแก้ไขให้มี

ประสิทธิภาพลดลงสงัคมไทยจะสญูเสียทัง้สขุภาพ เศรษฐกิจ และเกิดปัญหาสงัคมท่ีผู้สบูบหุร่ี

ฐานะยากจนต้องประสบ และสง่ผลกระทบตอ่สงัคมไทยในภาพรวม  โดยฝ่ายท่ีได้ประโยชน์มีเพียง

ฝ่ายเดียวคือธุรกิจยาสบู 

 

ระหว่างยาสูบหรือสุขภาพ 
“แม้จะมีผู้ถกเถียงว่ายาสูบสร้างรายได้ แต่ในอีกด้านหนึ่งยาสูบเป็นอนัตรายอย่างยิ่งต่อสขุภาพ

และชีวิต หากพิจารณามิติด้านเศรษฐกิจ เรามีทางเลือกมากมาย แต่หากพิจารณามิติด้านสุขภาพและ
ชีวิต เรามีทางเลือกอ่ืนหรือ ค าตอบก็คือ ไม่มี ฉะนัน้ประเด็นจึงคอ่นข้างแน่ชดัว่า เราจะเลือกยาสูบตาม
มมุมองทางด้านเศรษฐกิจ ซึ่งมีทางเลือกอ่ืนหลายทาง หรือจะเลือกสิ่งท่ีเราไม่มีทางเลือกอ่ืน  นัน่คือ การ
คุ้มครองสขุภาพและชีวิต” 

 
พระราชด ารัส 

สลุต่าน ฮจัญี ฮสัซานลั โบลเกียห์ มูอิซซดัดิน วดัเดาละห์ 
สมเด็จพระราชาธิบดีบรูไน 
26 เมษายน พ.ศ.2545 

การประชมุยาสูบหรือสขุภาพนานาชาติ ประเทศบรูไน 
 

 


