
วันที่  31  พฤษภาคมของทุกปเปนวันงดสูบบุหรี่โลก องคการอนามัยโลก และประเทศตาง ๆ 
ทั่วโลก  รวมกันจัดกิจกรรมในวันงดสูบบุหรี่โลก   เพื่อมุงเนนถึงความเสี่ยงดานสุขภาพที่เกิด 
จากการสูบบุหรี่  และสนับสนุนใหมีการกำหนดนโยบายที่มีประสิทธิภาพเพื่อลดการสูบบุหรี่

สำหรับวันงดสูบบุหรี่โลกในป พ.ศ.2560 นี้ องคการอนามัยโลก  ไดกำหนดคำขวัญวา 

Tobacco : a threat to development  “บุหรี่ : ภัยคุกคามตอการพัฒนา”
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วันงดสูบบุหรี่โลก 31 พฤษภาคม 2560

World No Tobacco Day

เกี่ยวกับประเด็นที่รณรงค

• เพื่อแสดงถึงภัยคุกคามที่ธุรกิจยาสูบมีตอการพัฒนาที่ยั่งยืนของทุกประเทศ รวมถึงสุขภาพ เศรษฐกิจ 

และสุขภาวะของประชาชน

• เพื่อเสนอมาตรการที่รัฐบาลและภาคประชาชนควรจะดำเนินการเพื่อสงเสริมสุขภาพ และการพัฒนา  

โดยการเผชิญหนากับภาวะวิกฤตที่เกิดจากยาสูบ

การควบคุมยาสูบดีตอการสาธารณสุขและการพัฒนาประเทศ

• องคการอนามัยโลกเรียกรองใหประเทศตาง ๆ ใหความสำคัญและเรงรัดความพยายามในการควบคุม 

ยาสูบ  เพื่อบรรลุเปาหมายการพัฒนาที่ยั่งยืนภายในป พ.ศ.2573  (ค.ศ.2030)

• ทุกประเทศจะไดประโยชนจากการประสบความสำเร็จในการควบคุมการระบาดของยาสูบ เหนือสิ่ง  

อื่นใด โดยการปกปองประชาชนจากอันตรายของการใชยาสูบ และลดความสูญเสียทางเศรษฐกิจของ 

ประเทศ 

• การควบคุมยาสูบไดรับการบรรจุในวาระของการพัฒนาที่ยั่งยืน เปนหนึ่งในวาระที่วาดวยการลดการ 

เสียชีวิตกอนเวลาจากโรคไมติดตอเรื้อรัง (NCDs)  ลงหนึ่งในสามภายในป พ.ศ. 2573 (ค.ศ.2030) 
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การควบคุมยาสูบชวยใหสามารถบรรลุเปาหมายการพัฒนาอื่นๆ 
• นอกเหนือจากการชวยชีวิต และลดความเหลื่อมล้ำทางสุขภาพ (การใชยาสูบแพรหลายในหมูประชากรที่ยาก 

จน ทำใหเกิดการเจ็บปวยและเสียชีวิตกอนเวลามากกวาประขากรกลุมอื่น)

• การควบคุมยาสูบจะลดผลกระทบจากสิ่งแวดลอมเสื่อมโทรมจากการทำไรยาสูบ การผลิต การคาและ 
การบริโภคยาสูบ

• การควบคุมยาสูบจะชวยตัดวงจรของความยากจน ลดความหิวโหย สงเสริมการเกษตรที่ยั่งยืน และการ 
เติบโตทางเศรษฐกิจ ลดผลกระทบจากการเปลี่ยนแปลงของภูมิอากาศ

• การขึ้นภาษียาสูบทำใหสามารถนำรายไดที่เพิ่มขึ้น มาเปนงบประมาณสนับสนุนการใหบริการสุขภาพถวน 
หนา และสนับสนุนโครงการพัฒนาอื่น ๆ ของรัฐบาล  

• ไมเพียงแตภาครัฐเทานั้นที่จะสามารถเพิ่มความเขมแข็งของการควบคุมยาสูบ ประชาชนทุกคนสามารถ 
มีสวนยืนหยัดที่จะไมเริ่มใชยาสูบ  ผูที่ใชยาสูบอยูแลวสามารถที่จะเลิกสูบหรือหาความชวยเหลือเพื่อเลิกสูบ 

• เงินที่ประหยัดไดจากการไมใชยาสูบ สามารถนำมาใชในสิ่งจำเปนอื่น ๆ รวมถึงการซื้ออาหารที่เปนประโยชน 
การศึกษาของบุตรและการดูแลสุขภาพ

ขอมูลสำคัญ
• แตละปทั่วโลกมีผูเสียชีวิตกอนเวลาจากการสูบบุหรี ่ 6  ลานคน และตัวเลขนี้จะเพิ่มขึ้นเปนมากกวา 8 ลานคน 

ในป ค.ศ.2030 หากไมมีการควบคุมการบริโภคยาสูบหรือการสูบบุหรี่อยางจริงจัง 

• การใชยาสูบกอใหเกิดความสูญเสียทางเศรษฐกิจของประเทศอยางมหาศาล  โดยการเพิ่มคาใชจายดานบริการ 
สุขภาพ  และทำใหคนจนยิ่งยากจนยิ่งขึ้น 

• การทำไรยาสูบตองใชยาฆาแมลงและปุยเปนจำนวนมาก ซึ่งจะเปนพิษและปนเปอนแหลงน้ำ  แตละปการทำ 
ไรยาสูบ ใชพื้นที่ 26.8 ลานไร ทำใหเกิดการทำลายปาทั่วโลก ยิ่งกวานั้นการผลิตยาสูบทำใหเกิดขยะมากกวา 
2 ลานตัน

• อนุสัญญาควบคุมยาสูบองคการอนามัยโลก กำหนดแนวทางการตอสูกับภัยระบาดของยาสูบ เปนขอตกลงทาง 
กฎหมายระหวางประเทศที่มี 180 ประเทศเปนภาค ี(เปนอนุสัญญาฉบับเดียวของโลกที่เกี่ยวของกับสุขภาพ)

• หากมีการขึ้นภาษีบุหรี่ซิกาแรต 1 ดอลลารตอหนึ่งซองทั่วโลก จะทำใหรัฐบาลมีรายรับภาษีเพิ่มขึ้น 190 
พันลานดอลลาร   ทำใหคนสูบบุหรี่ลดลงและเปนแหลงงบประมาณที่ใชพัฒนาโครงการอื่น ๆ ของประเทศ

เปาหมายการรณรงควันงดสูบบุหรี่โลก 2560
• เนนย้ำถึงความสัมพันธของการใชยาสูบ  การควบคุมยาสูบและการพัฒนาที่ยั่งยืน

• กระตุนใหประเทศตาง ๆ รวมการควบคุมยาสูบ  ใหอยูในวาระการพัฒนาประเทศที่ยั่งยืนภายในป 2030

• สนับสนุนรัฐบาลและภาคประชาสังคม ในการตอสูกับการแทรกแซงขบวนการกำหนดนโยบายของธุรกิจยาสูบ  
ซึ่งจะสงผลตอการเพิ่มความเขมแข็งของมาตรการควบคุมยาสูบ

• กระตุนใหทุกภาคสวนของสังคมเขามีสวนรวมในระดับประเทศ ภูมิภาค และระดับโลก ในการพัฒนาและ 
ดำเนินการตามแผนยุทธศาสตรสูการพัฒนาที่ยั่งยืน  โดยจัดใหการควบคุมยาสูบอยูในความสำคัญระดับตน ๆ 

• แสดงใหเห็นวา แตละบุคคลสามารถที่จะมีสวนนำไปสูเปาหมายสังคมปลอดบุหรี่ไดอยางไร ไมวาจะเปนการ 
ยืนยันวาจะไมเริ่มสูบบุหรี่ หรือเลิกสูบ
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“บุหรี่ : ภัยคุกคามตอการพัฒนา”

บทวิเคราะหของนักวิชาการธนาคารโลก พบวา
กิจการยาสูบกอใหเกิดความสูญเสียทางเศรษฐกิจ

ทั้งระดับมหภาค  และระดับครอบครัว

ระดับมหภาค

• ลดผลิตภาพแรงงาน จากการเจ็บปวยและเสียชีวิตกอนเวลา (ผูเสียชีวิตจากการสูบบุหรี ่ รอยละ 30 
เสียชีวิตกอนอายุ 60 ป และโดยเฉลี่ยปวยจนทำงานไมไดเปนเวลา 2 ป และ อายุสั้นลงคนละ 12 ป)

• ลดการเติบโตทางเศรษฐกิจ จากการที่ประชากรที่ใชแรงงาน เจ็บปวย และเสียชีวิตกอนเวลาอันควร 
จากการสูบบุหรี่

• ทำใหเกิดการใชทรัพยากรที่ขาดประสิทธิภาพ

• ระบบบริการสุขภาพตองมารับภาระโรคที่ปองกันได  แทนที่จะไปรักษาโรคอื่น

• เสียพื้นที่ไปกับการเพาะปลูกยาสูบ  แทนที่จะใชปลูกพืชที่เปนอาหาร

• สิ่งแวดลอมเสื่อมโทรมจากการทำไรยาสูบ ที่ตองใชยาฆาแมลง  ยาฆาวัชพืชจำนวนมาก

ระดับครอบครัว

คนยากจนและยากจนที่สุดคือผูที่ไดรับ
ผลกระทบจากการใชยาสูบมากที่สุด เพราะ

• อัตราการสูบบุหรี่สูงกวาประชากรกลุมรายไดอื่น

• ใชเงินไปกับการซื้อบุหรี่ในสัดสวนที่สูงมากของรายได

• ครอบครัวสูญเสียโอกาสที่เงินจะถูกใชกับ
 สิ่งจำเปนอื่นในการดำรงชีพ

• เขาถึงการรักษาเพื่อใหเลิกสูบบุหรี่ไดนอย

• ครอบครัวไดรับความเดือดรอนมากเมื่อเจ็บปวย
 จากการสูบบุหรี่

• ครอบครัวลำบากมากเมื่อผูนำครอบครัวเสียชีวิต
 กอนเวลา จากการสูบบุหรี่



  บุหรี่ทำรายคนจนอยางไร?
 คนที่มีการศึกษานอยสูบบุหรี่มาก (พ.ศ.2557) 

• อัตราการสูบบุหรี่ในชายไทย ที่จบการศึกษาชั้นประถมศึกษา   = 47.9%

• อัตราการสูบบุหรี่ในชายไทยที่จบการศึกษาระดับอุดมศึกษา  = 22.9%

• ประชากร 6.77 ลานคนที่สูบบุหรี่ จบการศึกษาระดับประถมศึกษาหรือต่ำกวา คิดเปน 60% 
ของผูสูบบุหรี่ไทยทั้งหมด

  การสูบบุหรี่สรางความเหลื่อมล้ำระหวางสุขภาพของคนจนกับประชากรกลุมอื่น

ขอมูลจากการสำรวจสุขภาพโลก พบวาในประเทศที่รายไดนอย ประชากรกลุมที่จนที่สุดรอยละ 26 เสียชีวิต 
จากการสูบบุหรี่ ขณะที่ประชากรกลุมที่รวยที่สุดรอยละ 12  เสียชีวิตจากการสูบบุหรี่ 

ในประเทศไทย  กลุมประชากรที่จนที่สุดสูบบุหรี่มากกวากลุมที่รวยที่สุด 2.4 เทา สัดสวนการเสียชีวิต 
ก็นาจะใกลเคียงกัน

คนไทยเสียชีวิตปละกวา 50,000 คน  จากโรครายแรงที่เกิดจากการสูบบุหรี่ เชน โรคมะเร็ง โรคหัวใจและ 
หลอดเลือดสมอง  โรคถุงลมปอดพอง

โดยแตละคนจะปวยจนสูญเสียคุณภาพชีวิต (ปวยจนถึงยังไมตายก็เหมือนตาย) คนละ 2 ป และอายุสั้น 
ลงโดยเฉลี่ย 12 ป และรอยละ 30 หรือ 15,213 คนเสียชีวิตกอนอายุ 60 ป

การเจ็บปวยดวยโรครายแรงเหลานี้ ยิ่งเพิ่มภาระแกผูสูบบุหรี่ที่ยากจน (แมจะไมตองเสียคาใชจายในการ 
รักษา) แตก็ตองมีคาใชจายอื่น ๆ สูญเสียรายไดเพราะเจ็บปวยทำงานไมได และครอบครัวขาดรายไดเมื่อเสียชีวิต 
หากผูสูบบุหรี่เปนผูที่หาเลี้ยงครอบครัว

ไมเพียงผลกระทบที่ครอบครัวจะไดรับเทานั้น ผูสูบบุหรี่ที่เจ็บปวยดวยโรครายแรงเหลานี้  จะเขาๆ ออก ๆ 
จากหอผูปวยหนักของโรงพยาบาลกอนที่จะเสียชีวิต เปนการเพิ่มภาระแกโรงพยาบาลที่มีผูปวยลนอยูแลว และเพิ่ม 
ภาระงบประมาณรักษาโรคที่มีอยูจำกัด โดยเฉพาะเมื่อโรคที่เกิดจากการสูบบุหรี่เหลานี้ เปนโรคที่ปองกันได หาก 
ไมสูบบุหรี่
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    การทำไรยาสูบ เรงการเสื่อมโทรมของสิ่งแวดลอม
เปรียบเทียบระหวางการทำไรยาสูบ และการปลูกขาว
การทำไรยาสูบ
• ใชสารเคมีกำจัดแมลงมากกวา    10  เทา
• ใชสารเคมีปองกัน/กำจัดโรคพืชมากกวา     8  เทา
• ใชสารกำจัดวัชพืชมากกวา               5  เทา
• ครัวเรือนที่มีอาการแพ/เจ็บปวยจากการใชสารเคมี  12  เทา

การทำไรยาสูบพันธุเบอรเลย อ.ศรีสำโรง  ดร.จิระวัฒน   เจริญสถาพรกุล  มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ



ยาสูบ :  สงผลลบตอ 8 ใน 17 เปาหมาย 
การพัฒนาที่ยั่งยืนของสหประชาชาติ

เปาหมายที่ 1 :   ขจัดความยากจนในทุกรูปแบบ  ทุกระดับ
 ยาสูบ :   ผูใชยาสูบสวนใหญเปนคนยากจน ยาสูบทำใหคนยากจนยิ่งยากจนมากขึ้น

เปาหมายที่ 2 : จัดความหิวโหย บรรลุความมั่นคงทางอาหาร  และสงเสริมเกษตรกรรมที่ยั่งยืน
ยาสูบ  :   เบียดบังเงินที่จะใชซื้ออาหารในคนสูบบุหรี่ที่ยากจน  การทำไรยาสูบ ลดพื้นที่  

  เพาะปลูกพืชที่เปนอาหาร

เปาหมายที่ 3 :   การทำใหมีสุขภาพ/สุขภาวะดีในทุกอายุวัย
 ยาสูบ :   ทำใหเกิดการเสพติด  นำมาซึ่งการเจ็บปวย  ทุพพลภาพและเสียชีวิตกอนเวลา   
   ทั้งในผูสูบ และผูไมสูบที่ไดรับควันบุหรี่มือสอง

เปาหมายที่ 4 :   ใหมีหลักประกันตอการเขาถึงและคุณภาพการศึกษา
ยาสูบ :  ผูสูบบุหรี่ในครอบครัวที่ยากจน ใชเงินไปกับการใชยาสูบมากกวาการศึกษา   

   ของบุตร

เปาหมายที่ 5 :   การทำใหเกิดความเทาเทียมทางเพศ และยกสถานะสตรี
ยาสูบ : สตรีเปนผูที่ไดรับอันตรายจากควันบุหรี่มือสองมากกวาบุรุษ โดยเฉพาะในบาน

เปาหมายที่ 8 :   สงเสริมใหเกิดการพัฒนาเศรษฐกิจที่ยั่งยืน  การจางงานที่ทั่วถึง
ยาสูบ  :   ยาสูบสงผลเสียตอเศรษฐกิจ  ทั้งระดับครอบครัว และระดับประเทศ

เปาหมายที่ 12 :   สรางความมั่นใจใหเกิดการบริโภคและการผลิตที่ยั่งยืน
ยาสูบ  : ครอบครัวที่ยากจน  ผูสูบบุหรี่ใชเงินไปกับยาสูบ มากกวาการซื้ออาหาร   

   ที่มีคุณภาพ  การศึกษาบุตร และคาใชจายดานดูแลสุขภาพ

เปาหมายที่ 15 : ปกปองและฟนฟูสิ่งแวดลอม ปองกันการทำลายปา และการเสื่อมโทรมของที่ดิน
ยาสูบ :   การทำไรยาสูบเปนสาเหตุของการทำลายปา จากการใชฟนในการบมใบยา  

     การทำไรยาสูบ  ตองใชยาฆาแมลง  ยาฆาวัชพืชจำนวนมาก  ทำใหผิวดินเสื่อมโทรม

วันงดสูบบุหรี่โลก พ.ศ.2560
“Tobacco : a threat to development”

“บุหรี่ : ภัยคุกคามตอการพัฒนา”

“ผมเดินทางมาเขารวมการประชุมครั้งประวัติศาสตรนี้
เพื่อยืนยันความมุงมั่นของรัฐบาลและชาวไทยที่จะรวมกับประชาคมโลก

ทำใหวาระการพัฒนาที่ยั่งยืนบรรลุผลตามที่ตั้งใจไว”

ถอยแถลงของนายกรัฐมนตรี  พลเอกประยุทธ  จันทรโอชา
ในการประชุม UN Sustainable Development Summit 2015  วันที่ 27 กันยายน 2015

หมายเหตุ : ขอมูล หนา 1 – 4  แปลและเรียบเรียงโดย ศ.นพ.ประกิต  วาทีสาธกกิจ  ประธานมูลนิธิรณรงคเพื่อการไมสูบบุหรี่ 
จาก http://www.who.int/campaigns/no-tobacco-day/2017/event/en/
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“บุหรี่ : ภัยคุกคามตอการพัฒนา”
หลักฐานจากประเทศไทย

เด็กที่ยังไมมีรายไดของตัวเองใชเงินเกือบ
สองพันลานบาทในการซื้อบุหรี่/ป
•    ผูสูบบุหรี่ที่มีอายุ 15-18 ป =  407,813  คน

-  คาซื้อบุหรี่ตอเดือน/คน =    368.3  บาท

 -  รวมคาซื้อบุหรี่ตอป =    1,800  ลานบาท
                                                                   (พ.ศ.2554)

ยิ่งจนยิ่งเสียเงิน ไปกับการสูบบุหรี่

• ผูสูบบุหรี่ที่อยูในกลุมประชากรฐานะยากจนที่สุด 

(รายไดเฉลี่ย 1,982.50 บาทตอเดือน) 

เสียคาซื้อบุหรี่ซองที่ผลิตจากโรงงานเพียงอยางเดียว

ตอเดือน  =  426.80  บาท/คน

นั่นคือ  แตละคนใชเงินรอยละ 21.50  ที่หาไดไปกับการซื้อบุหรี่   

เหลือเงินสำหรับใชจายในสิ่งจำเปนอื่น ๆ  เพียง 1,555  บาทตอเดือน

ผูสูบบุหรี่ที่อยูในกลุมนี้  มีจำนวน  352,231 คน  (พ.ศ.2557)

• ผูสูบบุหรี่ที่อยูในกลุมประชากรฐานะยากจน  (รายไดเฉลี่ย 6,097.6  บาท/เดือน)

 เสียคาซื้อบุหรี่ซองที่ผลิตจากโรงงานเพียงอยางเดียวตอเดือน  =  467.5  บาท/เดือน

 มีจำนวน  =  438,444  คน  คิดเปนคาใชจายในการซื้อบุหรี่  =  7.7%  ของรายได

• ขอมูลที่สำรวจโดยสำนักงานสถิติแหงชาติ พ.ศ.2557  พบวา 

 จำนวนประชากรกลุมที่จนที่สุด   1,336,073  คน  

 จำนวนประชากรที่จน            1,851,191  คนที่สูบบุหรี่  

 รวมแลวใชเงินเปนคาซื้อบุหรี่เทากับ        7,674  ลานบาทตอป 

• ผูสูบบุหรี่ที่อยูในกลุมประชากรฐานะยากจนที่สุด  

สูบบุหรี่เฉลี่ย  1,198   มวนตอคนตอป 

ขณะที่ผูสูบบุหรี่ที่รวยที่สุดสูบ  493 มวนตอคนตอป  (พ.ศ.2552)


