
 ประเทศไทยได้ริเริ่มการควบคุมยาสูบด้วยมาตรการ
ต่างๆ เมื่อสามสิบปีก่อน และได้มีการตราพระราชบัญญัติ
ที่เกี่ยวข้องสองฉบับคือ พระราชบัญญัติควบคุมผลิตภัณฑ์
ยาสูบ และพระราชบัญญัติคุ้มครองสุขภาพผู้ไม่สูบบุหรี่ 
พ.ศ. 2535 แต่ทีผ่่านมามกีารพฒันาผลติภณัฑ์ยาสูบรูปแบบ
ใหม่ๆ เช่น บุหรี่ไฟฟ้า บารากู่ รวมทั้งมีการพัฒนากลยุทธ์
การตลาดท่ีเป็นช่องโหว่ของกฎหมายเดิม เช่น การโฆษณา 
ณ จุดขาย และการโฆษณาและส่งเสริมการขายผ่าน 
สือ่อเิลก็ทรอนกิส์ ประกอบกบัประเทศไทยได้เข้าร่วมเป็นภาคี 
อนุสัญญาควบคุมยาสูบ องค์การอนามัยโลก ซึ่งมีข้อผูกพัน
ที่จะต้องปรับปรุงกฎหมายควบคุมยาสูบตามที่ก�าหนดใน
อนุสัญญาฯ จึงน�ามาสู่การปรับปรุงกฎหมายควบคุมยาสูบ
ทัง้ 2 ฉบบั ทีป่ระชมุสมาชกิสภานติบิญัญตัแิห่งชาติ ได้เหน็
ชอบร่าง พ.ร.บ. ควบคมุผลติภณัฑ์ยาสบูฉบบัใหม่ เมือ่วนัที่ 
3 มีนาคม 2560 และ พ.ร.บ. ดังกล่าวมีผลบังคับใช้ตั้งแต่

วนัที ่4 กรกฎาคม 2560 บทความนีจ้ะสรปุสาระส�าคญัของ 
พ.ร.บ. ควบคุมผลิตภัณฑ์ยาสูบ พ.ศ. 2560 กระบวนการ
ด�าเนินงานตาม พ.ร.บ. ฉบับนี้ รวมท้ังปฏิกิริยาของผู้ที่ได้
รับผลกระทบจากกฎหมายดังกล่าว

พระราชบัญญัติควบคุมผลิตภัณฑ์ยาสูบ 
พ.ศ. 2560 
 พระราชบัญญัติควบคุมผลิตภัณฑ์ยาสูบ พ.ศ. 2560 
เป็นการน�ากฎหมายควบคมุยาสูบสองฉบบั ทีใ่ช้มาตัง้แต่ พ.ศ. 
2535 มารวมไว้ในกฎหมายฉบับเดียวกัน รวมทั้งปรับปรุง
เนื้อหาเพิ่มเติม เพื่อให้ทันกับสถานการณ์ที่เปลี่ยนแปลงไป 
และได้น�าข้อแนะน�าจากกรมอนสุญัญาควบคมุยาสูบ องค์การ
อนามัยโลก ที่ประเทศไทยเป็นรัฐภาคีร ่วมกับอีก 181 
ประเทศมาบรรจุไว้ เพื่อเพิ่มประสิทธิภาพในการควบคุม
ยาสูบ สรุปสาระส�าคัญของ พ.ร.บ. ฉบับนี้ได้ดังต่อไปนี้

พ.ร.บ. ควบคุมผลิตภัณฑ์ยาสูบ 2560 
อีกหนึ่งความก้าวหน้า
ด้านสุขภาพไทย

5

ยาสูบเป็นสินค้าบริโภคที่มีอำ นาจเสพติดและเป็นอันตรายต่อสุขภาพ โดยครึ่งหนึ่งของผู้ที่ไม่สามารถเลิกใช้ยาสูบ
จะเจ็บป่วยและเสียชีวิตก่อนวัยอันควรจากโรคต่างๆ ที่สืบเนื่องจากการใช้ยาสูบ ปัจจุบันทั่วโลกมีผู้เสียชีวิต 
จากการใช้ยาสูบปีละ 7 ล้านคน ซึ่งรวมถึง 890,000 คนที่ไม่สูบบุหรี่แต่เสียชีวิตจากการได้รับควันบุหรี่ของผู้อื่น  
สำ หรับประเทศไทย มีผู้เสียชีวิตจากการใช้ยาสูบปีละ 5 หมื่นคนและจากการได้รับควันบุหรี่มือสอง 6,500 คน 
ก่อให้เกิดความสูญเสียทางเศรษฐกิจคิดเป็นมูลค่าถึง 74,884 ล้านบาท เมื่อปี 25521

ภาพ : www.freepik.com

10 สถานการณ์เด่นทางสุขภาพ 55



1. ปรับปรุงค�านิยาม ให้ผลิตภัณฑ์ยาสูบครอบคลุม
ยาสูบชนิดใหม่ๆ เช่น บุหร่ีไฟฟ้า บารากู่ การเสพ
ติดยาสูบ เป็นต้น

2. ก�าหนดให้มีคณะกรรมการควบคุมยาสูบจังหวัด  
เพื่อด�าเนินกิจกรรมควบคุมยาสูบในแต่ละจังหวัด 
จากเดิมท่ีมีแต่คณะกรรมการนโยบายควบคุมยาสูบ
ระดับประเทศ โดยมีผู้ทรงคุณวุฒิในแต่ละจังหวัด
ร่วมเป็นกรรมการ เพือ่สนับสนุนและกระตุน้ให้มกีาร
ท�างานควบคุมยาสูบอย่างจริงจัง

3. จ�ากดัการเข้าถงึยาสบูของเดก็ ด้วยการปรับอายท่ีุจะ 
ขายบหุรีใ่ห้ผูซ้ือ้ได้ จาก 18 เป็น 20 ปี และห้ามแบ่งขาย 
บุหรี่เป็นรายมวน

4. ห้ามกระท�าการที่เป็นการส่งเสริมการขาย เร่ขาย 
ขายโดยการแสดงถึงการลดราคา ห้ามขายทางสื่อ
อิเล็กทรอนิกส์ และก�าหนดสถานที่ห้ามขาย เช่น 
สถานศึกษา ศาสนสถาน เป็นต้น

5. ห้ามแสดงซองบุหรีท่ี่จดุขายปลกี เน่ืองจากการแสดง
ซองบุหรี่ที่จุดขาย เป็นการส่งเสริมการขาย เป็นการ
โฆษณา และท�าให้การเลิกบุหรี่เป็นเรื่องยากยิ่งขึ้น

6. ห้ามบริษัทบุหรี่หรือผู้ท่ีเกี่ยวข้องท�ากิจกรรมสร้าง
ภาพ หรือท่ีเรียกว่าท�า ซีเอสอาร์ (เนื่องจากมีเป้า
หมายเพื่อล้างภาพลบของบริษัทบุหรี่ที่ขายสินค้า
เสพติดท่ีท�าลายสุขภาพ ต้องการสร้างสัมพันธภาพ
กบัผูก้�าหนดนโยบาย เพือ่แทรกแซงนโยบายควบคมุ
ยาสบู และการท�าซเีอสอาร์เป็นการโฆษณาทางอ้อม
รูปแบบหนึ่ง)

7. บริษัทบุหรี่ต้องส่งรายงานการตลาด งบดุล เพื่อ
ตรวจสอบการประกอบกจิการว่าเป็นไปอย่างโปร่งใส  
นับเป็นมาตรการหนึ่งในการป้องกันการแทรกแซง
นโยบายควบคุมยาสูบโดยบริษัทบุหรี่

8. การเปิดเผยส่วนประกอบที่ใช้ในการผลิตบุหรี่ต่อ
สาธารณชน ซึ่งกฎหมายเก่าเปิดเผยไม่ได้

9. ก�าหนดให้ใช้ซองบุหรี่แบบเรียบ ห้ามพิมพ์โลโก 
ลวดลาย สีสัน บนซอง ให้พิมพ์ได้เพียงชื่อยี่ห้อบุหร่ี
เป็นตวัอกัษรบนพืน้สขีองซองตามทีก่ฎหมายก�าหนด 
เพื่อลดความเย้ายวนของซองบุหรี่ โดยเฉพาะต่อ
เด็กๆ อีกทั้งซองแบบเรียบยังท�าให้ภาพค�าเตือนเห็น
ชัดเจนขึน้ และท�าให้คนสบูบหุรีอ่ยากเลกิสบูมากขึน้

10. เจ้าของสถานที่มีหน้าที่ต้องดูแลไม่ให้มีการสูบบุหรี่ 
โดยการติดเครื่องหมายห้ามสูบบุหรี่ให้ชัดเจน และ
ขอความร่วมมือไม่ให้มีการสูบบุหรี่ในที่กฎหมาย 
ห้ามสูบ มิฉะนั้นเจ้าของสถานที่จะมีความผิดด้วย

 จะเห็นว่ากฎหมายใหม่น้ีมมีาตรการเพิม่ข้ึนจากเดิมเป็น
จ�านวนมาก ล้วนเป็นการขยายขอบเขตกฎหมายเพือ่ตามให้
ทนักบัพฤติกรรมการตลาดของบรษิทับหุรี ่ทีพ่ยายามหาทาง
ส่งเสริมการขายโดยอาศัยช่องโหว่ของกฎหมาย

การบังคับใช้กฎหมาย
 พระราชบัญญัติควบคุมผลิตภัณฑ์ยาสูบ พ.ศ. 2560 
มีบทบัญญัติที่ครอบคลุม ทั้ งการควบคุมผลิตภัณฑ ์  
การตลาด การป้องกันการแทรกแซงนโยบายการควบคุม
ยาสูบโดยบริษัทบุหรี่ การเพิ่มประสิทธิภาพการคุ้มครอง
สุขภาพผู้ไม่สูบบุหรี่ และก�าหนดกลไก รวมทั้งผู้รับผิดชอบ
ในการบังคับใช้กฎหมาย กฎหมายใหม่ก�าหนดให้มีกลไกที่
จะควบคมุยาสบู รวมถงึการบงัคบัใช้กฎหมายในระดบัพ้ืนที่
ทั่วประเทศ โดยก�าหนดให้มีคณะกรรมการควบคุมยาสูบ

สุขภาพคนไทย 256156
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จังหวัดที่มีผู้ว่าราชการจังหวัดเป็นประธาน มีตัวแทนจาก
หน่วยงานราชการ 16 หน่วยงานเป็นกรรมการ และมีนาย
แพทย์สาธารณสขุจงัหวดัเป็นเลขานุการ และมผีูท้รงคณุวฒุิ
อีก 6 คนเป็นกรรมการ เพือ่ขบัเคลือ่นงานควบคมุยาสบูตาม
แผนยุทธศาสตร์การควบคุมยาสูบท่ีผ่านการเห็นชอบของ
คณะรัฐมนตรี ภารกิจที่ส�าคัญล�าดับแรกคือการสนับสนุน
ติดตามให้มีการบังคับใช้กฎหมายตามที่ก�าหนดในพระราช
บญัญตัคิวบคมุผลติภัณฑ์ยาสบู พ.ศ. 2560 ทีส่�าคญัทีส่ดุต่อ
จากนี ้คอืความร่วมมือของทกุฝ่ายในการสนบัสนนุให้มกีาร
บังคับใช้กฎหมายอย่างจริงจัง จึงจะส่งผลต่อการลดลงของ
คนสูบบุหรี่ตามเจตนารมณ์และจิตวิญญาณของกฎหมาย
 ข้อก�าหนดในกฎหมายส่วนที่จะบังคับใช้โดยส่วนกลาง 
ผ่านส�านักควบคุมการบริโภคยาสูบ ได้แก่ การควบคุมและ
เปิดเผยส่วนประกอบผลิตภัณฑ์ การก�าหนดมาตรการซอง
บหุรีแ่บบเรยีบ การก�าหนดให้บรษิทับุหรีต้่องส่งรายงานการ
ประกอบธุรกิจประจ�าปี เป็นต้น ประเด็นเหล่านี้ต้องมีการ
ออกกฎหมายลูก ซ่ึงมคีวามเส่ียงท่ีอาจถูกแทรกแซงขดัขวาง 
เพือ่ถ่วงเวลาการออกกฎหมายลกูให้ล่าช้าลง ความคบืหน้า
ส่วนนี้จึงขึ้นกับการด�าเนินงานของภาครัฐในการแก้ปัญหา

การสูบบุหร่ีของคนไทย อย่างไรก็ดีถึงท่ีสุดแล้ว ภาระค่าใช้
จ่ายในการรักษาโรคที่เกิดจากการสูบบุหรี่ อาทิ โรคมะเร็ง 
โรคหัวใจ โรคหลอดเลือดสมอง โรคถุงลมโป่งพอง ซึ่งล้วน
เป็นโรคเรื้อรังที่มีค่ารักษาพยาบาลสูงก็จะเป็นปัจจัยกดดัน
ให้รัฐบาลต้องตัดสินใจขับเคลื่อนภารกิจส่วนนี้ ท่ามกลาง
กระแสคัดค้านของบริษัทบุหรี่ที่ต้องการชะลอการออก
กฎหมายลูกตามที่ก�าหนดในพระราชบัญญัติ
 ข้อก�าหนดของผู้บังคับใช้กฎหมายในระดับพื้นที่ เป็น
หน้าที่ของเจ้าหน้าที่ผู้บังคับใช้กฎหมายในระดับพื้นที่ทั่ว
ประเทศที่จะต้องรู้รายละเอียด และกวดขันให้มีการปฏิบัติ
ตามท่ีกฎหมายก�าหนด โดยประเด็นส�าคัญๆ ท่ีเกี่ยวกับ
การขายบุหรี่ ได้แก่ การห้ามขายแก่ผู้ที่มีอายุไม่ถึง 20 ปี 
การห้ามแบ่งซองขายเป็นรายมวน การห้ามโชว์ซองบุหรี่
ท่ีร้านค้าปลีก การโฆษณาและการส่งเสริมการขาย ณ 
ร้านค้าปลีก การขายบุหรี่ลักลอบหนีภาษี และการห้ามท�า 
ซีเอสอาร์ ส�าหรับกฎหมายห้ามสูบบุหรี่ในที่สาธารณะ 
ประเด็นท่ีปรับปรุงเพ่ิมเติมจากกฎหมายเก่าคอื การก�าหนด
ให้เจ้าของสถานท่ีสาธารณะมหีน้าท่ีต้องประชาสมัพนัธ์และ 
ขอความร่วมมือ ไม่ให้มีการสูบบุหรี่ในสถานที่สาธารณะ 
ทีตั่วเองรับผิดชอบ มิฉะนั้นจะมีความผิดด้วย และจะมีการ
ออกระเบยีบท�าโทษเจ้าของสถานทีส่าธารณะและผูส้บูบหุรี่ 
ในที่สาธารณะ ด้วยวิธีการออกใบสั่ง ให้ไปเสียค่าปรับ 
เช่นเดียวกับผู้ที่ฝ่าฝืนกฎจราจรด้วย

แผนยุทธศาสตร์การควบคุมยาสูบแห่งชาติ
 การผ่านกฎหมายควบคุมผลิตภัณฑ์ยาสูบ พ.ศ. 2560 
เป็นก้าวย่างทีส่�าคญัมากในประวตัศิาสตร์การควบคุมยาสบู
ของประเทศไทย แต่ยงัมงีานทีต้่องท�าอกีมากในการทีจ่ะลด
จ�านวนผู้สูบบุหรี่ตามเจตนารมณ์ของกฎหมาย โดยเฉพาะ
เด็กที่จะเป็นนักสูบหน้าใหม่ จะขึ้นกับว่าการบริหารการ
บงัคบัใช้กฎหมายจะเป็นไปอย่างมปีระสทิธิภาพเพยีงไร และ
ฝ่ายบริษัทบุหรี่จะมีวิธีการใหม่ๆ ในการหลีกเลี่ยงกฎหมาย
เพื่อส่งเสริมการขาย หรือท�าให้กฎหมายขาดประสิทธิภาพ
ได้มากน้อยเพียงไร 
 ด ้วยเหตุนี้กระทรวงสาธารณสุขจึงได ้จัดท�าแผน
ยุทธศาสตร์การควบคุมยาสูบเสนอให้ ครม. เห็นชอบ  
เพื่อให้ส่วนราชการและหน่วยงานด�าเนินการ โดยแผน
ฉบับที่สองครอบคลุมระยะเวลา พ.ศ.2559-25632  
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ประกอบด้วย 6 ยุทธศาสตร์ที่ครอบคลุมมาตรการควบคุม
ยาสูบทุกประเด็นส�าหรับรัฐบาลส่วนกลาง ได้แก่ การสร้าง
เสริมความเข้มข้น และพัฒนาขีดความสามารถในการ
ควบคมุยาสบูของประเทศ การป้องกนัมิให้เกดิผู้เสพรายใหม่  
และเฝ้าระวังธุรกิจยาสูบ การช่วยผู้เสพให้เลิกใช้ยาสูบ  
การควบคุมและเปิดเผยส่วนประกอบผลิตภัณฑ์ยาสูบ  
การท�าสิ่งแวดล้อมให้ปลอดบุหรี่ และการใช้มาตรการภาษี
และปราบปรามยาสูบผิดกฎหมาย ในระดับจังหวัดก็ได้มี 
การก�าหนดแผนยุทธศาสตร์การควบคุมยาสูบระดับจังหวัด 
เพื่อให้คณะกรรมการควบคุมผลิตภัณฑ์ยาสูบจังหวัด 
ที่ก�าหนดไว้ในกฎหมายใหม่ น�าไปปฏิบัติเพื่อลดจ�านวน 
ผู้สูบบุหรี่ทั่วประเทศต่อไป

ปฏิกิริยาของบริษัทบุหรี่
นับตั้งแต ่เริ่มมีการแต่งตั้งคณะ 

อนุกรรมการยกร่างปรับปรุงกฎหมาย
ฉบบันี ้เมือ่ 2554 จนถงึเวลาทีก่ฎหมาย
ผ่านสภานิติบัญญัติแห่งชาติ เป็นเวลา
นานถึง 6 ปีเต็ม ตลอดเส้นทางเดิน
ของร่างกฎหมายฉบับนี้ บริษัทบุหรี่
ได ้คัดค้านและเคล่ือนไหวเพ่ือชะลอ
กระบวนการออกกฎหมาย เช่น ขอเข้า 
มามีส่วนร่วมในการปรับปรุงกฎหมาย  
ซึง่เป็นการขดัต่อข้อก�าหนดของอนสัุญญา
ควบคมุยาสบู ทีห้่ามภาคสีมาชิกอนญุาต
ให้บริษทับหุร่ีเข้ามามส่ีวนร่วมในการร่าง
กฎหมาย นอกจากนีบ้ริษทับุหรีข้่ามชาติ
ได้มีส่วนก่อต้ังสมาคมการค้ายาสูบไทย
ในปี 2555 ให้นี้เป็นองค์กรหลักในการ
เคล่ือนไหวคัดค้านร่างกฎหมายควบคุม
ยาสูบ และสนบัสนนุสมาคมชาวไร่ยาสบู
ให้เคลือ่นไหวคดัค้านร่างกฎหมายนีด้้วย3 
การคัดค้านได้ด�าเนินการอย่างเข้มข้น
และต่อเนือ่งในทกุขัน้ตอน ตัง้แต่ต้นทาง
จนถึงการพิจารณาร่างกฏหมายโดย 
สภานิติบัญญัติแห่งชาติ

เป้าหมายในการคัดค้านกฎหมาย
ของบรษิทับหุรีม่หีลายระดบั ระดบัสงูสดุ 
คือ ท�าให้ไม่มีการออกกฎหมายเลย 

เช่น เมื่อกระทรวงสาธารณสุขเริ่มเสนอกฎหมายต่อคณะ
รัฐมนตรี สมาคมการค้ายาสูบก็ออกมาเคล่ือนไหวผ่านสื่อ
ว่าร่างกฎหมายควบคุมผลิตภัณฑ์ยาสูบไม่ใช่เรื่องเร่งด่วน 
รัฐบาลคณะรักษาความสงบเรียบร้อยแห่งชาติไม่ควรเป็น
ผู้พิจารณาร่างกฎหมายนี้ ควรรอให้รัฐบาลที่มาจากการ
เลือกต้ังพิจารณา4 ซ่ึงหากเป็นไปตามนั้น กฎหมายฉบับนี้
อาจล่าช้าไปอีกอย่างน้อย 6-7 ปี 
 เป้าหมายต่อมาคือ หากร่างกฎหมายเข้าสู่ขั้นตอนการ
พิจารณา บริษัทบุหรี่ก็จะว่ิงเต้นคัดค้านให้การพิจารณา
ล่าช้ามากที่สุดเท่าที่จะเป็นไปได้5 แต่หากไม่สามารถรั้งการ
ออกกฎหมายไว้ได้อีกต่อไป ก็จะวิ่งเต้นแทรกแซงเพ่ือให้มี
การปรับแก้ ลดความเข้มข้นของกฎหมายให้ได้มากที่สุด6
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 ประเด็นท่ีสมาคมการค้ายาสูบวิ่งเต้นคัดค้านมาก
ที่สุด คือ การห้ามแบ่งซองขายบุหรี่เป็นรายมวน การห้าม
โชว์ซองบุหรี่ที่ร้านค้าปลีก การห้ามท�าซีเอสอาร์ และการ
ออกมาตรการซองบุหรี่แบบเรียบ มาตรการเหล่านี้ล้วนมี
เป้าหมายเพื่อลดการเข้าถึงสินค้ายาสูบ โดยเฉพาะในกลุ่ม 
เยาวชนนักสูบหน้าใหม่ เพราะข้อมูลการส�ารวจพบว่า 
ร้อยละ 88.3 ของเด็กไทยอายุ 15-17 ที่สูบบุหรี่ ซ้ือบุหรี่
เป็นมวนๆ7 เนื่องจากไม่มีเงินเพียงพอที่จะซื้อบุหรี่เป็น
ซอง ขณะที่การโชว์ซองบุหรี่ที่จุดขายเป็นส่วนหนึ่งของการ
โฆษณาและกระตุน้ให้เกดิการซือ้ ซองบหุรีแ่บบเรียบทีห้่าม
พิมพ์สีสันบนซองก็จะช่วยลดความเย้ายวนของซองบุหรี่  
โดยเฉพาะต่อเด็กและเยาวชนที่จะหลงเข้ามาเป็นนักสูบ 
หน้าใหม่ ท้ังน้ีพบว่าเม่ือเกิดการเสพติดบุหรี่ขึ้นแล้ว เด็ก 7 
ใน 10 คน จะไม่สามารถเลกิบหุรีไ่ปได้ตลอดชวีติ และในอกี 
3 คนที่เลิกสูบได้นั้นต้องใช้เวลานานโดยเฉลี่ยถึง 22 ปี 

เราผ่านร่างกฎหมายนี้มาได้อย่างไร?
 รัฐมนตรีกระทรวงเด็กและเยาวชนประเทศไอร์แลนด์
เปิดเผยเมื่อ 3 ปีก ่อน หลังจากท่ีไอร์แลนด์ผ ่านร่าง
กฎหมายซองบุหรี่แบบเรียบว่า บริษัทบุหรี่ได ้ ว่ิงเต ้น
คัดค้านร่างกฎหมายซองบุหรี่แบบเรียบหนักหน่วงท่ีสุดใน
ประวัติศาสตร์ของการพิจารณากฎหมายของไอร์แลนด์ 
ส�าหรับประเทศไทย มาตรการซองบุหรี่แบบเรียบเป็นเพียง
หน่ึงในกว่าสิบมาตรการท่ีบริษัทบุหรี่ไม่ต้องการให้อยู่ใน
ร่างกฎหมาย จึงไม่ต้องสงสัยเลยว่า บริษัทบุหรี่ได้ใช้ความ
พยายามเพียงไร ในการคัดค้านร่างกฎหมายควบคุมยาสูบ
ฉบับใหม่ของไทย
 แต่ด้วยความแน่วแน่ของทั้งฝ่ายบริหารและฝ่าย
นิติบัญญัติ ท�าให้มีการเห็นชอบร่าง พ.ร.บ. โดยไม่มีการ
ตัดทิ้งหรือแก้ไขประเด็นต่างๆ ให้อ่อนลง ตามที่บริษัทบุหรี่
เพียรพยายามวิ่งเต้นอย่างต่อเนื่อง โดยเสียง สนช. เกือบ
ทั้งหมดได้ช่วยกันรักษาเนื้อหากฎหมายให้เป็นไปตามร่าง
เดิมที่กระทรวงสาธารณสุขเสนอ 
 ในส่วนของกระแสสงัคมและภาคประชาชน การสนับสนุน 
ร่างกฎหมายฉบับนี้นับว่า “ท่วมท้น” จากการที่มีผู้ลงชื่อ
สนับสนุนถึง 10 ล้านคนในเดือน พฤษภาคม 25588 
ท�าให้ร่างกฎหมายผ่านการเห็นชอบของ ครม. ในเวลาน้ัน  
แต่เนื่องจากการเดินทางของร่างกฎหมายคืบหน้าช้ามาก 

การรวบรวมรายชือ่สนบัสนนุจึงยงัคงเดนิหน้าต่อ จนสุดท้าย
มีผู้ลงช่ือสนับสนุนรวมทั้งหมดกว่า 15 ล้านคน นับได้ว่า 
เป ็นสถิติสูงสุดที่มีจ�านวนคนไทยลงชื่อสนับสนุนร ่าง
กฎหมายในประวัติศาสตร์ชาติไทย
 การที่มีผู้ลงชื่อสนับสนุนถึง 15 ล้านราย เป็นผลจาก
ความพยายามของเครอืข่ายทีท่�างานควบคมุยาสูบทัว่ประเทศ 
ต้ังแต่เครือข่ายหมออนามยั อสม. ทัว่ประเทศ เครอืข่ายครู
เพื่อโรงเรียนปลอดบุหรี่ เครือข่ายผู้หญิงสี่ภาค เครือข่าย 
ยวุทศัน์ สมาพนัธ์เครอืข่ายแห่งชาติเพือ่สงัคมไทยปลอดบุหรี่  
เครือข่ายวชิาชพีสุขภาพ เครือข่ายมลูนธิริณรงค์เพือ่การไม่
สูบบุหรี่ รวมทั้งภาคีเครือข่าย สสส. ทั่วประเทศ

ความท้าทายของการลดการใช้ยาสูบ
 ยาสูบเป็นสิ่งเสพติดที่มีอ�านาจการเสพติดสูงเทียบเท่า
การเสพตดิเฮโรอนี และธรุกิจยาสูบเป็นธรุกิจทีมี่อิทธพิลสงู 
และมวีฒันธรรมการท�าธรุกิจทีไ่ม่เคยค�านงึถงึโศกนาฏกรรม
ที่สินค้ายาสูบก่อข้ึนกับผู้สูบบุหรี่และสังคม และใช้อิทธิพล
ขัดขวาง ลดทอนความพยายามของสังคม รวมทั้งรัฐบาล
ของประเทศต่างๆ ที่จะลดจ�านวนคนสูบบุหร่ี การควบคุม
ยาสูบจึงต้องประกอบด้วยมาตรการต่างๆ หลายมาตรการ
ด้วยกัน ตั้งแต่การขึ้นภาษี การควบคุมบุหร่ีหนี
ภาษี การรณรงค์ประชาสัมพันธ์ การฟ้องร้อง
บริษัทบุหรี่ที่ท�าผิดกฎหมาย และการรักษา
ผู้เสพติดบุหรี่ให้เลิกสูบ แต่ละมาตรการมี
วัตถุประสงค์แตกต่างกัน และทดแทน
กันไม่ได้ หมายความว่า นอกจากการ
ติดตามสนับสนุนให้มีการบังคับใช ้
กฎหมายควบคุมยาสูบฉบับใหม่แล้ว 
มาตรการควบคุมยาสูบอื่นๆ ต้องได้
รับการให้ความส�าคัญ ให้มีการด�าเนิน
การจากทุกภาคส่วนของหน่วยงาน
ที่เกี่ยวข้องด้วย แผนยุทธศาสตร์การ
ควบคุมยาสูบนับเป็นอีกเคร่ืองมือหนึ่ง
ในการส่งเสริมสนับสนุนการบังคับใช้
กฎหมายควบคุมผลิตภัณฑ์ยาสูบให้มี
ประสิทธิภาพ 
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