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บทคัดย่อ 
 

การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงค์หลักสามประการ ประการแรกเพื่อศึกษาถึงกระบวนการก าหนดนโยบายการจัดเก็บภาษี
สรรพสามิตส าหรับเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลของประเทศไทย ประการที่สองเพื่อศึกษาปัญหา อุปสรรค และแนวทางแก้ไขผลกระทบ
จากการจัดเก็บภาษีสรรพสามติส าหรับเครื่องดื่มที่มีน้ าตาล ประการที่สามเพื่อศึกษารูปแบบการจัดเก็บภาษีเครื่องดื่มที่มนี้ าตาล
และผลการด าเนินงานของต่างประเทศ และเสนอมาตรการเชิงกลยุทธ์ในการขับเคลื่อนนโยบายการจัดเก็บภาษีสรรพสามิต
ส าหรับเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลส าหรับประเทศไทย ผู้วิจัยได้ก าหนดระเบียบวิธีการวิจัยโดยการใช้กระบวนวิธีการวิจัยเชิงคุณภาพ 
ประกอบด้วยการวิจัยเชิงเอกสาร การสัมภาษณ์เชิงลึกโดยผู้ให้ข้อมูลส าคัญ และการจัดท าการสนทนากลุ่มเพื่อเก็บข้อมูลจาก            
ผู้มีส่วนเกี่ยวข้องกับนโยบาย ผลการวิจัยพบว่า 1) กระบวนการก าหนดนโยบายการจัดเก็บภาษีสรรพสามิตส าหรับเครื่องดื่มที่มี
น้ าตาลของประเทศไทยมีสาระของนโยบายและบริบทส าคัญที่ช่วยผลักดันให้นโยบายเกิดขึ้นได้ และความส าเร็จของการ
ผลักดันนโยบายขึ้นอยู่กับ กระแสปัญหา กระแสนโยบาย และกระแสการเมืองที่เกี่ยวข้อง 2) ผู้มีส่วนได้ส่วนเสียพบปัญหาและ
อุปสรรคบางประการจากการจัดเก็บภาษี และได้ให้แนวทางแก้ไขผลกระทบดังกล่าว 3) จากการศึกษารูปแบบการจัดเก็บภาษี
เครื่องดื่มที่มีน้ าตาลและผลการด าเนินงานของต่างประเทศ พบว่าการจัดเก็บภาษีในต่างประเทศมีผลท าให้เกิดการบริโภค
เครื่องดื่มที่มีน้ าตาลลดลง หลายประเทศประสบความส าเร็จในการก าหนดและผลักดันนโยบาย ขณะที่หลายประเ ทศ                 
กลับล้มเหลว และ 4) มีกลยุทธ์ที่ส าคัญ 7 ประการในการน านโยบายการจัดเก็บภาษีไปปฏิบัติให้ประสบผลส าเร็จ ได้แก่ กล
ยุทธ์  การเผยแพร่ข่าวสารนโยบายที่ถูกต้องให้สาธารณชนเข้าใจ กลยุทธ์การแสวงหาการสนับสนุนจากผู้น าและผู้มีอ านาจใน
การตัดสินใจที่เข้มแข็ง กลยุทธ์การจัดองค์การบริหารและประสานงานแบบบูรณาการ กลยุทธ์การประชุมอบรมหรือการสัมมนา
ปัญหาอย่างต่อเนื่อง กลยุทธ์การใช้เอกสารคู่มือปฏิบัติงานโดยการจัดท าคู่มือการปฏิบัติงานที่เกี่ยวข้องกับการบริหารการ
จัดเก็บภาษีสินค้าเครื่องดื่มที่มีน้ าตาล   กลยุทธ์การขยายฐานการจัดเก็บภาษีไปสู่การผลิตและน าเข้าสินค้ารูปแบบใหม่ๆ และ
กลยุทธ์การตรวจสอบ ควบคุม ก ากับดูแล และประเมินผลนโยบายที่ชัดเจน  
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ABSTRACT 
 

The purposes of this research were 1) to study the formation process of tax collection policy for  
sugar sweetened  beverages in Thailand 2) to study the problems, obstructions, and solutions of the excise 
tax collection of sugar sweetened beverages 3) to study the excise tax collection of sugar sweetened 
beverages in other countries, and 4) to propose strategic measures for implementing tax collection policy 
for sugar sweetened beverages in Thailand. The research employed a quantitative approach consisting of 
documentary research, in-depth interviews with substantial information, and group discussions to collect 
information from the people involving in the policy. The research result indicated that 1) the formation 
process of tax collection’s policy of sugar sweetened beverages in Thailand reached enough substantial 
contexts to implement the policy while its success depends on the streams of problems with the 
involvements of policies and politics 2) the stakeholders discovered some problems and obstructions in the 
tax collection, and they have provided solutions to such problems  3) the study of policy on tax collection 
of sugar sweetened beverages implemented in other countries resulted to decrease on consumption of 
sugar sweetened beverages, some countries have been successful in driving the policy while some countries 
have failed, and 4) there were seven key strategies leading to a successful implementation of the tax 
collection such, as communicating  the right message to the public, securing supports from the leaders and 
strong decision makers, establishing an integrated administrative organization, conducting a regular meeting 
discussing on the problems, providing operational procedures relevant to the tax collection of sugar 
sweetened beverages, expanding the tax collection platform to new productions and imports, and 
considering a precise  policy on the inspection, control, supervision and evaluation.  
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บทน้า 
 

 พฤติกรรมการบริโภคของประชากรไทยในชีวิตประจ าวันด้วยการดื่มเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลเกินเกณฑ์มาตรฐานได้ส่งผล
กระทบโดยตรงต่อสุขภาพ มีความเสี่ยงต่อการเกิดภาวะน้ าหนักเกิน โรคอ้วน และโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง (Non-communicable 
Diseases หรือ NCDs) ประเภทต่างๆ เช่น โรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง โรคหัวใจและหลอดเลือด และโรคไตวาย                  
เป็นต้น (The National Reform Steering Committee on Public Health and Environment Reform, 2016) ซึ่งโรค
เหล่านี้กลายเป็นปัญหาระดับสากลเนื่องจากมีอัตราการเพิ่มสูงขึ้นอย่างต่อเนื่องในหลายประเทศทั่วโลกรวมถึงประเทศไทยเอง 
กระทั่งต้องประกาศให้เป็นโรคซึ่งอยู่ในข้ันวิกฤติของชาติ โดยสัดส่วนของการบริโภคน้ าตาลโดยตรงและโดยอ้อมของประชากร
ไทยในช่วง 2 ทศวรรษที่ผ่านมา มีการบริโภคน้ าตาลเพิ่มขึ้นผ่านทางอาหารส าเร็จรูปที่ผลิตในระดับอุตสาหกรรม โดยเฉพาะ
จากสินค้าเครื่องดื่มที่ผลิตโดยโรงอุตสาหกรรมเครื่องดื่ม ซึ่งในปี พ.ศ. 2559 อุตสาหกรรมเครื่องดื่มเป็นอุตสาหกรรมที่มีการใช้
น้ าตาลสูงที่สุดเป็นอันดับหนึ่งของภาคอุตสาหกรรมโดยรวมทั้งหมด (Office of the Cane and Sugar Board, 2016) และ
จากรายงานสถานการณ์เกี่ยวกับโรค NCD ในประเทศไทย ระบุว่าอัตราผู้ป่วยด้วยโรคในกลุ่มดังกล่าวที่ส าคัญในประเทศไทย 
ได้แก่ โรคหัวใจขาดเลือด โรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง และโรคหลอดเลือดสมอง โดยระหว่างปี พ.ศ. 2550-2558         
มีแนวโน้มเพิ่มสูงขึ้นอย่างต่อเนื่อง (Bureau of Non-communicable Diseases, 2016) 
 วิกฤตด้านสุขภาพดังกล่าว ส่งผลใหห้น่วยงานจากหลายภาคส่วนท่ีเกี่ยวข้องได้ร่วมกันผลักดนันโยบายการจัดเก็บภาษี
สรรพสามิตส าหรับสินค้าเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลเพื่อแก้ไขปัญหาสุขภาพของประชากร เพื่อให้เกิดผลทางด้านราคาที่สูงขึ้นของ
สินค้า และการลดการบริโภคน้ าตาลลงไม่ให้เกินกว่าเกณฑ์ที่องค์การอนามัยโลก (World Health Organization หรือ WHO) 
ได้แนะน าไว้คือไม่ควรเกิน 4 ถึง 6 ช้อนชาต่อวัน ส าหรับกลุ่มคนวัยท างานทั่วไป และ 6 ถึง 8 ช้อนชาต่อวัน ส าหรับกลุ่มคนที่
ต้องใช้พลังงานมากกว่าปกติ (Osornprasop, Sirinya and Gowachirapant, 2018 ; World Health Organization, 2017 ; 
Thai Health Promotion Foundation, 2016) ทั้งนี้ WHO และผู้เชี่ยวชาญจากทั่วโลก ได้แนะน าให้รัฐบาลในประเทศต่างๆ 
น ามาตรการด้านราคาและภาษีซึ่งเป็นนโยบายที่มีความคุ้มทุนด้านประสิทธิผล มีต้นทุนต่ า และสามารถขยายผลได้ (Best-Buy 
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intervention) (World Health Organization, 2017a) มาใช้ ด้วยการจัดเก็บภาษีเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลเพื่อจัดการกับปัญหา
สุขภาพของประชาชน มีผลการศึกษาเชิงประจักษ์ที่ยืนยันได้ว่าการจัดเก็บภาษีส่งผลให้เกิดการลดการบริโภคกลุ่มเครื่องดื่ม
ประเภทดังกล่าวได้ในหลายประเทศ  
 อย่างไรก็ตามในการผลักดันนโยบายที่เกี่ยวข้องกับการจัดเก็บภาษีย่อมเกิดประเด็นความคิดเห็นท่ีแตกตา่งกันระหวา่ง
ฝ่ายผู้สนับสนุนและฝ่ายผู้คัดค้านนโยบาย โดยฝ่ายสนับสนุนต่างก็ส่งเสริมให้มีการจัดเก็บภาษีอย่างจริงจัง เพื่อเป็นการป้องกัน
และแก้ไขปัญหาการบริโภคเครื่องดื่มที่มีผลเสียต่อสุขภาพและเพื่อไม่ให้เกิดการขยายตัวของต้นทุนต่างๆ ในทางเศรษฐกิจที่
จะต้องสูญเสียไปกับการแก้ไขปัญหาโรคภัยไข้เจ็บที่เกิดจากการบริโภคน้ าตาลเกินกว่าความจ าเป็นของร่างกาย ในขณะที่ผู้ที่ไม่
เห็นด้วยกับนโยบายและมักจะออกมาโตแ้ย้งโดยตลอดก็คือบรรดาผูป้ระกอบอุตสาหกรรมเครือ่งดื่ม ซึ่งโต้แย้งว่ายังไม่มีหลักฐาน
ชัดเจนว่านโยบายดังกล่าวจะบรรลุประสิทธิผล และไม่ใช่เพียงเครื่องดื่มเท่านั้นที่จะก่อให้เกิดผลเสียต่อสุขภาพของผู้บริโภค 
การจัดเก็บภาษีของภาครัฐจะท าให้ต้นทุนในการผลิตเครื่องดื่มสูงขึ้น มีผลต่อการจ้างงาน และยอดขายของเครื่องดื่มที่มีน้ าตาล
ลดลงในหลายประเทศทั่วโลก พร้อมด้วยการอ้างถึงผลการศึกษาวิจัยเพื่อสนับสนุนยืนยันข้อโต้แย้งในประเด็นต่างๆ เช่นกัน            
ดังตัวอย่างของการคัดค้านจากภาคอุตสาหกรรมของประเทศไทยซึ่งมองว่ามาตรการป้องกันและแก้ไขปัญหาภาวะน้ าหนักเกิน 
โรคอ้วน และโรค NCD นั้นจ าเป็นต้องค านึงถึงสมดุลในการบริโภคของอาหารทุกประเภทในภาพรวม การบริโภคเครื่องดื่มที่มี
น้ าตาลมิได้เป็นเพียงแคส่าเหตุเดียวท่ีก่อให้เกิดปัญหาดังกล่าว ดังนั้นการแก้ไขปัญหาจึงจ าเป็นต้องใช้หลักฐานเชิงประจักษ์และ
อาศัยความร่วมแรงร่วมมือกันจากทุกฝ่ายที่เกี่ยวข้อง เพื่อสร้างให้เกิดสมดุลการบริโภคของอาหารทุกประเภทด้วย 
 สมาคมอุตสาหกรรมเครื่องดื่มไทยในฐานะตัวแทนจากภาคอุตสาหกรรมได้อ้างถึงหลักฐานทางวิชาการและ                  
เ ชิงประจักษ์ที่ส าคัญเพื่อคัดค้านการน ามาตรการด้านภาษีมาใช้ เ ช่น รายงานการศึกษาของสถาบันโภชนาการ 
มหาวิทยาลัยมหิดล ซึ่งใช้ข้อมูลจากการส ารวจการบริโภคอาหารทั่วประเทศในอดีตมาวิเคราะห์และพบว่า ประชากรไทย
โดยทั่วไปได้พลังงานจากเครื่องดื่มในสัดส่วนท่ีน้อยมากเมื่อเทียบกับอาหารประเภทอ่ืนๆ การมุ่งเน้นไปท่ีเครื่องดื่มว่าเป็นสาเหตุ
ของโรคอ้วนนั้นจึงเป็นข้อเสนอที่ตั้งอยู่บนอคติมากกว่าหลักวิชาการ ขณะทีง่านวิจัยโดย Barlay และ Brand-Miller ในประเทศ
ออสเตรเลียระบุไว้อย่างชัดเจนว่าในระหว่างปี 1980 - 2003 ประเทศออสเตรเลียมีการบริโภคน้ าตาลน้อยลงถึง ร้อยละ 23  
แต่ในช่วงเวลาเดียวกันอัตราประชากรที่มีภาวะน้ าหนักเกินและโรคอ้วนกลับเพิ่มสูงขึ้นถึง 3 เท่าตัว ซึ่งช้ีให้เห็นว่าน้ าตาลไม่ได้
เป็นสาเหตุหลักของปัญหาภาวะน้ าหนักเกินและโรคอ้วน และอ้างถึงงานวิจัยโดย Fletcher และคณะจาก Yale University             
ที่สรุปว่าแม้การจัดเก็บภาษีเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลจะท าให้การบริโภคลดลงเล็กน้อย แต่ไม่สามารถแกไขปัญหาได้อย่างยั่งยืน 
เนื่องจากคนจะหันไปบริโภคผลิตภัณฑ์อื่นที่ไม่ถูกเก็บภาษีซึ่งมีรสชาติหวานทดแทน และพลังงานที่คนอเมริกันได้รับจากการ
บริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลคิดเป็นสัดส่วนท่ีน้อยมากคือเพียงร้อยละ 7 เมื่อเทียบกับจ านวนพลังงานที่คนได้รับจากการบริโภค
อาหารและเครื่องดื่มทั้งหมดในแต่ละวัน (The Secretariat of the House of Representatives, 2016) 
 หลังจากเหตุการณ์เปลี่ยนแปลงทางการเมืองการปกครองซึ่งเกิดจากการรัฐประหารยึดอ านาจทางการเมืองโดยคณะ
รักษาความสงบแห่งชาติ (คสช.) ในปี พ.ศ. 2557 และต่อมา คสช. ได้วางกรอบการปฏิรูปประเทศแบบรอบด้านและเร่งด่วน        
ซึ่งนโยบายทีส่ าคัญประการหนึ่งของการปฏิรูปประเทศไทยคือการปฏิรูประบบภาษีด้วยการปรับโครงสร้างภาษีสรรพสามิตใหม่
ทั้งระบบ แล้วออกเป็นกฎหมายภายใต้พระราชบัญญัติภาษีสรรพสามิต พ.ศ.2560 ซึ่งมีผลบังคับใช้เมื่อวันท่ี 16 กันยายน 2560 
จึงนับว่าเป็นจุดเริ่มต้นของการน ามาตรการด้านภาษีมาใช้เพื่อการจัดเก็บภาษีสรรพสามิตส าหรับเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลเกินเกณฑ์
มาตรฐานสุขภาพ ในส่วนที่เป็น “ภาษีตามปริมาณ หรือ ภาษีความหวาน” โดยมีเป้าหมายเพื่อให้เกิดการลดการบริโภคสินค้า
เครื่องดื่มประเภทดังกล่าว ซึ่งเป็นสาเหตุหลักของการเกิดโรคอ้วนและโรค NCD ต่างๆ ทั้งนี้ กว่าจะเกิดผลส าเร็จในการออกเปน็
กฎหมายบังคับใช้ได้อย่างเป็นทางการได้นั้นต้องใช้เวลาร่วม 10 ปีในการผลักดันนโยบาย (Prasertsom, 2019) โดยต้องอาศัย
ความร่วมมือกันของหลายภาคส่วน และในระหว่างเส้นทางของการเคลื่อนไหวผลักดันนโยบายการจัดเก็บภาษีนั้น                        
มีกระบวนการต่างๆ ที่ผู้มีส่วนร่วมในการก าหนดนโยบายจะต้องเผชิญ ไม่ว่าจะเป็นการถูกคัดค้านอย่างหนัก มีการเจรจาต่อรอง 
การโน้มน้าว การเรียกร้องให้ตอบสนองความต้องการ การให้การสนับสนุน การสั่งการ การใช้เสียงข้างมาก การแสวงหาฉันทนา
มติ ฯลฯ จากกลุ่มผลประโยชน์ต่างๆ หรือกลุ่มผู้มีส่วนได้ส่วนเสียกับนโยบายทั้งจากหน่วยงานภาครัฐ ภาคเอกชน และ            
ภาคประชาสังคม  
 จากความเป็นมาและความส าคัญของนโยบายและลักษณะของการก าหนดนโยบายดังกล่าวตามที่กล่าวมาข้างต้น       
ท าให้ผู้วิจัยมีความสนใจที่จะศึกษากระบวนการและแนวทางในการผลกัดันนโยบายการจัดเก็บภาษีสรรพสามิตส าหรบัเครื่องดืม่
ที่มีน้ าตาลของประเทศไทย ซึ่งการศึกษาเกี่ยวกับนโยบายการจัดเก็บภาษีในลักษณะนี้ยังไม่เคยมีผู้ใดท าการศึกษาวิจัยมาก่อน 
โดยศึกษาถึงกระแสปัญหา กระแสนโยบาย และกระแสการเมืองในกระบวนการผลักดันนโยบายดังกล่าว และบทบาทต่างๆ 
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ของเครือข่ายพันธมิตรนโยบายที่มีส่วนเกี่ยวข้องในการผลักดันในครั้งนี้ก ระทั่งออกมาเป็นกฎหมายใช้บังคับภายใต้
พระราชบัญญัติภาษีสรรพสามิต พ.ศ.2560 และเป็นที่น่าสนใจที่จะค้นหาว่าอะไรคือ ปัญหา อุปสรรค และแนวทางแก้ไข
ผลกระทบจากการจัดเก็บภาษีในทัศนคติของผู้มีส่วนได้ส่วนเสียกับนโยบาย รวมถึงการศึกษารูปแบบของกระบวนการก าหนด
นโยบายการจัดเก็บภาษีเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลและผลการด าเนินงานของต่างประเทศ ว่าเป็นอย่างไร และจะเช่ือมโยงไปสู่
มาตรการเชิงกลยุทธ์ในการขับเคลื่อนนโยบายการจัดเก็บภาษีสรรพสามิตส าหรับเครื่องดื่มที่มีน้ าตาล ส าหรับประเทศไทยต่อไป  
 

วัตถุประสงค์การวิจัย 
 1. เพื่อศึกษาถึงกระบวนการก าหนดนโยบายการจัดเก็บภาษีสรรพสามิตส าหรับเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลของประเทศไทย  
 2. เพื่อศึกษาปัญหา อุปสรรค และแนวทางแก้ไขผลกระทบจากการจัดเก็บภาษีสรรพสามิตส าหรับเครื่องดื่มที่มี
น้ าตาล  
 3. เพื่อศึกษารูปแบบการจัดเก็บภาษีเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลและผลการด าเนินงานของต่างประเทศ  
 4. เพื่อเสนอมาตรการเชิงกลยุทธ์ในการขับเคลื่อนนโยบายการจัดเก็บภาษีสรรพสามิตส าหรับเครื่องดื่มที่มีน้ าตาล 
ส าหรับประเทศไทย 

 

เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 
 

ทฤษฎีหลายกระแส (Multiple Streams Framework) 
 ในกระบวนการเกิดขึ้นของนโยบายการจัดเก็บภาษีสรรพสามิตส าหรับเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลของประเทศไทยนั้น              
การเข้าสู่วาระนโยบาย (Agenda Setting) ถือเป็นขั้นตอนแรกสุดของกระบวนการ และจากงานวิจัยในอดีตที่ผ่านมาทั้งใน
ประเทศและต่างประเทศมักใช้ทฤษฎีหลายกระแส ของ John Kingdon (Kingdon, 2003) มาใช้เพื่อการศึกษาวิเคราะห์        
โดยผ่านแนวคิดกระแสหลักๆ สามกระแส ได้แก่ กระแสปัญหา (Problem Stream) กระแสนโยบาย (Policy Stream)      
และกระแสการเมือง (Political Stream) ซึ่งทั้งสามกระแสดังกล่าวต่างก็เป็นอิสระต่อกัน แต่เมื่อใดก็ตามที่กระแสทั้งสาม     
มาบรรจบกันและได้รบัการสนับสนุนจากผูผ้ลกัดันนโยบาย (Policy entrepreneurs) แล้วหน้าต่างนโยบาย (Policy Window) 
ก็จะเปิดออกเพื่อน าไปสู่การรับวาระนโยบาย ก่อนที่จะน าไปสู่ขั้นตอนสุดท้าย คือ วาระการตัดสินใจ ( Decision agenda)                
ซึ่งขั้นตอนดังกล่าวนี้หากน ามาเทียบเคียงกับกระบวนการเข้าสู่วาระนโยบายสาธารณะในบริบทการเมืองของประเทศไทย              
โดยฝ่ายบริหาร ก็จะหมายถึงกระบวนการในการตัดสินใจของคณะรัฐมนตรี เพื่อพิจารณาประเด็นต่างๆ นั่นเอง  
 กระแสปัญหา กระแสนโยบาย และกระแสการเมือง ท าให้ปัญหาเข้าสู่วาระนโยบาย โดยกระแสปัญหา ซึ่งเป็นสภาวะ
ที่สถานการณ์หนึ่งๆ ได้รับการยอมรับจากผู้มีอ านาจตัดสินใจว่าเป็นปัญหา หรือจ าเป็นต้องมีการเปลี่ยนแปลง กลไกท่ีเป็นตัวจุด
ความสนใจของผู้มีอานาจตัดสินใจมีได้ 3 ทาง คือ ตัวช้ีวัด (Indicators) ของปัญหา เหตุการณ์ที่ส าคัญ (Focusing Events)               
ที่ท าให้ปัญหาได้รับความสนใจ และข้อมูลย้อนกลับ (Feedback) ขณะทีก่ระแสนโยบาย เป็นข้อเรียกร้องของกลุ่มผลประโยชน์ 
ความเข้มข้น ความรุนแรงของปัญหา และการแข่งขันของกลุ่มผลประโยชน์ ในการก าหนดนโยบาย รวมถึงการยอมรับของ
สาธารณะ และกระแสการเมือง เป็นเกมการต่อรองของกลุ่มผลประโยชน์ การต่อรองระหว่างกลุ่มของตัวแสดงที่ส าคัญโดย
สภาวะความสนใจของผู้มีส่วนเกี่ยวข้องต่าง ๆ อาจพิจารณาได้จาก กระแสความคิดเห็นของประชาชนท่ัวไป (National mood) 
แรงกดดันของกลุ่มการเมือง การเปลี่ยนแปลงรัฐบาล และการสร้างความเป็นเอกฉันท์ โดยผ่านกระบวนการต่างๆ เช่น                 
การต่อรอง การป่าวประกาศของนักการเมือง หรือการให้รางวัล และตัวแสดงในการก าหนดนโยบายหรือผู้ผลักดันนโยบาย 
โดยทั่วไป คือ ผู้น ารัฐบาล เช่น นายกรัฐมนตรี คณะรัฐมนตรี  กลุ่มนักการเมือง และกลุ่มข้าราชการ (Harnklab, 2019)        
การตัดสินใจที่จะด าเนินการตามนโยบายสาธารณะเช่นนโยบายการคลังนั้นเป็นผลมาจากกระบวนการสนับสนุนที่ค่อนข้างต้อง
ใช้เวลาอย่างค่อยเป็นค่อยไป ซึ่งมีผู้ที่เกี่ยวข้องหรือตัวแสดงจากภาคส่วนต่าง ๆ เข้าร่วม ซึ่งให้ข้อมูลเชิงประจักษ์ที่ส าคัญ
เกี่ยวกับสถานะของปัญหาและทางเลือกในการแก้ไขปัญหา (Bonilla-Chacin et al., 2016) 
 

แนวคิดเครือข่ายพันธมิตรนโยบาย (Advocacy Coalition Framework) 
  เป็นแนวคิดที่อธิบายถึงบทบาทของการใช้ข้อมูลเชิงวิชาการในกระบวนการนโยบายดังกล่าวตั้งแต่การก าหนด
ประเด็นปัญหาเพื่อก่อร่างนโยบายไปจนถึงการแสวงหาทางเลือกและการตัดสินใจนโยบาย โดยมุ่งเน้นในการขยายมุมมองของ    
ผู้ที่เกี่ยวข้องกับนโยบายดังกล่าวทั้งจากหน่วยงานรัฐหรือผู้ตัดสินใจนโยบายที่เป็นทางการไปสู่ผู้ที่เกี่ยวข้องกับนโยบายในระดับ
และภาคส่วนอื่นๆ ในสังคมที่กว้างมากขึ้น โดยกระบวนการท างานของพันธมิตรนโยบาย ประกอบด้วย 1) การพัฒนาและใช้
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ข้อมูลเพื่อโน้มน้าวผู้มีอ านาจตัดสินใจ 2) การเข้าไปมีบทบาทในการจัดการทางเลือกของนโยบายในขั้นตอนการตัดสินใจ 
(Decision-making Forum) และ 3) การสนับสนุนเจ้าหน้าที่หรือผู้ด ารงต าแหน่งทางการเมืองที่มีระบบความเช่ือร่วมกันกับ
กลุ่ม ซึ่งการรวมตัวกันเป็นพันธมิตรเกิดจากการมีความเช่ือและมุมมองที่สอดคล้องต้องกัน อันเกิดจากความใกล้ชิดในการ
เคลื่อนไหวผลักดันประเด็นเชิงนโยบายร่วมกัน (Sabatier and Weible, 2007)  
 ในเส้นทางของการบัญญัติกฎหมายเพื่อแก้ไขปัญหาสุขภาพของประชาชน โดยผ่านการพิจารณากระบวนการนโยบาย
ที่น าไปสู่การประกาศใช้กฎหมายออกมาใช้บังคับอย่างเป็นรูปธรรมได้นั้น มักอยูภ่ายใต้ปรากฏการณ์ทางการเมืองที่มีกลุ่มตา่ง ๆ 
เข้ามาต่อรองเชิงสถาบัน ซึ่งความส าเร็จของการผลักดันนโยบายออกมาได้นั้น เกิดจากลักษณะเฉพาะของกลุ่มปฏิรูปสุขภาพ 
การรวมกลุ่มเครือข่ายสุขภาพที่เข้มแข็ง การมีโอกาสผลักดันนโยบายในเวลาที่เหมาะสม ความสามารถในการสร้างความหมาย
ใหม่ของ “สุขภาพ” และโครงสร้างสถาบันทางการเมืองของไทย (Senasu, 2016) ในส่วนของการก าหนดวาระนโยบายนั้น 
ความเกี่ยวข้องกับการล าดับความส าคัญทางการคลังของรัฐบาลนั้นถือเป็นสิ่งส าคัญในการได้รับการสนับสนุนให้มีการจัดเก็บ
ภาษีเครื่องดื่มที่มีน้ าตาล การมีส่วนร่วมอย่างแข็งขันของผู้ก าหนดนโยบายด้านสุขภาพก็มีความส าคัญเช่นกันในการเริ่มต้น
นโยบายและการใช้กลไกการจัดเก็บภาษีท่ีมีอยู่เพื่อให้ประเทศสามารถน านโยบายไปปฏิบัตไิดอ้ย่างประสบความส าเรจ็ ในหลาย
ประเทศท่ัวโลกจึงได้มีการแนะน าใหน้ ามาตรการด้านภาษีมาเป็นเครือ่งมือในการแก้ไขปัญหาสุขภาพ และการมีส่วนร่วมของผูม้ี
ส่วนได้ส่วนเสียของนโยบายที่มีความเหมาะสมรูปแบบหนึ่งคือการท างานร่วมกันแบบพันธมิตรแนวร่วม (Cross-sectoral 
Advocacy Coalitions) จากภาคส่วนต่างๆ (Qiolevu and Lim, 2019) 
 

ตัวแบบนโยบายสาธารณะ 
 ประเด็นปัญหาเมื่อได้เข้าสู่วาระของรัฐบาลแล้ว กระบวนการนโยบายต่อไปคือ การก าหนดนโยบาย ( Policy 
Formulation) ซี่งแสดงให้เห็นถึงที่มาของนโยบายว่านโยบายนั้นๆ ก าหนดโดยใคร ซึ่งผู้ที่มีหน้าท่ีในการก าหนดนโยบายมักจะ
เป็นผู้ที่มีอ านาจในขณะนั้น และปัจจัยที่ส าคัญอีกหนึ่งประการคือรูปแบบของการปกครองในช่วงเวลาดังกล่าวเป็นรูปแบบใด 
หากเป็นรูปแบบที่อ านาจอยู่ที่ผู้น า ผู้น าก็จะเป็นผู้ก าหนดนโยบายเพื่อน าไปสู่การปฏิบัติให้ได้ตามสิ่งที่คาดหวัง ในสถานการณ์
ดังกล่าวจึงควรใช้ตัวแบบชนช้ันน า (Elite Model) ในการวิเคราะห์ แต่อย่างไรก็ตาม เนื่องจากสภาพสังคมมีความสลับซับซ้อน
และมีกลุ่มต่างๆ หลากหลายเข้ามามีปฏิสัมพันธ์กันเพื่อเรียกร้องผลประโยชน์ให้แก่กลุ่มของตน กลุ่มผลประโยชน์เหล่านี้จึงเข้า
มามีส่วนร่วมในการก าหนดนโยบายมากขึ้น นโยบายที่ถูกก าหนดขึ้นมาจึงเกิดจากการประสานประโยชน์ระหว่างกลุ่มต่างๆ        
ในสังคม ในสถานการณ์เช่นนี้จึงควรใช้ตัวแบบดุลยภาพระหว่างกลุ่ม (Group Equilibrium Model) ในการวิเคราะห์         
(Henry, 1992 ; Dye, 2005 ; Anderson, 2006) 
 

สถานการณ์ภาวะน ้าหนักเกิน โรคอ้วน และโรคไม่ติดต่อเรื อรังในประเทศไทย 
 สถานการณ์ภาวะน้ าหนักเกิน โรคอ้วน และโรค NCD เป็นปัญหาที่ส าคัญของประเทศไทยมาตลอดระยะเวลามากกวา่
ทศวรรษ โดยปัจจัยเสี่ยงที่มีอิทธิพลโดยตรงที่ท าให้เกิดการเจ็บป่วยและเสียชีวิต ประการหนึ่งคือ การได้รับสารอาหารที่ไม่
เหมาะสม เป็นไปตามกระแสของการโฆษณา อุตสาหกรรมอาหาร และเครื่องดื่มต่าง ๆ ส่งผลให้อัตราการเสียชีวิตจากโรค
ดังกล่าวในช่วงปี พ.ศ. 2553 ถึง 2558 มีแนวโน้มเพิ่มขึ้น แต่มาตรการต่าง ๆ ท้ังด้านการส่งเสริม ป้องกัน คัดกรอง และรักษา 
นั้นยังไม่เพียงพอ ดังนั้นเพื่อที่จะเพิ่มความตระหนัก และปรับเปลี่ยนพฤติกรรมของประชาชนสู่การลดอัตราการป่วยและ
เสียชีวิตจากโรคเหล่านี้ จึงมีข้อเสนอแนะว่าหน่วยงานที่เกี่ยวข้องทั้งภาครัฐ ภาคเอกชน และภาคประชาสังคม ต้องร่วมมือกัน 
และสร้างกลไกเพื่อสนับสนุนให้มาตรการควบคุมป้องกันโรคสามารถด าเนินการได้อย่างมีประสิทธิผลและครอบคลุมประชากร
ทุกกลุ่ม (Karnjanapiboonwong and Sriwanichakorn, 2016) เนื่องจากปัญหาดังกล่าวได้ส่งผลให้เกิดความสูญเสียปีสุข
ภาวะและต้นทุนทางเศรษฐกิจและสังคมอย่างรุนแรง และมีแนวโน้มเพิ่มขึ้นอย่างต่อเนื่อง ส่งผลให้ค่าใช้จ่ายในระบบบริการ
สุขภาพที่รัฐต้องจัดสรรและลงทุนในการรักษาพยาบาลจ านวนมหาศาล โดยเฉลี่ยต่อประชากรสูงถึง 3 ,128 บาทต่อคน ในปี 
2560 ซึ่งคิดเป็นค่าใช้จ่ายที่สูงกว่า 2 แสนล้านบาท โดยตัวเลขนี้ยังไม่รวมต้นทุนที่ประชาชนต้องรับภาระไว้เองอีกกว่า         
1,750 บาทต่อคน (Pitayarangsarit, 2018) 
 

แนวโน้มการบริโภคน ้าตาลของประชากรไทย 
 จากสัดส่วนของการบริโภคน้ าตาลโดยตรงและโดยอ้อมของประชากรไทยในอดีตที่ผ่านมานั้น การบริโภคน้ าตาล
โดยตรงมีมากกว่าการบริโภคโดยอ้อม ในสัดส่วน 3 : 2 โดยการบริโภคน้ าตาลที่เพ่ิมขึ้นนั้นมาจากการบริโภคอาหารส าเร็จรูปที่
ผลิตในระดับอุตสาหกรรม ทั้งนี้ ตั้งแต่ปี 2550-2553 สัดส่วนการบริโภคน้ าตาลโดยตรงเริ่มลดลงมาเรื่อยๆ อย่างต่อเนื่อง       
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แต่ในทางตรงข้ามกันนั้น สัดส่วนการบริโภคน้ าตาลโดยอ้อมกลับมีแนวโน้มที่จะสูงขึ้นเรื่อยๆ และพบว่า อุตสาหกรรมเครื่องดื่ม           
มีสัดส่วนยอดจ าหน่ายสูงสุด ร้อยละ 45.5 - 47.7 รองลงมาได้แก่อาหาร (รวมถึง อาหารกระป๋อง และน ้าปลา) นมและ
ผลิตภัณฑ์จากนม ลูกอมลูกกวาด ขนมปัง (รวมสุราและเบียร์) และยา ตามล าดับ (Ratanarangsima, 2012, 27) ทั้งนี้ สถิติ
การบริโภคน้ าตาลที่เพิ่มขึ้นผ่านทางอาหารส าเร็จรูปที่ผลิตในระดับอุตสาหกรรม โดยเฉพาะจากสินค้าเครื่องดื่มที่ผลิ ตจาก        
โรงอุตสาหกรรมเครื่องดื่ม ในปี พ.ศ.2559 ซึ่งเป็นปีสุดท้ายก่อนมีการน ามาตรการด้านภาษีมาใช้นั้น พบว่า อุตสาหกรรม
เครื่องดื่มเป็นอุตสาหกรรมที่ซื้อน้ าตาลสูงที่สุดเป็นอันดับหนึ่งคือปริมาณสูงถึง 539, 525,425 กิโลกรัม หรือคิดเป็นร้อยละ 44             
ของภาคอุตสาหกรรมโดยรวมทั้งหมด (Office of the Cane and Sugar Board, 2016) 
 

มาตรการด้านภาษเีพ่ือสุขภาพ 
มาตรการด้านภาษีเป็นเครื่องมือท่ีรัฐบาลใช้เพิ่มภาระภาษีและราคาของสินค้าที่ให้โทษต่อสุขภาพของประชาชน เช่น 

สุรา ยาสูบ และเครื่องดื่มที่มีน้ าตาล เป็นต้น ส าหรับเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลนั้น WHO ได้แนะน าให้รัฐบาลประเทศต่างๆ                   
น ามาตรการด้านภาษีมาใช้เพื่อจัดการป้องกันและแก้ไขสุขภาพของประชาชนจากการบริโภคเครื่องดื่มที่มีปริมาณน้ าตาลเกิน
เกณฑ์มาตรฐานสุขภาพ คือ มากกว่า 6 กรัม ต่อเครื่องดื่ม 100 มิลลิลิตร โดยระบุว่าการจัดเก็บภาษีเป็นมาตรการที่ควร
ด าเนินการมากที่สุดและมคีวามคุ้มค่าสูง ทั้งนี้ ความเป็นไปได้ในการจัดการกับปัญหานั้นข้ึนอยู่กับการสนับสนุนเชิงนโยบายและ
ความร่วมมือร่วมใจของทุกฝ่ายในการผลักดันมาตรการควบคุมป้องกันโรคดังกล่าวในวงกว้างด้วย (Karnjanapiboonwong 
and Sriwanichakorn, 2016 ; World Health Organization, 2017 ; World Health Organization, 2017a) ซึ่งมาตรการ
ดังกล่าวให้ผลลัพธ์ที่ดี ในการลดการบริโภคเครื่ องดื่มที่มีน้ าตาลได้จริงในหลายๆ ประเทศ เช่น ประเทศเม็กซิโก 
(Lutzenkirchen, 2018) ประเทศฝรั่ ง เศส (Capacci, Allais, Bonnet, and Mazzocchi, 2019) และประเทศเยอรมัน 
(Schaller and Mons, 2018) เป็นต้น ภาคีเครือข่ายด้านสุขภาพของไทยจึงพยายามผลักดันให้รัฐน ามาตรการดังกล่าวมาใช้ 
เพื่อสร้างความยั่งยืนด้านการเงินการคลังและการสาธารณสุขของประเทศ โดยคาดหวังว่าจะท าใหป้ระชาชนบริโภคเครื่องดืม่รส
หวานน้อยลง และมีการจัดท ารายงานข้อเสนอการจัดเก็บภาษี เพื่อเสนอผู้มีอ านาจในการตัดสินใจพิจารณา กระทั่งจุดเริ่มต้น
ของการแก้ไขปัญหาได้เกิดขึ้นจากการผลักดันนโยบายเข้าสู่สมัชชาสุขภาพแห่งชาติ ในปี พ.ศ. 2552 ซึ่งเป็นจุดเริ่มต้นที่ส าคัญ
ในการผลักดันไปสู่กฎหมายและการปฏิรูปในด้านต่างๆ ที่เกี่ยวข้องต่อไป (Silpasuwan, Viwatwongkasem et al., 2013)  
 กล่าวโดยสรุป จากการทบทวนวรรณกรรมและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง พบว่ายังไม่มีงานวิจัยช้ินใดที่ได้ศึกษากระบวนการ
นโยบายสาธารณะของประเทศไทยท่ีเกี่ยวกับการจัดเก็บภาษีสรรพสามิตเครือ่งดื่มที่มีน้ าตาล ผ่านการประยุกต์ใช้แนวคิดทฤษฎี
ที่แตกต่างกัน ประกอบด้วย กระบวนการและกรอบการศึกษาวิเคราะห์นโยบายสาธารณะ แนวคิดเกี่ยวกับการก่อตัวของวาระ
นโยบาย โดยทฤษฎีหลายกระแสได้ถูกน ามาใช้เพื่อการศึกษาวิเคราะห์ผ่านแนวคิดกระแสหลัก 3 กระแส และแนวคิดเกี่ยวกับ
การก าหนดนโยบายสาธารณะโดยใช้ตัวแบบนโยบายสาธารณะ ได้แก่ ตัวแบบชนช้ันน า และตัวแบบดุลยภาพระหว่างกลุ่ม 
รวมถึงกรอบแนวคิดเครือข่ายพันธมิตรนโยบาย มาศึกษาวิเคราะห์ ประยุกต์ใช้ร่วมกัน โดยการวิจัยในครั้งนี้พยายามศึกษา
วิเคราะห์ถึงที่มา กระบวนการที่ได้มาซึ่งนโยบายในเชิงลึก และผลของรูปแบบการได้มาซึ่งนโยบาย โดยต้องการที่จะอธิบาย
นโยบายการจัดเก็บภาษีสรรพสามิตส าหรับเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลของประเทศไทยในเชิงวิชาการ นอกจากน้ีผู้วิจัยยังได้สนใจที่จะ
ศึกษาถึงปัญหา อุปสรรค และแนวทางแก้ไขผลกระทบจากการจัดเก็บภาษี รวมถึงรูปแบบการจัดเก็บภาษีผลการด าเนินงาน
ของต่างประเทศ แล้วสังเคราะห์ข้อมูลที่ได้จากการศึกษาตามวัตถุประสงค์และการตอบค าถามวิจัย เสนอเป็นกลยุทธ์ในการ
ขับเคลื่อนนโยบายการจัดเก็บภาษีสรรพสามิตส าหรับเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลส าหรับประเทศไทยต่อไป  โดยกรอบแนวคิดที่ใช้
ประกอบการวิจัย ดังภาพที่ 1 
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ภาพที่ 1 กรอบแนวคิดการวจิัย 
 

วิธีด้าเนินการวิจัย 
 

กลุ่มเป้าหมาย 
 ในการเลือกกลุ่มเป้าหมายของการวิจัย ผู้วิจัยคัดเลือกผู้ให้ข้อมูลส าคัญในการวิจัย (Key informants) จากประชากร
เป้าหมาย โดยการเลือกตัวอย่างทีเ่ป็นไปตามวัตถุประสงค์ (Purposeful) หรือเป็นไปตามเงื่อนไข (Criterion-based) ของการ
วิจัย โดยพิจารณากลุ่มบุคคลที่มีลักษณะหรือคุณสมบัติที่เฉพาะเจาะจงซึ่งมีส่วนเกี่ยวข้องและมีบทบาทในการก าหนดนโยบาย
การจัดเก็บภาษีสรรพสามิตส าหรับเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลของประเทศไทย จ าแนกออกเป็น 2 ส่วนตามวิธีการที่ใช้ในการเก็บ
รวบรวมข้อมูล คือ การสัมภาษณ์เชิงลึก (In-depth Interview) และการจัดท าการสนทนากลุ่ม (Focus Group) โดยการเลือก
กลุ่มเป้าหมายเพื่อการสัมภาษณ์เชิงลึกใช้วิธีการเลือกตัวอย่างที่มีข้อมูลตรงตามประเด็นการวิจัย เป็นหลัก (Intensity 
Sampling) ซึ่งผู้วิจัยมีข้อมูลเบื้องต้นเกี่ยวกับประเด็นที่ต้องการศึกษาอยู่ก่อนแล้ว จึงเลือกหาข้อมูลเชิงลึกที่สอดคล้องกับ
วัตถุประสงค์ของงานวิจัยได้ ส าหรับผู้ให้ข้อมูลส าคัญประกอบด้วยบุคลากรจากหน่วยงานราชการ หน่วยงานด้านวิชาการ   
และผู้ให้ข้อมูลส าคัญจากภาคอุตสาหกรรม รวมผู้ที่สามารถท าการสัมภาษณ์ได้ 18 คน ขณะที่การจัดท าการสนทนากลุ่มใช้
วิธีการเลือกตัวอย่างแบบเอกพันธ์ (Homogeneous Sampling) เป้าหมายหลักคือตัวอย่างที่มีภูมิหลังหรือประสบการณ์ที่
คล้ายคลึงกันเพ่ือใหไ้ด้ทราบข้อเท็จจริง ซึ่งเป็นข้อมูลเบื้องลึกท่ีหลากหลายและแตกต่างของผู้มีส่วนได้ส่วนเสียเกี่ยวกับนโยบาย
ผ่านการจัดประชุมกลุ่มย่อย ซึ่งมีผู้เข้าร่วมการประชุมประกอบด้วยข้าราชการจากกรมสรรพสามิตและผู้ประกอบอุตสาหกรรม
และผู้น าเข้าสินค้าเครื่องดื่ม รวม 15 คน โดยผู้วิจัยเป็นผู้ด าเนินการสนทนา (Modulator) ในช่วงที่มีการจัดประชุม 
 

เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจัย 
 ผู้วิจัยได้ออกแบบโครงสร้างของข้อค าถามที่สามารถน าไปใช้ในการสัมภาษณ์แบบกึ่งโครงสร้าง (Semi-structured 
Interview) หรือการสัมภาษณ์แบบช้ีน า (Guided Interview) โดยค าส าคัญ (Keywords) ที่เกี่ยวข้องกับนโยบายการจัดเก็บ
ภาษีสรรพสามิตส าหรับเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลได้ถูกน ามาใช้ประกอบในการสัมภาษณ์เชิงลึกจากผู้ให้ข้อมูลส าคัญ และส าหรับการ
สนทนากลุ่มนั้นใช้แบบบันทึกประเด็นการสนทนา โดยแนวค าถามเพื่อการสนทนามีลักษณะคล้ายคลึงกับแบบสัมภาษณ์        
เพื่อรวบรวมข้อมูลจากแหล่งปฐมภูมิผ่านการประชุมสนทนาของกลุ่มผู้ให้ข้อมูลเป็นกลุ่ม โดยผู้เข้าร่วมการสนทนากลุ่มถูก
คัดเลือกจากผู้ที่มีประสบการณ์ตรง ซึ่งเป็นผู้สามารถให้ข้อมูลที่ต้องการได้ จัดเตรียมค าถามในการสัมภาษณ์และการสนทนา
กลุ่มให้เหมาะสมกับผู้รับการสัมภาษณ์และผู้เข้าร่วมประชุมในการสนทนากลุ่มที่มาจากหน่วยงานที่แตกต่างกัน โดยร่าง          
ข้อค าถามที่มีลักษณะปลายเปิดที่มีค าส าคัญสอดคลอ้งกับวัตถุประสงค์ของการวิจัยและเป็นค าถามที่มีความยืดหยุน่พร้อมทีจ่ะมี
การปรับเปลี่ยนถ้อยค าของข้อค าถามให้มีความสอดคล้องกับผู้มีส่วนร่วมในการวิจัยหรือผู้ให้สัมภาษณ์แต่ละคนในแต่ละ
สถานการณ์ที่มีเหตุการณ์หรือมีสภาพแวดล้อมท่ีเปลี่ยนแปลงไป (Wongkiatkajorn, 2016) 
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การเก็บรวบรวมข้อมูล  
 การเก็บรวบรวมข้อมูลใช้วิธีการวิจัยเชิงเอกสาร การสัมภาษณ์เชิงลึก ด้วยการสัมภาษณ์แบบกึ่งโครงสร้างผู้ที่มีส่วน
เกี่ยวข้องกับนโยบายที่เป็นเป้าหมายในการวิจัย ระหว่างเดือนมกราคม 2563 ถึงเดือนเมษายน 2563 และการจัดท าการ
สนทนากลุ่มร่วมกับผู้มีส่วนได้ส่วนเสียกับนโยบายการจัดเก็บภาษีสรรพสามิตส าหรับเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลของประเทศไทย       
โดยเก็บข้อมูลจากการสนทนากลุ่มเพื่อรวบรวมข้อมูลประเด็นต่างๆ ให้ครอบคลุมเนื้อหาที่ต้องการศึกษา ผ่านการประชุมตาม
โครงการสัมมนาเพื่อการปรับปรุงพัฒนาเพิ่มประสิทธิภาพการจัดเก็บภาษีสรรพสามิต และสนับสนุนการด าเนินธุรกิจ (Ease of 
Doing Business) ส าหรับสินค้าสุรา เบียร์ และเครื่องดื่มที่ไม่มีแอลกอฮอล์ ซึ่งมีข้าราชการจากกรมสรรพสามิต และผู้ประกอบ
อุตสาหกรรมและผู้น าเข้าสินค้าเครื่องดื่มและอาหารเข้าร่วมการสัมมนาดังกล่าว ณ โรงแรมวินเซอร์ สวีทส์ กรุงเทพฯ เมื่อวันที่ 
21 มิถุนายน 2561 หลังจากเก็บรวบรวมข้อมูลแล้ว ผู้วิจัยท าการตรวจสอบข้อมูลทั้งหมดเพื่อให้ข้อมูลมีความแม่นตรง 
น่าเช่ือถือ และป้องกันความผิดพลาด และยึดหลักความพอเพียงของข้อมูล (Data Sufficiency) ที่พิจารณาแล้วว่าขนาด
ตัวอย่างมีขนาดมากพอในการเป็นตัวแทนของการเปลี่ยนแปลงภายในประชากรเป้าหมายการวิจัย  โดยได้ตรวจสอบความ
สอดคล้องของข้อมูลด้วยวิธีการตรวจสอบข้อมูลแบบสามเส้า (Triangulation) แล้วท าการจัดระเบียบข้อมูล เพื่อให้ข้อมูลที่เก็บ
รวบรวมได้มาอยู่ในสภาพท่ีสะดวกและง่ายต่อการน าไปวิเคราะห์ 
 

การวิเคราะห์ข้อมูล  
 ผู้วิจัยได้ท าการวิเคราะห์ข้อมูลให้เป็นไปตามหลักการวิจัยเชิงคุณภาพ โดยการวิเคราะห์เนื้อหา (Content Analysis) 
อย่างต่อเนื่องตั้งแต่เริ่มต้นเก็บข้อมูล จนถึงสิ้นสุดการเก็บข้อมูล ซึ่งประกอบด้วย การจัดระเบียบข้อมูล ก าหนดรหัสข้อมูล    
การสร้างข้อสรุปช่ัวคราวให้กับข้อมูลที่รวบรวมได้ แล้วจึงท าการสร้างบทสรุปและพิสูจน์ความน่าเช่ือถือของผลการวิเคราะห์ 
จากนั้นจึงน าข้อมูลมาตีความสร้างข้อสรุปโดยการวิเคราะห์แบบอุปนัย (Analytic Induction) แล้วน าเสอผลการวิเคราะห์โดย
การบรรยายเชิงวิเคราะห์ (Analytic Descriptive) ในลักษณะของการเล่าเรื่อง (Narrative) ปรากฏการณ์ที่เกิดขึ้น เป็นผลที่ได้
จากการศึกษา  

 

ผลการวิจัยและอภิปรายผลการวิจัย 
 

 1. กระบวนการก าหนดนโยบายการจัดเก็บภาษีสรรพสามิตส าหรับเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลของประเทศไทย  มีสาระ
นโยบาย บริบทที่ส าคัญที่ส่งผลให้การผลักดันนโยบายเกิดขึ้นได้ และการผลักดันนโยบายตามกระแสปัญหา กระแสนโยบาย 
และกระแสการเมือง ดังนี ้
  1.1 สาระนโยบายทีส่ าคัญ 4 ประการที่ส่งผลให้มีการผลักดันนโยบายเกิดขึ้นได้ ได้แก่ 1) เป็นนโยบายสาธารณะ
ที่มีความชอบธรรมสามารถน าไปปฏิบัติเพื่อผลประโยชน์ของประชาชนจ านวนมากได้จริง 2) เป็นนโยบายสาธารณะที่สนับสนุน
ให้เกิดการคลังสาธารณสุขที่ยั่งยืน 3) เป็นนโยบายสาธารณะที่ต้องการการมีส่วนร่วมของผู้มีส่วนได้ส่วนเสียกลุ่มต่างๆ        
และ 4) เป็นนโยบายสาธารณะที่เกิดจากการตัดสินใจแบบมีเหตุผล (Rationality) โดยมีจุดมุ่งหมายเพื่อผลประโยชน์สูงสุดของ
สังคม ซึ่งสอดคล้องกับแนวคิดของ Uwanno et al (2011) ที่ระบุว่า กระบวนการพัฒนานโยบายสาธารณะที่ดีต้องค านึงถึง
วัฒนธรรมการมีส่วนร่วมของประชาชน ที่จะสร้างกระบวนการทางสังคมในการผลักดันนโยบายให้เป็นที่ยอมรับ ระบบราชการ
ต้องไม่ผูกขาดอ านาจในการก าหนดและตัดสินนโยบาย อ านาจควรได้รับการจัดสรรในระหว่างประชาชน เพื่อทุกๆ คนได้มี
โอกาสทีจ่ะมีอิทธิพลต่อกิจกรรมส่วนรวม 
  1.2 บริบทส าคัญที่ช่วยผลักดันนโยบาย เริ่มจากมติสมัชชาสุขภาพแห่งชาติ ครั้งที่ 2 ในปี พ.ศ. 2552                     
ซึ่งยกระดับการจัดการปัญหาภาวะน้ าหนักเกินและโรคอ้วนให้เป็นวาระแห่งชาติ มีการก าหนดพื้นที่และวางทิศทา งการสร้าง
ความร่วมมือภาคส่วนต่าง ๆ ในสังคมไทยเพื่อการจัดการปัญหาอย่างชัดเจน และหน่วยงานต่างๆ ที่เกี่ยวข้อง รวมทั้งนักวิชาการ
ที่ให้ความสนใจในเรื่องเดียวกันนี้ก็ได้มีการศึกษาความเป็นไปได้ของการจัดท ามาตรการด้านภาษี เพื่อให้ได้ข้อเสนอแนะเชิง
นโยบายส าหรับการจัดเก็บภาษีเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลที่มีความเหมาะสม (The National Reform Steering Committee on 
Public Health and Environment Reform, 2016) และต่อมาเมื่อมีการเปลี่ยนแปลงทางการเมืองของประเทศ โดยการ
รัฐประหารในประเทศไทย เมื่อวันที่ 22 พฤษภาคม 2557 โดยคณะรักษาความสงบแห่งชาติ (คสช.) ได้ท าการยึดอ านาจ
ทางการเมืองจากรัฐบาลรักษาการในสมัยนั้น โดย คสช. เห็นว่าประเด็นเรื่องการจัดการระบบสาธารณสุขของประเทศ และการ
ปฏิรูปโครงสร้างภาษีทั้งระบบ เป็นประเด็นที่ต้องด าเนินการได้โดยทันที (Quick Win) และ คสช. เองก็มีการก าหนด
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แนวนโยบายของการปฏิรูปไว้โดยชัดเจน นโยบายการจัดเก็บภาษีสรรพสามิตส าหรับเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลจึงได้รับการผลักดัน
อย่างจริงจังและประกาศบังคับใช้เป็นกฎหมายได้จริงในยุคสมัยของ คสช. 
  นอกจากน้ี การขับเคลื่อนการปฏิรูปประเทศด้านสาธารณสุขและสิ่งแวดล้อม เพื่อการป้องกันและควบคุมปัจจัย
เสี่ยงต่อสุขภาพด้านอาหารและโภชนาการ โดยเฉพาะในประเด็นการจัดเก็บภาษีเครื่องดื่มที่มีปริมาณน้ าตาลเกินเกณฑ์
มาตรฐานสุขภาพ ได้สนับสนุนให้มีการปฏิรูปการจัดเก็บภาษีสรรพสามิตส าหรับเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลในระดับที่เป็นภัย          
ต่อสุขภาพ ควบคู่ไปกับการปฏิรูปกฎหมายภาษีสรรพสามิตใหท้ันสมัยสอดคล้องกับสภาวการณ์ในปัจจุบัน จากกฎหมายเดิมคือ
พระราชบัญญัติภาษีสรรพสามิต พ.ศ. 2527 ที่มีความล้าสมัยและไม่มีการปรับอัตราภาษีมานานมาก การปฏิรูปโครงสร้างภาษี
ใหม่จึงได้ควบรวมการจัดเก็บภาษีเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลเกินเกณฑ์มาตรฐานในรูปแบบใหม่ด้วย “อัตราภาษีตามปริมาณ”           
ซึ่งเป็นการจัดเก็บภาษีตามปริมาณน้ าตาลส าหรับเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลมากกว่า 6 กรัม ต่อ 100 มิลลิลิตร ซึ่งสอดคล้องกับ
แนวทางที่ WHO ได้แนะน าไว้ ภายใต้กฎหมายใหม่ คือ พระราชบัญญัติภาษีสรรพสามิต พ.ศ.2560 ประกอบกับแนวโน้มการ
บริโภคเพื่อสุขภาพท่ีเกิดขึ้นทั่วโลกรวมถึงในประเทศไทยก็เป็นหนึ่งในกระแสที่ท าให้ผู้ประกอบอุตสาหกรรมปรับตัวเพื่อตอบรับ
กับกระแสการบริโภคดังกล่าว ด้วยการคิดค้นสูตรเครื่องดื่มใหม่ๆ โดยปรับลดความหวาน ใส่น้ าตาลในปริมาณที่น้อยลง หรือ
เปลี่ยนมาใช้ส่วนผสมที่ทดแทนน้ าตาล เพราะหากมีน้ าตาลไม่เกินเกณฑ์มาตรฐานก็จะไม่ต้องเสียภาษี ก็ยิ่งท าให้แนวโน้มของ
ความต้องการในผลิตสินค้าเครื่องดื่มเพื่อสุขภาพมีความเด่นชัดยิ่งขึ้น  
 จากบริบทข้างต้นที่ช่วยผลักดันนโยบายการจัดเก็บภาษีสรรพสามิตส าหรับเครื่องดื่มที่มีน้ าตาล ให้เกิดขึ้นได้นั้น          
มีความสอดคล้องกับแนวคิดของ Dye (2005) ในประเด็นเกี่ยวกับปัญหานโยบาย ซึ่งโดยทั่วไปแล้วในสังคมต่างๆ นั้นจะปรากฏ
เง่ือนไขของปัญหามากมายที่ด ารงอยู่ แม้เริ่มแรกจะเป็นปัญหาที่สาธารณชนส่วนใหญ่ยังไม่ได้ให้ความสนใจ แต่อาจจะมีกลุ่ม
ผู้เชี่ยวชาญหรือกลุ่มผลประโยชน์บางกลุ่มให้ความสนใจติดตามอยู่ และต่อมาเมื่อปัญหาสาธารณะที่ไม่ได้รับความสนใจมาก่อน
นั้นจะเริ่มปรากฏให้เห็นสภาพอันตรายจากปัญหาชัดเจนมากข้ึน สาธารณชนจะได้รับข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับความเสียหายและ
ความรุนแรงของปัญหาอย่างกว้างขวาง และเริ่มตระหนักในภัยอันตรายของปัญหาที่ก าลังเพิ่มระดับความรุนแรงขึ้นอย่าง
รวดเร็ว โดยต่อมาสภาพการณ์ดังกล่าวจะก่อให้เกิดการเรียกร้องต่อรัฐบาลให้ด าเนินการแก้ไขปัญหาโดยเร็ว ซึ่งสอดคล้องกับ
นิยามของ Kingdon (2003) ที่ว่า “วาระนโยบาย” (Policy Agenda) คือ ชุดปัญหาที่เจ้าหน้าที่รัฐตลอดจนประชาชนท่ีมีความ
เกี่ยวข้องอย่างใกล้ชิดกับเจ้าหน้าที่เหล่านั้นได้ร่วมกันให้ความสนใจในแต่ละช่วงเวลา” ขณะที่แนวคิดเกี่ยวกับการเข้าสู่วาระ
นโยบาย (Agenda Setting) ของ Birkland (2007) ซึ่งเป็นไปในแนวทางเดียวกันได้อธิบายไว้ว่า นโยบายสาธารณะจะต้อง
ได้รับการพัฒนาวาระให้เข้ามาอยู่ในความสนใจของประชาชนและเจ้าหน้าท่ีของรัฐหรือท าให้เห็นว่าชุดของปัญหามีความส าคัญ
และยังคงด ารงอยู่ในสังคม  
  1.3 การผลักดันนโยบายตามกระแสปัญหา กระแสนโยบาย และกระแสการเมืองอธิบายได้ดังต่อไปนี้ 
  1.3.1 กระแสปัญหา พบว่า การก่อรูปนโยบายเป็นการเริ่มจากกระแสปัญหาไปสู่กระแสอื่น ๆ ซึ่งหมายถึง
การเริ่มต้นจากปัญหา เพื่อน าไปสู่การแสวงหาทางออกในการแก้ไขปัญหา ซึ่งตามแนวคิดของตัวแบบหลายกระแสนั้น ปัญหา
สุขภาพของประชาชนเนื่องจากการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลเกินเกณฑ์มาตรฐานนั้น เป็นประเด็นปัญหาที่น่าสนใจของ
สาธารณชนและรัฐบาลและคาดหวังว่าจะได้รับการผลักดันออกมาใช้เป็นกฎหมายได้ต่อไปในอนาคต ปัญหาดังกล่าวจึงมี
ความส าคัญ วิกฤตมากพอ และเป็นเรื่องเร่งด่วนท่ีจะตอ้งแก้ไข (Kingdon, 2003) กระแสปัญหาที่น ามาสู่การเข้าสูว่าระนโยบาย
ประกอบด้วยเหตุผลส าคัญคือพฤติกรรมบริโภคหวานของคนไทยท าให้เกิดภาวะความเคยชินในการบริโภคน้ าตาลเกินเกณฑ์
มาตรฐานสุขภาพในชีวิตประจ าวัน โดยเฉพาะการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลซึ่งผลิตจากโรงอุตสาหกรรมที่มีปริมาณน้ าตาล
มากกว่า 6 กรัมต่อ 100 มิลลิลิตร เป็นสาเหตุหลักประการหนึ่งของวิกฤตภาวะโรคอ้วนและโรค NCD ต่าง ๆ ซึ่งน าไปสู่ต้นทุน
มหาศาลทางด้านเศรษฐกิจและสังคม ประเด็นปัญหาได้ถูกช้ีน าโดยผู้ผลักดันนโยบายที่มองเห็นได้ ( Visible Policy 
entrepreneurs) ซึ่งเป็นผู้มีบทบาทส าคัญในการเข้าสู่วาระนโยบาย และปัญหาดังกล่าวก็เปรียบเสมือนการสร้างความ        
ชอบธรรมให้แก่การเข้าสู่วาระนโยบายของผู้มีอ านาจในการตัดสินใจต่อไป  สอดคล้องกับงานวิจัยของ Senasu (2016)        
และ Jaiborisudhi (2019) ที่พบว่ากระแสปัญหาที่ท าให้นโยบายที่ส าคัญของประเทศไทยถูกผลักดันให้เกิดขึ้นได้นั้นเกิดจาก
การตระหนักถึงปัญหาที่อยู่ในระดับวิกฤตซึ่งต้องได้รับการปฏิรูป โดยอาศัยการมีส่วนร่วมของประชาชนท้ังในมิติของการเข้าช่ือ
เสนอกฎหมาย และจัดตั้งรวมกลุ่ม จะท าให้เกิดการผลักดันนโยบายได้ในท่ีสุด 
  นอกจากนี้ปัญหาที่มีความวิกฤตในระดับประเทศที่ส่งผลกระทบเป็นวงกว้างนั้น จะมีตัวช้ีวัดหรือดัชนี        
ของผลกระทบ (Indicator) และการมีผลสะท้อนกลับ (Feedback) ที่ท าให้ได้รับการพิจารณาให้เข้าสู่วาระนโยบาย              
ซึ่งสอดคล้องกับผลการวิจัยของ Pan-On (2016) ทีพ่บว่า กฎหมายต่างๆ คือปัจจัยส าคัญต่อการก าหนดนโยบายสาธารณะดว้ย 
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ดังนั้น การที่ประเทศไทยยังไม่มีกฎหมายที่สามารถน ามาบังคับใช้เพื่อแก้ไขปัญหาในเรื่องต่างๆ ให้กับประชาชนได้ก็เป็น       
การยากที่วิกฤตต่าง ๆ ที่เกิดขึ้นในสังคมจะหมดไปเนื่องจากการผลักดันนโยบายจะพบกับอุปสรรค ขณะที่หน่วยงานท่ีเกี่ยวข้อง
กับการแก้ไขปัญหาเองก็ไม่สามารถปฏิบัติงานได้อย่างเต็มที่เนื่องจากมีขอบเขตอ านาจท่ีจ ากัด  
   ส าหรับกระแสปัญหาที่เกี่ยวกับการก าหนดนโยบายการจัดเก็บภาษีที่มีน้ าตาลของประเทศเม็กซิโก        
จากการศึกษาของ Lutzenkirchen (2018) พบว่ามีความสอดคล้องไปในทิศทางเดียวกับของประเทศไทย โดยมีปัจจัย         
เชิงบริบทหลายประการที่ช่วยเอื้ออ านวยให้เกิดการผลักดันและพัฒนาเป็นมาตรการด้านภาษีของประเทศเม็กซิโก เช่น        
การเปลี่ยนแปลงรัฐบาลใหม่ซึ่งต้องการหาแหล่งรายได้เพิ่มเติมให้รัฐ ประกอบกับสาธารณชนและรัฐบาลเองมีความตระหนัก
เพิ่มขึ้นถึงโทษของการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาล และความสัมพันธ์ของการบริโภคกับจ านวนประชากรผู้ที่เป็นโรค NCD และ
ยังสอดคล้องกับผลการวิจัยของ Buckton, Patterson, Hyseni, Katikireddi, Lloyd-Williams, Elliott-Green, Capewell, 
and Hilton (2018) ที่ศึกษาถึงนโยบายในการจัดเก็บภาษีดังกล่าวในสหราชอาณาจักร ซึ่งเป็นแนวนโยบายที่เอื้ออ านวยต่อการ
แก้ไขปัญหาการคลังเพื่อควบคุมการบริโภคน้ าตาลและการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาล เพราะการบริโภคน้ าตาลและเครื่องดื่มที่
มีน้ าตาลนั้นมีความเสี่ยงต่อปัญหาสุขภาพของประชาชน ในขณะที่ภาคอุตสาหกรรมได้ออกมาคัดค้านและมองว่าจริง ๆ แล้วมี
สาเหตุหลักมาจากปัญหาด้านสาธารณสุขของประเทศ ปัญหาดังกล่าวกลายเป็นวิกฤตที่ได้รับความสนใจจากสาธารณชนและได้
มีการเรียกร้องให้รัฐบาลออกมาจัดการแก้ไขปัญหา ซึ่งเครื่องมือท่ีส าคัญประการหนึ่งคือการน ามาตรการด้านภาษีมาใช้นั่นเอง 
  1.3.2 กระแสนโยบาย พบว่า ในช่วงของการก่อรูปนโยบายนั้น ทางเลือกต่าง ๆ (Alternatives) ในการน า
มาตรการด้านภาษีมาใช้เพื่อจัดการกับปัญหาสุขภาพของประชาชนถูกสร้างขึ้นโดยชุมชนนโยบาย ( Policy Community)        
ซึ่งเป็นเครือข่ายที่เกิดจากการรวมตัวกันของบุคคล หรือองค์การที่เช่ือมโยงกันด้วยความสนใจที่เหมือนกันในนโยบายเกี่ยวกับ
การจัดการปัญหาสุขภาพของประชาชนและมีการแลกเปลี่ยนข้อมูลกัน ผ่านการอภิปรายและพิจารณา ซึ่งต่อมาได้รับความ
เห็นชอบให้มีการด าเนินการได้ผ่านเวทีสาธารณะอย่างมติสมัชชาสุขภาพแห่งชาติ ครั้งที่ 2 ในปี พ.ศ.2552 และผลจากกระแส
การเมืองที่เป็นแรงเสริมให้หน่วยงานราชการระดับกระทรวงเริ่มให้ความส าคัญอย่างจริงจัง โดยในช่วงของการก าหนดนโยบาย 
เป็นส่วนที่เกี่ยวข้องกับการยกร่างข้อเสนอ หรือทางเลือกนโยบายต่าง ๆ ในเบื้องต้น เพื่อให้ผู้มีอ านาจในการตัดสินใจได้
พิจารณาเพื่ออนุมัติเห็นชอบ นอกจากนี้ ในปีพ.ศ.2559 คณะกรรมาธิการขับเคลื่อนการปฏิรูปประเทศด้านสาธารณสุขและ
สิ่งแวดล้อม สภาขับเคลื่อนการปฏิรูปประเทศ (สปท.) ได้เสนอรายงาน เรื่อง การป้องกันและควบคุมปัจจัยเสี่ยงต่อสุขภาพด้าน
อาหารและโภชนาการ ในประเด็นการจัดเก็บภาษีเครื่องดื่มที่มีปริมาณน้ าตาลเกินเกณฑ์มาตรฐานสุขภาพ ให้ท่ีประชุม สปท.ได้
พิจารณา จนสามารถจัดระเบียบวาระการตัดสินใจหรือระบุรายละเอียดทางเลือกที่ใช้ในการตัดสินใจก่อนออกนโยบายอย่าง
เป็นรูปธรรม  
  อย่างไรก็ตาม ในช่วงแรกนั้น ผู้จัดท าร่างนโยบายไม่ได้ประชาสัมพันธ์แนวคิดให้ความรู้แก่ประชาชนใน
สังคมทั้งในส่วนที่อยู่ในภาครัฐและภายนอกภาครัฐและสาธารณชนได้ทราบ บุคคลภายนอกซึ่งแม้แต่กลุ่มผู้ประกอบ
อุตสาหกรรมเครื่องดื่ม ตัวแสดงผู้มีส่วนได้ส่วนเสียหลักของนโยบายที่จะได้ผลกระทบโดยตรงจากมาตรการด้านภาษีเอง ก็ไม่ได้
รับการประชาสัมพันธ์ให้ทราบถึงรายละเอียดต่าง ๆ มากนัก การก าหนดนโยบายที่มองเพียงในมุมของผู้สนับสนุนนโยบาย
ด้วยกันเองซึ่งต่างก็เป็นเครือข่ายในชุมชนนโยบายเดียวกัน แต่ละเลยความเห็นจากภาคส่วนอ่ืนๆ ส่งผลให้การก าหนดนโยบาย
ไม่สามารถด าเนินต่อไปได้ กระบวนการของกระแสนโยบายจึงต้องใช้เวลาที่ยาวนานเพราะต้องมีการศึกษาความเหมาะสมของ
การก าหนดนโยบายแบบซ้ าๆ เพื่อน าไปสู่การปรับปรุงร่างข้อเสนอที่ตอบสนองต่อผู้ที่มีส่วนร่วมของปัญหาจนกระทั่งได้ข้อเสนอ
สุดท้ายที่ได้รับการยอมรับ การก าหนดนโยบายจึงต้องมีความเป็นไปไดแ้ละเหมาะสมและไม่ขัดแยง้กับค่านิยมและความเช่ือของ
ผู้มีส่วนร่วมในปัญหา ซึ่งสอดคล้องกับผลการวิจัยของ Senasu (2016) ที่พบว่า เส้นทางของการประกาศใช้พระราชบัญญัติ
สุขภาพแห่งชาติ พ.ศ.2550 ได้ส าเร็จนั้น กระแสนโยบายที่ส าคัญคือบทบาทของการผนึกกันของเครือข่าย (Network 
Integration) เพื่อรับฟังข้อเสนอ แลกเปลี่ยนความคิดเห็น หาข้อสรุปร่วมกัน เพื่อการยกร่างกฎหมายหลักที่เกี่ยวข้องเสนอต่อ
รัฐบาล   
  หลังจากมีการผลักดันวาระนโยบายจนสามารถจัดระเบียบวาระการตัดสินใจหรือระบุรายละเอียดทางเลือก
ที่ใช้ในการตัดสินใจก่อนออกเป็นมาตรการด้านภาษี เพื่อแก้ไขปัญหาสุขภาพของประชาชน รวมไปถึงการสร้างกระแสการ
ยอมรับของสาธารณะชนต่อแนวทางในการแก้ไขปัญหาด้วย ซึ่งสอดคล้องกับแนวคิดของ Kingdon (2003) ซึ่งได้เปรียบเทียบ
กระแสนโยบายไว้ว่าเป็นเสมือนกับน้ าซุปก้นหม้อ ซึ่งเมื่อถึงเวลาหนึ่งความคิดจะตกตะกอนรวมตัวอยู่ก้นหม้อเพื่อรอตัวช่วยมา
ท าละลายซุป ตัวช่วยที่เข้ามาเร่งปฏิกิริยาดังกล่าวจากหลายๆ ภาคส่วน มีทั้งกลุ่มชุมชนนโยบาย หน่วยงานภาครัฐ นักวิชาการ 
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บุคลากรทางการแพทย์ และผู้ประกอบอุตสาหกรรม เป็นต้น ซึ่งถือได้ว่าเป็นนโยบายที่มีผู้ผลักดันนโยบายว่ายวนอยู่ในซุป
จ านวนมาก แต่ก็ใช้ระยะเวลานานไม่ต่ ากว่าสิบปีกว่าที่ได้น้ าซุปดังกล่าวจะพร้อมรับประทานได้ 
   1.3.3 กระแสการเมือง พบว่า กระบวนการนโยบายในกระแสการเมือง เมื่อวิเคราะห์จากตัวบ่งช้ีต่างๆ               
ที่แสดงให้เห็นถึงการมีอยู่จริงของปัญหา ท าให้เกิดกระแสทางสังคม (National Mood) ที่ผลักดันให้กลุ่มเคลื่อนไหว           
กลุ่มผลักดัน และกลุ่มผลประโยชน์ ซึ่งริเริ่มการรณรงค์ให้คนไทยบริโภคหวานและน้ าตาลลดลงโดยกลุ่มประชาสังคมและ
เครือข่ายพันธมิตรนโยบายด้านสุขภาพ และนักวิชาการจากองค์การต่าง ๆ ที่ร่วมกันผลักดันให้เกิดกระแสนโยบายที่จะน า
มาตรการด้านภาษีมาใช้เพื่อลดการบริโภคน้ าตาลเกินเกณฑ์มาตรฐานสุขภาพ อันน ามาซึ่งภาวะน้ าหนักเกิน โรคอ้วน และโรค 
NCD มาตั้งแต่ปี พ.ศ. 2548 เป็นการร่วมกันท างานในลักษณะของพันธมิตรแนวร่วมจากภาคส่วนต่าง ๆ โดยในระยะแรกของ
การก่อรูปนโยบาย (Policy Formation) นั้น การด าเนินการจัดการปัญหาภาวะน้ าหนักเกินและโรคอ้วนถูกขับเคลื่อน                 
โดยหน่วยงานในสังกัดของกระทรวงสาธารณสุขเป็นหลัก ซึ่งพบปัญหาอุปสรรคที่ท าให้ไม่สามารถด าเนินการอย่างต่อเนื่องได้ 
แม้ว่าจะมีหลักฐานยืนยันว่าหากน ามาตรการภาษีมาใช้ มีความเป็นไปได้ว่าจะประสบผลส าเร็จก็ตาม เนื่องจากได้วิเคราะห์แล้ว
ว่ามีต้นทุนประสิทธิผลสูง แต่เนื่องจากมีแรงต่อต้านสูงทั้งจากสังคมและผู้ประกอบอุตสาหกรรม เนื่องจากมาตรการด้านภาษีน้ัน
อาจมีผลเปลี่ยนแปลงวิถีชีวิตหรืออาจส่งผลกระทบต่อรายได้ของบุคคลบางกลุ่มหรืออยู่นอกเหนืออ านาจหน้าที่รับผิดชอบของ
กระทรวงสาธารณสุข จึงไม่สามารถผลักดันได้อย่างเต็มที่  
   ปรากฎการณ์ที่เกี่ยวข้องกับกระแสการเมืองซึ่งน าไปสู่วาระของนโยบาย เพื่อผลักดันให้มาตรการด้านภาษี
ถูกน ามาใช้นั้น ประกอบด้วย 1) มติสมัชชาสุขภาพแห่งชาติ ครั้งที่ 2 ในปี พ.ศ.2552 สู่การยกระดับการจัดการปัญหา                  
ภาวะน้ าหนักเกินและโรคอ้วนให้เป็นวาระแห่งชาติ มีการส่งมอบภารกิจต่างๆ ให้หน่วยงานท่ีเกี่ยวข้องไปด าเนินการต่อ แต่ก็ยัง               
ไม่สามารถผลักดันนโยบายไปสู่การออกกฎหมายบังคับใช้ได้ 2) การเปลี่ยนแปลงของระบอบการเมืองของประเทศโดย คสช. 
กระท าการรัฐประหารยึดอ านาจการปกครอง เมื่อวันที่ 22 พฤษภาคม 2557 จากคณะรัฐบาลรักษาการในขณะนั้น รัฐบาล
ต่อมาภายใต้การน าของ คสช. ได้มุ่งเน้นให้มีการปฏิรูปประเทศอย่างรอบด้านและเห็นว่าประเด็นปัญหาสุขภาพของประชาชน
และการปฏิรูประบบภาษีทั้งระบบเป็นเรื่องที่ต้องด าเนินการแก้ไขปัญหาโดยเร่งด่วน ประกอบการบริหารประเทศในช่วงเวลา             
ที่ไม่มีสภาผู้แทนราษฎร จึงมีแรงต้านทางการเมืองน้อย กฎหมายหลายฉบับที่มีความจ าเป็นและเร่งด่วนจึงถูกบัญญัติขึ้นและ               
มีผลบังคับใช้ในรัฐบาลของ คสช. และ 3) ประเด็นปัญหาด้านสุขภาพและการน ามาตรการด้านภาษีมาใช้  เพื่อแก้ปัญหาได้               
การสนับสนุนและเห็นชอบจากองค์การอื่นๆ ที่เกี่ยวข้องกับการปฏิรูปประเทศและมีอ านาจตัดสินใจในนโยบาย เช่น สภาปฏิรูป
แห่งชาติ (สปช.) สภาขับเคลื่อนการปฏิรูปประเทศ (สปท.) และสภานิติบัญญัติแห่งชาติ (สนช.) เป็นต้น 
   เมื่อการก าหนดนโยบายที่เกี่ยวข้องกับภาษีมีทั้งฝ่ายที่ไม่เห็นด้วยกับนโยบายโดยเฉพาะกลุ่มอุตสาหกรรม
เครื่องดื่มและอุตสาหกรรมที่เกี่ยวข้องซึ่งเป็นผู้มีส่วนได้เสียโดยตรงและเป็นกลุ่มที่จะได้รับผลกระทบจากนโยบายมากที่สุด    
โดยมีสมาคมอุตสาหกรรมเครื่องดื่มไทยซึ่งเป็นตัวแทนในการเรียกร้องและเจรจาต่อรองผลประโยชน์ของกลุ่ม เห็นว่ารัฐมอง
ข้อมูลเพียงด้านเดียว ควรเปิดโอกาสให้ภาคอุตสาหกรรมได้เข้ามามีส่วนร่วมในการท างานด้วย และการจัดเก็บภาษี ไม่ควรเป็น
วิธีการแก้ปัญหาสุดท้าย เพราะยังมีวิธีการอื่นๆ ท่ีสามารถน ามาใช้ได้ ส่งผลให้การผลักดันนโยบายต้องหยุดชะงักไปเพราะผู้มี
อ านาจในการตัดสินใจ คือ คณะกรรมการประสานงาน รวม 3 ฝ่าย (ครม. สนช. และสปท.) ได้มีมติที่ประชุมเมื่อวันที่ 8 
มิถุนายน 2559 ให้ชะลอการจัดเก็บภาษีออกไปอย่างไม่มีก าหนด เพื่อให้หน่วยงานที่เกี่ยวข้องไปศึกษาเพิ่มเติมให้รอบด้าน
เสียก่อน มิเช่นนั้นอาจเกิดผลกระทบต่อไปในวงกว้างในอนาคต (Politics – Post Today, 2016)  
   ส าหรับทัศนคติบางประเด็นซึ่งเป็นข้อโต้แย้งระหว่างผู้มีส่วนเกี่ยวข้องกับนโยบาย (actors) จากสองฝ่าย 
คือฝ่ายที่คัดค้านนโยบายการจัดเก็บภาษี (Anti-tax Community) ซึ่งมาจากภาคอุตสาหกรรมเป็นหลัก กับฝ่ายที่สนับสนุน
นโยบายการจัดเก็บภาษี (Pro-tax Community) ซึ่งส่วนใหญ่มาจากภาคสาธารณสุขและภาคการคลัง มีดังนี ้
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ตารางที่ 1 ประเด็นข้อโต้แย้งเกี่ยวกับนโยบาย 
 

ฝ่ายคัดค้านนโยบาย ฝ่ายสนับสุนนโยบาย 
1.  ประเด็นเกี่ยวกับความเป็นธรรมในการจัดเก็บภาษี 
การเก็บภาษีเฉพาะสินค้าเครื่องดื่มเป็นการเลือกปฏิบัติ และ
เกิดความไม่เป็นธรรม ปัจจุบันมีสินค้าอาหารมากมายหลาย
ประเภทท่ีมีน้ าตาลเป็นส่วนประกอบ แต่กลับไม่ต้องเสียภาษี 

ภาษีสรรพสามิตจัดเก็บสินค้าที่มีลักษณะพิเศษเป็นเฉพาะ
บางอย่าง ไม่ใช่สินค้าทั่ว ๆ ไป ซึ่งต้องขึ้นอยู่กับความเป็นไป
ได้ในการจัดเก็บ และต้องมีกฎหมายรองรับด้วย 

2.  ประเด็นเกี่ยวกับการแข่งขนัทางธุรกิจและสิทธิในการเลือกซื อสินค้าของผู้บริโภค 
การเก็บภาษีจะส่งผลกระทบต่อการแข่งขันในเชิงธุรกิจ และ
ละเมิดสิทธิในการเลือกซื้อสินค้าตามความพึงพอใจของ
ผู้บริโภค การแก้ไขปัญหาสุขภาพของประชาชนมีวิธีการอื่น
อีกมาก ไม่จ าเป็นต้องใช้มาตรการด้านภาษี 

มีความจ าเป็นที่จะต้องน ามาตรการด้านภาษีมาใช้เป็นการ
ป้องกันไม่ให้ผู้ผลิตเอารัดเอาเปรียบผู้บริโภค และป้องกัน
ไม่ให้ผู้บริโภคต้องตกเป็นเหยื่อของการตลาด และยังต้อง
เสี่ยงต่อปัญหาสุขภาพท่ีตามมา 

3.  ประเด็นเกี่ยวกับผลกระทบต่อระบบเศรษฐกิจ 
การเก็บภาษีจะส่งผลกระทบต่อระบบเศรษฐกิจโดยรวมของ
ประ เทศ ไม่ ว่ าจะ เป็ นผลกระทบต่อการจ้ า ง ง านใน
อุตสาหกรรมเครื่องดื่มและอุตสาหกรรมที่เกี่ยวข้อง การ
ขาดทุนของกิจการขนาดเล็กและขนาดกลาง (SMEs) หรือ   
ผู้ประกอบอุตสาหกรรมรายใหม่ และการย้ายฐานการผลติไป
ประเทศอื่นที่ไม่จัดเก็บภาษี เป็นต้น 

ยังไม่มีหลักฐานที่ชัดเจนว่ามาตรการด้านภาษีมีผลกระทบ
ต่อระบบเศรษฐกิจโดยรวมของประเทศ แต่มีหลักฐานเป็นท่ี
ประจักษ์แน่นอนแล้วว่าหากไม่เก็บภาษีเครื่องดื่มที่มีน้ าตาล 
จะท าให้อัตราการเจ็บป่วยและเสียชีวิตจากโรคต่าง ๆ เพิ่ม
สูงขึ้นอย่างต่อเนื่อง และมีผลต่อการเพิ่มขึ้นของต้นทุนทาง
เศรษฐกิจและสังคมที่หมดไปกับกับการแก้ไขปัญหาเหล่านั้น 

4.  ประเด็นเกี่ยวกับวัตถุประสงคท์ี่แท้จริงของการน้ามาตรการด้านภาษีมาใช ้
การน ามาตรการด้านภาษีมาใช้เป็นการแก้ไขปัญหาที่ไม่   
ตรงจุด รัฐอาจมีเหตุผลเพื่อต้องการรายได้ที่เพิ่มขึ้น มากกว่า
ความต้องการให้ประชาชนมีสุขภาพที่ดี นอกจากนี้ก็ไม่ได้
เปิดโอกาสให้ภาคเอกชนเข้ามามีส่วนร่วมในการก าหนด
นโยบายด้วย การแก้ไขปัญหาโดยการก าหนดนโยบายใน
ลักษณะนี้ถือว่าเป็นการด าเนินการใช้อ านาจที่ไม่ชอบธรรม 

รัฐต้องจัดเก็บภาษีเพื่อสุขภาพที่ดีของประชาชน ป้องกัน
และแก้ไขปัญหาจากโรคต่าง ๆ ที่มีผลมาจากการบริโภค
น้ าตาลเกินเกณฑ์มาตรฐาน เมื่อประชาชนมีสุขภาพดีก็จะ   
ไม่ต้องมีค่าใช้จ่ายทางด้านสาธารณสุขจ านวนมากเหมือนที่
ผ่านมา และรายได้จากการเก็บภาษีดังกล่าวก็จะถูกน าไปใช้
ประโยชน์ในการพัฒนาประเทศด้านต่าง ๆ ท่ีเกี่ยวข้องต่อไป 

  

   ผลการวิจัยครั้งนี้พบว่า กระแสการเมืองในการผลักดันนโยบายการจัดเก็บภาษีเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลใน     
บางประเทศเป็นไปในทิศทางเดียวกับประเทศไทย ยกตัวอย่างเช่น การศึกษาของ Bonilla-Chacin, Iglesias, Suaya, Trezza, 
and Macias (2016) ที่พบว่า การตัดสินใจในนโยบายการจัดเก็บภาษีในประเทศเม็กซิโกนั้นเป็นผลมาจากกระบวนการ
สนับสนุนท่ียาวนานโดยมีผู้ที่เกี่ยวข้องจากภาคส่วนต่าง ๆ เข้าร่วม ซึ่งให้ข้อมูลเชิงประจักษ์ท่ีส าคัญเกี่ยวกับสถานะของความชุก
ของโรคและทางเลือกในการต่อสู้กับปัญหาสุขภาพของประชาชน และการผลักดันนโยบายในหลายประเทศต่างก็ถูกต่อต้าน
อย่างหนักจากกลุ่มผลประโยชน์บางกลุ่มเช่นเดียวกับในประเทศไทย ตัวอย่างเช่นการศึกษาของ Schaller and Mons (2018) 
เกี่ยวกับการก าหนดนโยบายการจัดเก็บภาษีเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลในประเทศเยอรมันนั้น พบว่า การผลักดันให้มีการน ามาตรการ
ด้านภาษีมาใช้ได้นั้นต้องเผชิญกับการคัดค้านอย่างหนักจากภาคอุตสาหกรรมที่ไม่เห็นด้วยกับมาตรการใด ๆ  ที่จะน าไปสู่การ
บริโภคและยอดขายที่ลดลง จึงพยายามต่อต้านไม่ให้มีการออกกฎหมายมาใช้บังคับ ด้วยการแทรกแซงนโยบายโดยตรง เช่น 
การวิ่งเต้นหรือการล็อบบี้ การเข้าไปมีอิทธิพลต่องานวิจัยและสื่อต่าง ๆ รวมทั้งการแอบแฝงในรูปของกลยุทธ์ทางการตลาดที่
แสดงความรับผิดชอบต่อสังคมและสิง่แวดล้อมขององค์การ (Corporate Social Responsibility หรือ CSR) เพื่อสร้างแนวร่วม
ที่ต่อต้านมาตรการด้านภาษีโดยการโน้มน้าวให้แนวคิดของพวกเขาเป็นที่ยอมรับของฝ่ายการเมืองและและในประชากร        
และในขณะเดียวกันก็พยายามผลักดันไม่ให้มาตรการด้านภาษีเกิดขึ้นแต่ให้น ามาตรการด้านการศึกษามาใช้แทน 
   ในบริบทของประเทศไทย เพื่อให้มาตรการด้านภาษีมีความเหมาะสมและเกิดจากการระดมความคิดและ
การให้ข้อมูลที่มีครอบคลุมรอบด้านมากขึ้น กระทรวงการคลังและกระทรวงสาธารณสขุจึงไดแ้ต่งตั้งผู้แทนจากภาคอุตสาหกรรม
ให้เข้ามามีส่วนร่วมในการก าหนดนโยบายด้วยเพื่อช่วยลดความขัดแย้งระหว่างผู้สนับสนุนมาตรการด้านภาษีกับผู้คัดค้าน
มาตรการดังกล่าว การต่อรองและโน้มน้าว จึงเหลือเพียงประเด็นความกังวลเกี่ยวกับความชัดเจนของทางเลือกนโยบายที่จะ  
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ถูกน ามาใช้จริง การขอยืดระยะเวลาในการปรับตัวของผู้ประกอบอุตสาหกรรม และการเร่งประชาสัมพันธ์เพื่อสร้างความเข้าใจ
ต่อสาธารณชน ซึ่งสอดคล้องกับผลการวิจัยของ Phundeamvong (2016) ที่พบว่า การขับเคลื่อนนโยบายสาธารณะเกิดจาก
การรวมกลุ่มเพื่อต่อรองเชิงนโยบาย เช่น การประสานความร่วมมือของชุมชนนโยบายกลุ่มต่าง ๆ เพื่อเปิดการเจรจาต่อรองทาง
นโยบายกับฝ่ายการเมืองหรือหน่วยงานต่าง ๆ ท่ีเกี่ยวข้องเพื่อให้เกิดการแก้ไขปัญหา โดยจัดตั้งเป็นคณะท างานขึ้นเพื่อร่วมกัน
ท างานระหว่างตัวแทนเครือข่ายฯ ภาครัฐ และผู้ที่เกี่ยวข้อง ทั้งนี้ การรวมตัวของพันธมิตรนโยบายที่จะช่วยผลักดันให้เกิดการ
เปลี่ยนแปลงเชิงนโยบายได้นั้น สมาชิกส่วนใหญ่ของกลุ่มต้องมีความเช่ือและมุมมองที่สอดคล้องกัน อันเกิดจากความใกล้ชิดใน
การเคลื่อนไหวผลักดันประเด็นเชิงนโยบายร่วมกัน ซึ่งสอดคล้องกับแนวคิดของ Sabatier and Weible (2007) ที่ให้
ความส าคัญเกี่ยวกับการขยายมุมมองของผู้ที่เกี่ยวข้องกับนโยบายดังกล่าว ทั้งจากหน่วยงานรัฐหรือผู้ตัดสินใจนโยบายที่เป็น
ทางการไปสู่ผู้ที่เกี่ยวข้องกับนโยบายในระดับและภาคส่วนอ่ืนๆ ในสังคมที่กว้างมากขึ้น  
 2. ปัญหา อุปสรรค และแนวทางแก้ไขผลกระทบจากการจัดเก็บภาษีสรรพสามิตส าหรับเครื่องดื่มที่มีน้ าตาล           
มีประเด็นที่ส าคัญ ดังนี้  

1) การสนับสนุนให้มีการใช้มาตรการที่ไม่ใช่ภาษีให้มากข้ึนและควรมีบทบาทเป็นเครื่องมือหลักในการป้องกันและ
แก้ไขปัญหาสุขภาพของประชาชน มาตรการด้านภาษีควรเป็นมาตรการรองลงมาในลักษณะของมาตรการเชิงรุกมากกว่า  

2) การเพิ่มช่องทางในการประชาสัมพันธ์และส่งเสริมการขายสินค้าเพื่อสุขภาพที่ได้ปรับสูตรและลดน้ าตาล       
ลงแล้ว โดยจัดหมวดหมู่ของการวางจ าหน่ายสินค้าเพื่อให้ผู้บริโภคสามารถเข้าถึงและเลือกซื้อสินค้าเพื่อสุขภาพได้ง่ายขึ้น  

3) ควรควบคุมการใช้สารที่ให้ความหวานทดแทดน้ าตาลในปริมาณที่เหมาะสม แล้วลดข้อจ ากัดในการจัดเก็บภาษี
เครื่องดื่มที่มีน้ าตาลจากธรรมชาติของผลไม้และพืชผัก  

4) ควรสนับสนุนให้มีการดูแลเรื่องความสมดุลของสารอาหารของผู้บริโภค และหาเวลาท ากิจกรรมการออก     
ก าลังกายอย่างสม่ าเสมอ มากกว่าการตั้งใจที่จะเก็บภาษีจากปริมาณน้ าตาลในเครื่องดื่มเพียงอย่างเดียว  

5) ส่งเสริมความร่วมมือกันเพื่อลดปัญหาความขัดแย้งทางด้านแนวคิดและแนวปฏิบัติระหว่างหน่วยงานและ     
ภาคส่วนต่าง ๆ ในเครือข่ายพันธมิตรนโยบาย  

6) ปัญหาเรื่องระยะเวลาในการปรับตัวของผู้ประกอบอุตสาหกรรมควรได้รับการพิจารณาโดยใช้หลักความ
ยืดหยุ่นในการจัดเก็บภาษี เพื่อให้สอดคล้องกับการเปลี่ยนแปลงของภาวะเศรษฐกิจของประเทศ หรือการเปลี่ยนแปลงฐานะ
ทางเศรษฐกิจของผู้เสียภาษีได้ง่าย  

7) การเพิ่มการกระจายสินค้าของผลิตภัณฑ์ทางเลือกซึ่งมีปริมาณน้ าตาลน้อยหรือปราศจากน้ าตาลให้กว้างขวาง
มากขึ้น เพื่อให้สินค้าเครื่องดื่มเพื่อสุขภาพทุกกลุ่มสามารถจ าหน่ายได้อย่างท่ัวถึงทั้งในเขตเมืองและนอกเมืองทั่วประเทศ  

8) การน ามาตรการที่ไม่ใช่ภาษีมาใช้เพื่อสนับสนุนการแก้ไขปัญหานั้นควรเป็นรูปแบบของการจูงใจในการสร้าง
ความร่วมมือ มากกว่าการบังคับให้ปฏิบัติ ซึ่งน่าจะมีประสิทธิภาพและส่งผลให้เกิดการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมในการผลิตได้   
ง่ายกว่า 

9) สนับสนุนให้มีการท าการตลาดที่มีความรับผิดชอบต่อสังคมอย่างไม่มีนัยแอบแฝง และรณรงค์ภายในกลุ่ม            
ผู้ประกอบอุตสาหกรรมเครื่องดื่มในการไม่สนับสนุนการสร้างอุปสงค์เทียมผ่านกิจกรรมการชิงโชคด้วยรางวัลมูลค่าสูงๆ  

10) การจัดเก็บภาษีควรครอบคลุมเครื่องดื่มทุกประเภทอย่างแท้จริง ไม่ควรจ ากัดแต่เฉพาะกลุ่มผลิตภัณฑ์ใดกลุ่ม
หนึ่ง เพื่อใหเ้กิดความเป็นธรรมในการด าเนินธุรกิจ และสามารถแก้ปัญหาได้อย่างตรงจุดตรงประเด็นและครอบคลุม  

11) เร่งสร้างความเข้าใจเกี่ยวกับมาตรฐานที่ใช้ในการตรวจวัดปริมาณน้ าตาลในสินค้าเครื่องดื่มที่ยังไม่มีความ
ชัดเจน ใหผู้้ประกอบอุตสาหกรรมและผู้น าเข้าสินค้าเครื่องดื่มที่เพ่ิงเข้าสู่ระบบการเสียภาษีสรรพสามิต 

จากทัศนคติเกี่ยวกับนโยบายที่พบข้างต้น อธิบายได้ว่าหากการก าหนดนโยบายไม่เป็นไปตามเป้าประสงค์อาจจะต้อง
มีการประเมินผลเพื่อศึกษาถึงปัญหาและอุปสรรคในแต่ละข้อโดยละเอียด เพื่อพิจารณาว่าปัญหาและอุปสรรคเหล่านั้นปรับปรุง
แก้ไขได้หรือไม่ โดยผู้มีส่วนได้ส่วนเสียได้เสนอแนวทางบางประการเพื่อแก้ไขผลกระทบจากการจัดเก็บภาษี ซึ่งแนวทางในการ
แก้ไขต่างๆ เหล่านั้นสามารถน าไปใช้เป็นข้อมูลประกอบการทบทวนนโยบายเพื่อแก้ไขปรับปรุงให้มีแนวปฏิบัติไปสู่จุดดุลยภาพ
ร่วมกันระหว่างผู้มีส่วนได้ส่วนเสียกลุ่มต่างๆ ได้ (Henry, 1992 ; Dye, 2005 ; Anderson, 2006) แต่หากไม่สามารถปรับปรุง
แก้ไขได้ก็อาจจะต้องน าไปสู่การยกเลิกหลักเกณฑ์ วิธีการ และเง่ือนไขบางประการที่เป็นอุปสรรคต่อการขับเคลื่อนนโยบาย
ต่อไปในอนาคต เพื่อให้การน านโยบายไปปฏิบัติมีความถูกต้อง เหมาะสม สอดคล้องกับสภาพความเป็นจริง และสามารถ
ตอบสนองความต้องการของภาคส่วนต่างๆ ได้ (Kraft and Furlong, 2004) 
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 3. รูปแบบการจัดเก็บภาษีเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลและผลการด าเนินงานของต่างประเทศ 
มาตรการราคาและภาษีเป็นมาตรการที่ WHO ระบุว่าเป็นหนึ่งในมาตรการที่ควรด าเนินการมากที่สุด/มีความ

คุ้มค่าสูง (Best buy intervention) ในการจัดการปัญหายาสูบและเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ และสามารถขยายผลไปยังสินค้าและ
บริการอื่นๆ ได้ (World Health Organization, 2017 ; World Health Organization, 2017a) นักวิชาการและผู้เช่ียวชาญ
จากทั่วโลกจึงมีแนวคิดที่จะน ามาตรการด้านภาษีมาใช้กับสินค้าประเภทอาหารเพื่อจัดการกับปัญหาภาวะโรค อ้วนและ                 
โรค NCD ต่างๆ ซึ่งได้ส่งผลเสียต่อสุขภาพของประชากรโลก และกระทบต่อสังคมและเศรษฐกิจของประเทศอย่างมีนัยส าคัญ 
มาเป็นเวลานานหลายทศวรรษ โดยเฉพาะอย่างยิ่งปัญหาสุขภาพอันมีที่มาจากการบริโภคน้ าตาลที่เกินเกณฑ์มาตรฐาน                     
ในชีวิตประจ าวัน โดยสินค้าในกลุ่มเครื่องดื่มที่ไม่มีแอลกอฮอล์ซึ่งมีปริมาณน้ าตาลเป็นส่วนผสมนั้นถือเป็นตัวการหลักที่ส าคัญ 
ซึ่งรัฐบาลในประเทศต่าง ๆ พยายามที่จะหามาตรการที่แรงพอที่จะมาหยุดยั้งหรือลดการบริโภคลงเพื่อขจัดปัญหาสุขภาพ
ดังกล่าวข้างต้น จึงได้น ามาตรการด้านภาษีมาใช้กับสินค้าเครื่องดื่มเช่นกัน เพื่อให้เกิดการลดการบริโภค และเกิดการผลิตสินคา้
เครื่องดื่มที่ปราศจากน้ าตาลหรือมีน้ าตาลน้อยลง ควบคู่ไปกับเหตุผลในการหารายได้ให้กับรัฐบาลได้เพิ่มขึ้น ซึ่งสอดคล้องกับ 
ผลการศึกษาของ The National Reform Steering Committee on Public Health and Environment Reform (2017) 
และ Osornprasop, Sirinya and Gowachirapant (2018) ที่ระบุว่ามาตรการด้านภาษีเป็นหนึ่งในเครื่องมือที่น ามาใช้แก้ไข
ปัญหาได้ดีที่สุด และหลายประเทศท่ัวโลกต่างให้ความส าคัญและมีการผลักดันให้เกิดนโยบายดังกล่าวขึ้น 

ที่ผ่านมาจากประสบการณ์ของประเทศต่าง ๆ ทั่วโลกท่ีสามารถผลักดันนโยบายการจัดเก็บภาษี และน ามาตรการ     
เชิงรุกดังกล่าวมาปฏิบัติได้นั้น พบว่าการจัดเก็บภาษีมีผลท าให้เกิดการบริโภคสินค้าเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลลดลง ซึ่งคาดว่าจะ
ส่งผลในการลดอัตราการเจ็บป่วยและเสียชีวิตจากโรคอ้วนและโรค NCD ต่าง ๆ ได้ เนื่องจากมีเหตุผลทางโภชนาการที่เพียงพอ
ส าหรับการออกแบบนโยบาย เพื่อจัดท าหลักเกณฑ์ที่ชัดเจนในการจัดเก็บภาษีและง่ายต่อการจัดเก็บ ซึ่งในปัจจุบันได้มีหลาย
ประเทศท่ีจัดเก็บภาษีเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลแล้ว ที่ได้น ามาตรการภาษีในลักษณะนี้มาใช้แล้วเช่นกัน การจัดเก็บภาษีเครื่องดื่มที่มี
น้ าตาลของประเทศต้นแบบเหล่านี้เป็นแรงผลักดันที่เป็นจุดเปลี่ยนส าหรับการน ามาตรการภาษีมาใช้ทั่วโลก สอดคล้องกับ
งานวิจัยของ  Lutzenkirchen (2018) และ Le Bodo, Etiléc, Gagnon, and Wals (2019) ที่พบว่ามีปัจจัยเชิงบริบท 
(Contexts) หลายประการที่ช่วยเอื้ออ านวยให้เกิดการผลักดันและพัฒนาเป็นมาตรการด้านภาษี เช่น การเปลี่ยนแปลงรัฐบาล
ใหม่ซึ่งต้องการหาแหล่งรายได้เพิ่มเติมให้รัฐ สาธารณชนและรัฐบาลเองมีความตระหนักเพิ่มขึ้นถึงโทษของการบริโภคเครื่องดื่ม
ที่มีน้ าตาล และความสัมพันธ์ของการบริโภคกับจ านวนประชากรผู้ที่เป็นโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง เป็นต้น 

ส าหรับตัวอย่างประเทศและเมืองต้นแบบท่ีประสบความส าเร็จในการผลักดันนโยบายการจัดเก็บภาษีสรรพสามิต
ส าหรับเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลโดยมีวัตถุประสงค์เพื่อสุขภาพที่ดีของประชาชน และได้น ามาตรการด้านภาษีมาใช้กระทั่งปัจจุบัน 
รวมถึงมีการประเมินผลนโยบายแล้วพบว่าการจัดเก็บภาษีช่วยลดการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลได้ มีดังนี้ (The National 
Reform Steering Committee on Public Health and Environment Reform, 2016 ; World Cancer Research Fund 
International, 2018) 
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ตารางที่ 2 ตัวอย่างประเทศและเมืองต้นแบบท่ีประสบผลส าเร็จในการผลักดันนโยบายการจัดเก็บภาษีเครื่องดื่มที่มีน้ าตาล 
 

ประเทศ ประเภทเคร่ืองด่ืมที่เก็บภาษี อัตราภาษ ี เร่ิมบังคับใช้ 
ฟินแลนด์ เ ครื่ อ งดื่ ม น้ า อั ดลมทั้ ง ที่ มี

น้ าตาลและไม่มีน้ าตาล และ
น้ าแร่ 

0.22 ยู โรต่อลิตร (0.26 ดอลลาร์ )  ส าหรับ
น้ าอัดลมที่มีน้ าตาล 0.11 ยูโรต่อลิตร (0.13 
ดอลลาร์) ส าหรับเครื่องดื่มปราศจากน้ าตาลและ
น้ าแร่ 

1 มกราคม 
2554 

ฝรั่งเศส เครื่องดื่มส าเร็จรูปทุกประเภท
ที่มีน้ าตาลหรือสารให้ความ
หวานทดแทนน้ าตาล 

0.0716 ยูโรต่อลิตร (0.085 ดอลลาร์) 1 มกราคม 
2555 

เม็กซิโก เ ค รื่ อ งดื่ มทุ กประ เภทที่ มี
น้ าตาลยกเว้นนมหรือโยเกิร์ต 

1 เปโซต่อลิตร (0.05 ดอลลาร์) 1 มกราคม 
2557 

ชิลี เ ค รื่ อ งดื่ ม ทุ กประ เภทที่ มี
น้ าตาลหรือสารให้ความหวาน 
ยกเว้นน้ าผลไม้ ร้อยละ 100
และเครื่องดื่มจากนม 

ภาษี ต ามมู ลค่ า  ( Ad valorem) ร้ อยละ  18 
ส าหรับเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลเกินกว่า 6.25 กรัมต่อ 
100 มิลลิลิตร และร้อยละ 10 ส าหรับเครื่องดื่ม 
ที่มีน้ าตาลน้อยกว่า 6.25 กรัมต่อ 100 มิลลิลิตร 

1 ตุลาคม 2557 

เมืองเบิร์กลีย์  
รัฐแคลิฟอรเ์นีย 
สหรัฐอเมริกา 

เครื่องดื่มรสหวานทุกประเภท 
ย ก เ ว้ น อ า ห า ร ชนิ ด เ หล ว 
เครื่องดื่มนม เครื่องดื่มอัดก๊าซ
ที่ไม่มีน้ าตาล และน้ าผลไม้ 

1 เซ็นต์ต่อเครื่องดื่ม 1 ออนซ ์ 1 มีนาคม 2558 
 

 

 การเก็บภาษีเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลมีวัตถุประสงค์หลักเพื่อจัดการปัญหาสุขภาพที่เกี่ยวข้องกับการบริโภคเครื่องดื่มที่มี
น้ าตาลเกินเกณฑ์มาตรฐาน โดยมาตรการด้านภาษีนอกจากจะมีศักยภาพในการส่งเสริมสุขภาพที่ดีให้แก่ประชากรแล้วยังเพิ่ม
รายได้ให้แก่รัฐซึ่งจะเป็นประโยชน์ต่อสังคมโดยรวมหากมีการจัดสรรรายได้จากภาษีไปใช้ส าหรับการด าเนินการเพื่อประโยชน์
ของสาธารณชนต่อไป โดยรูปแบบในการจัดเก็บภาษีเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลของต่างประเทศ และผลการน านโยบายไปปฏิบัติ      
ที่ผ่านมานั้น มีหลายประเทศที่จัดเก็บภาษีสรรพสามิตตามปริมาณน้ าตาลในเครื่องดื่ม (หน่วยเป็นกรัมต่อเครื่องดื่มปริมาณ    
100 มิลลิลิตร) แต่บางประเทศก็จัดเก็บภาษีเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลทุกประเภทในอัตราที่เท่ากัน ขึ้นอยูก่ับบริบทของแต่ละประเทศ
ที่จะออกแบบโครงสร้างภาษีให้สอดคล้องตามความเหมาะสม อย่างไรก็ตามวัตถุประสงค์หลักของการน ามาตรการด้านภาษี     
มาใช้นั้น มาจากเหตุผลหลัก 2 ประการคือ เพื่อสุขภาพของประชากรและเพื่อเป็นการเพิ่มรายไดใ้ห้รัฐ สอดคล้องกับผลการวจิยั
ของ Francis, Marron and Rueben (2016) และ Backholer, Vandevijvere, Blake and Tseng (2018) ที่พบว่าผู้ตัดสินใจ
นโยบายของแต่ละประเทศอาจต้องเลือกทางเลือกนโยบายที่เหมาะสมด้วยว่าจะจัดเก็บภาษโีดยมีเป้าหมายเพื่อเพิ่มรายได้ให้รัฐ 
หรือเพื่อลดการบริโภคน้ าตาล หากต้องการตามเป้าหมายแรกก็ให้เก็บภาษีในอัตราตามมูลค่า แต่หากต้องการจัดเก็บภาษีเพื่อ
ลดการบริโภคน้ าตาลลง ก็จะต้องใช้การเก็บภาษีในอัตราตามปริมาณนั่นเอง 
 จากการผลักดันนโยบายการจัดเก็บภาษีเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลในหลายประเทศ พบว่ามีทั้งประเทศ รัฐ และเมือง         
ทีป่ระสบความส าเร็จในการผลักดันนโยบาย โดยได้น านโยบายไปปฏิบัติมาแล้วในระยะหนึ่ง และบางประเทศมีการประเมินผล
นโยบายดังกล่าวแล้ว โดยสามารถจ าแนกออกเป็น 1) ประเทศที่ประสบความส าเร็จในการผลักดันนโยบาย ซึ่งจากข้อมูล       
ในปี 2019 มีไม่ต่ ากว่า 40 ประเทศที่ได้ผลักดันนโยบายการจัดเก็บภาษีเครื่องดื่มและอาหารที่มีน้ าตาลได้จนส าเร็จ และ         
2) ประเทศที่ไม่ประสบความส าเร็จในการผลักดันนโยบาย โดยหลายประเทศไม่สามารถผลักดันให้ออกเป็นมาตรการได้ และ
หลายประเทศก็ออกมาเป็นมาตรการปฏิบัติได้ระยะหนึ่งแต่ก็ต้องยกเลิกไป เพราะไม่ประสบความส าเร็จในการขับเคลื่อน
นโยบายต่อไปได้ ซึ่งแต่ละประเทศก็มีเหตุผลประกอบในการยกเลิกมาตรการดังกล่าว แต่มีสาเหตุหลักท่ีอาจอยู่เบื้องหลังความ
ล้มเหลวดังกล่าวคือ เกิดจากกลยุทธ์ที่เข้มแข็งของภาคอุตสาหกรรมและผู้ค้าปลีกในการต่อต้านนโยบายการจัดเก็บภาษี 
สอดคล้องกับผลการศึกษาของ The National Reform Steering Committee on Public Health and Environment 
Reform (2017) และผลการวิจัยของ Schaller and Mons (2017) ที่พบว่าการน ามาตรการด้านภาษีมาใช้ได้นั้นอาจจะต้อง
ผ่านอุปสรรคส าคัญบางประการ เพราะภาคอุตสาหกรรมย่อมไม่เห็นด้วยกับมาตรการใด ๆ ท่ีจะน าไปสู่การบริโภคและยอดขาย
ที่ลดลง จึงมีความพยายามอย่างมากด้วยการใช้กลยุทธ์ต่างๆ เพื่อป้องกันไม่ให้มีการออกกฎหมายมาบังคับใช้ 
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 การผลักดันนโยบายการจัดเก็บภาษีของต่างประเทศเองก็มีความเกี่ยวข้องกับ 3 กระแสหลักตามทฤษฎี Multiple 
Streams ของ Kingdon (2003) คือ กระแสปัญหา กระแสนโยบาย และกระแสการเมือง ซึ่งทั้ง 3 กระแสหลักนี้จะต้องมีการ
เช่ือมโยงต่อกันจึงจะท าให้วาระของปัญหามีโอกาสเข้าไปสู่วาระนโยบาย และนโยบายจะมีการเปลี่ยนแปลงได้ก็ต้องขึ้นอยู่กับ
การตระหนักต่อปัญหาการแก้ไขปัญหาและสถาบันทางการเมืองให้ความส าคัญต่อปัญหาและการแก้ไขปัญหาด้วย เช่นเดียวกับ
ในประเทศไทย สอดคล้องกับงานวิจัยของ Lutzenkirchen (2018) ซึ่งพบว่า ความร่วมมือจากเครือข่ายพันธมิตรนโยบายทั้งใน
ประเทศและต่างประเทศมีส่วนส าคัญต่อการก าหนดวาระนโยบายการจัดเก็บภาษีเครื่องดื่มที่มีน้ าตาล และในกระบวนการ
นโยบายอาจพบความขัดแย้งทางผลประโยชน์ ความรับผิดชอบต่อการตัดสินใจเชิงนโยบาย และการเป็นตัวแทนในกระบวนการ
นโยบายอย่างเป็นทางการ โดยตัวแสดงที่มีบทบาทส าคัญ ได้แก่ กระทรวงการคลังและกระทรวงสาธารณสุข ซึ่งในระยะแรก
การผลักดันมาตรการทางภาษีได้รับแรงต่อต้านอย่างหนัก โดยอุตสาหกรรมอาหารและเครื่องดื่มเป็นผู้มีส่วนได้ส่วนเสียหลักที่มี
อิทธิพลอย่างมากต่อการด าเนินการตามนโยบาย 
 ส าหรับปัญหา อุปสรรค และแนวทางแก้ไขผลกระทบจากการจัดเก็บภาษี เครื่องดื่มที่มีน้ าตาลในต่างประเทศนั้น 
พบว่าผลการวิจัยที่เกี่ยวข้องของต่างประเทศ มีประเด็นที่สอดคล้องกับบริบทของประเทศไทยซึ่งผู้วิจัยได้ค้นพบจากการ
สัมภาษณ์เชิงลึกคือ แม้ว่านานาประเทศได้น ามาตรการด้านภาษีมาใช้เพื่อลดการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาล ซึ่งเป็นมาตรการ
ส าคัญที่ใช้แก้ปัญหาความเสี่ยงในการเป็นโรค NCD ของประชากรโลก และมีหลักฐานเชิงประจักษ์ว่ามาตรการด้านภาษี
สามารถน ามาใช้ได้อย่างเกิดประสิทธิผล (Backholer, Vandevijvere, Blake and Tseng, 2018) ก็ตาม ยังคงมีการคัดค้าน
จากผู้ประกอบอุตสาหกรรมอย่างหนักในหลายๆ ประเทศ เนื่องจากการเก็บภาษีจะมีผลกระทบต่อต้นทุนการผลิตของพวกเขา
โดยตรง จึงสนับสนุนให้มีการใช้มาตรการที่ไม่ใช่ภาษีเป็นเครื่องมือหลักมากกว่ามาตรการด้านภาษี เช่น การให้การศึกษา               
ในเรื่องโภขนาการที่ดี การติดฉลากผลิตภัณฑ์ที่ระบุปริมาณน้ าตาลที่ชัดเจนเพื่อเป็นทางเลือกของผู้บริโภค และการให้แนวทาง
หรือค าแนะน าด้านโภชนาการจะมีเกิดประสิทธิผลมากกว่า (Schaller and Mons, 2018; Le Bodo, Etiléc, Gagnon and 
Wals, 2019) โดยการน ามาตรการที่ไม่ใช่ภาษีมาใช้อาจเป็นแรงจูงใจในการสร้างความร่วมมือจากภาคส่วนที่เกี่ยวข้องได้ดีกว่า
การบังคับให้ปฏิบัติตาม และอาจจะมีประสิทธิภาพรวมถึงส่งผลให้เกิดการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมในการผลิตได้ง่ายกว่า     
อย่างไรก็ตาม ในประเทศที่ภาคอุตสาหกรรมมีอิทธิพลต่อการด าเนินการตามนโยบายสูง ก็อาจท าให้นโยบายการจัดเก็บภาษี
เครื่องดื่มถูกลดความส าคัญลงและอาจมีการบิดเบือนผลลัพธ์ของนโยบายก็ได้ (Lutzenkirchen, 2018) 
 4. มาตรการเชิงกลยุทธ์ในการขับเคลื่อนนโยบายการจัดเก็บภาษีสรรพสามิตส าหรับเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลของ    
ประเทศไทย ที่ได้จากการวิเคราะห์และสังเคราะห์โดยการวิจัยเอกสารในประเด็นที่เกี่ยวกับกลยุทธ์ในการขับเคลื่อนนโยบาย
สาธารณะ เช่น งานของ Ingram and Mann (1980), Cheema and Rondinelli (1980), Thongkhao (2008), Mitgitti 
(2016) และ Siriudomset (2018) การสัมภาษณ์เชิงลึกผู้ให้ข้อมูลส าคัญ และการจัดสนทนากลุ่ม พบว่า ในการขับเคลื่อน
นโยบายการจัดเก็บภาษีสรรพสามิตส าหรับเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลให้ประสบผลส าเร็จได้นั้นจะต้องอาศัย กลยุทธ์ 7 กลยุทธ์           
ได้แก่ กลยุทธ์การเผยแพร่ข่าวสารนโยบายที่ถูกต้องให้สาธารณชนเข้าใจ กลยุทธ์การแสวงหาการสนับสนุนจากผู้น าและผู้มี
อ านาจในการตัดสินใจที่เข้มแข็ง กลยุทธ์การจัดองค์การบริหารและประสานงานแบบบูรณาการ กลยุทธ์การประชุมอบรมหรือ
การสัมมนาปัญหาอย่างต่อเนื่อง กลยุทธ์การใช้เอกสารคู่มือปฏิบัติงานโดยการจัดท าคู่มือการปฏิบัติงานที่เกี่ยวข้องกับการ
บริหารการจัดเก็บภาษีสินค้าเครื่องดื่มที่มีน้ าตาล กลยุทธ์การขยายฐานการจัดเก็บภาษีไปสู่การผลิตและน าเข้าสินค้ารูปแบบ
ใหม่ๆ  และกลยุทธ์การตรวจสอบ ควบคุม ก ากับดูแล และประเมินผลนโยบายที่ชัดเจน 

 

สรุปผลการวิจัย 
 

 จากการศึกษากระบวนการก าหนดนโยบายการจัดเก็บภาษีสรรพสามิตส าหรับเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลของประเทศไทย 
พบว่า สาระนโยบายที่ส่งผลให้ได้รับการผลักดันและได้ตัดสินใจให้น ามาปฏิบัติโดยออกเป็นกฎหมายใช้บังคับอย่างเป็นรูปธรรม 
ได้แก่ ความชอบธรรมสามารถน าไปปฏิบัติได้จริง สนับสนุนให้เกิดการคลังสาธารณสุขที่ยั่งยืน และต้องการการมีส่วนร่วมของ    
ผู้มีส่วนได้ส่วนเสียกลุ่มต่าง ๆ โดยบริบทส าคัญที่ช่วยผลักดันนโยบาย ประกอบด้วย มติสมัชชาสุขภาพแห่งชาติ ครั้งที่ 2         
การเปลี่ยนแปลงทางการเมืองในปี พ.ศ.2557 ที่ส่งผลให้ คสช. เข้ามาวางกรอบการขับเคลื่อนการปฏิรูปประเทศแบบรอบด้าน
และเร่งด่วน และแนวโน้มของการบริโภคเพื่อสุขภาพได้ส่งผลให้ผู้ประกอบอุตสาหกรรมร่วมมือเพื่อปรับปรุงสูตรการผลิต
เครื่องดื่มด้วยการลดปริมาณน้ าตาลลง และผลิตสินค้าเครื่องดื่มเพื่อสุขภาพท่ีมีความหลากหลายส าหรับผูบ้ริโภคมากขึ้น ขณะที่
ความส าเร็จของการผลักดันนโยบายขึ้นอยู่กับ กระแสปัญหา กระแสการเมือง และกระแสนโยบาย ที่เกี่ยวข้อง และความ
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เข้มแข็งของเครือข่ายพันธมิตรนโยบายจากภาคส่วนต่างๆ และโอกาสในการผลักดันนโยบายในเวลาที่เหมาะสม จนสามารถ
ประกาศใช้พระราชบัญญัติภาษีสรรพสามิต พ.ศ.2560 ได้ในที่สุด โดยผู้มีส่วนได้ส่วนเสียกับนโยบายได้ให้ความเห็นเกี่ยวกับ 
อุปสรรค และแนวทางแก้ไขผลกระทบจากการจัดเก็บภาษีในครั้งนี ้รวมถึงผลการวิจัยเกี่ยวกับกระบวนการก าหนดนโยบายการ
จัดเก็บภาษีเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลและผลการด าเนินงานของต่างประเทศ ท าให้สามารถสังเคราะห์มาตรการเชิงกลยุทธ์              
ที่เหมาะสมในการขับเคลื่อนนโยบายให้ประสบผลส าเร็จได้  
 

ประโยชน์ที่ได้รับจากการวิจัย 
 ผลจากการวิจัยครั้งนี้สามารถใช้เป็นข้อมูลที่ส าคัญประกอบการประเมินผลนโยบายและพิจารณาผลสะท้อนกลับของ
นโยบายการจัดเก็บภาษีส าหรับเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลของประเทศไทย และน าไปประยุกต์ใช้เพื่อเป็นแนวทางหรือเป็นกรณีศึกษา
ส าหรับนโยบายการจัดเก็บภาษีในระดับนานาชาติ และทางด้านวิชาการ สามารถน าผลวิจัยไปพัฒนาหรือสร้างองค์ความรู้ใหม่
ได้ต่อไปในประเด็นเกี่ยวที่เกี่ยวกับกระบวนการก าหนดนโยบายสาธารณะโดยกลุ่มผลประโยชน์และผู้มีส่วนได้ส่ วนเสียต่าง ๆ 
ภายใต้ข้อจ ากัดต่าง ๆ ทั้งด้านเศรษฐกิจ สังคม การเมือง และสิ่งแวดล้อมที่เกี่ยวข้องกับนโยบายสาธารณะรวมไปถึงบริบท      
ต่างๆ ที่เกี่ยวข้องทั้งในประเทศและต่างประเทศ ต่อไป 
 

ข้อเสนอแนะเพื่อการวิจัย 
 

ข้อเสนอแนะเพ่ือน้าผลการวิจัยไปใช้ 
 ในการน านโยบายการจัดเก็บภาษีสรรพสามิตส าหรับเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลของประเทศไทยไปปฏิบัติ ควรยึดหลักความ
เป็นธรรมโดยการขยายฐานภาษี ให้มีการจัดเก็บภาษีเครื่องดื่มประเภทอื่นๆ ท่ีมีการเติมน้ าตาลให้ครอบคลุมสอดคล้องกับ
สถานการณ์ในปัจจุบัน โดยจัดเก็บภาษีในอัตราที่เหมาะสมกับสินค้าแต่ละประเภท ควบคู่กับการน ามาตรการที่ไม่ใช่ภาษีมาใช้
เป็นเครื่องมือเพื่อจูงใจให้ผู้ประกอบอุตสาหกรรมและผู้น าเข้าให้ความร่วมมือโดยสมัครใจการในผลิตและน าเข้าสินค้าเครื่องดื่ม
รวมถึงอาหารที่มีประโยชน์ต่อสุขภาพของผู้บริโภค   
 

ข้อเสนอแนะเพ่ือการวิจัยครั งต่อไป 
 ควรศึกษาถึงการประเมินผลนโยบายตามพระราชบัญญัติภาษีสรรพสามิต พ.ศ. 2560 ว่าด้วยการจัดเก็บภาษี
สรรพสามิตส าหรับเครื่องดื่มที่มีน้ าตาล และศึกษาถึงแนวทางในการจัดเก็บภาษีสรรพสามิตส าหรับสินค้าอาหารที่ผลิตจาก      
โรงอุตสาหกรรมด้วยเช่นเดียวกับสินค้าเครื่องดื่ม ในประเด็นที่เกี่ยวกับความหวาน ความมัน และความเค็ม เพื่อสนับสนุนให้มี
การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการผลิตและการบริโภค เพื่อเป็นการป้องกันและแก้ไขปัญหาสุขภาพของประชากรไทยได้อย่างยั่งยืน 
 

ข้อจ้ากัดของงานวิจัย 
 ในการวิจัยครั้งนี้พบข้อจ ากัดเกี่ยวกับการเก็บข้อมูลโดยการสัมภาษณ์เชิงลึกผู้ให้ข้อมูลส าคัญที่อยู่ฝ่ายการเมือง    
ระดับรัฐมนตรีว่าการกระทรวง ซึ่งผู้ให้ข้อมูลส าคัญตามแผนการด าเนินการวิจัยครั้งนี้เดิมคือรัฐมนตรีว่าการกระทรวงการคลัง 
ซึ่งในช่วงเวลาที่ด าเนินการสัมภาษณ์เชิงลึกเพื่อประกอบการวิจัยครั้งนี้ นายอุตตม  สาวนายน เป็นผู้ด ารงต าแหน่งดังกล่าว      
โดยผู้วิจัยได้ยื่นหนังสือเพื่อขอความอนุเคราะห์ในการสมัภาษณร์ัฐมนตรีว่าการกระทรวงการคลงัแล้ว แต่กระทรวงการคลังไดส้ง่
เรื่องต่อไปให้หน่วยงานราชการในสังกัดที่เกี่ยวข้องโดยตรงคือ กรมสรรพสามิต เป็นผู้ด าเนินการตอบรับและรับผิดชอบในการ
ให้ข้อมูลแทน ดังนั้น การวิจัยครั้งนี้จึงมิได้สัมภาษณ์ผู้ให้ข้อมูลส าคัญที่อยู่ฝ่ายการเมืองโดยตรงตามแผนการเก็บข้อมูลที่ได้
ก าหนดไว้ การเก็บข้อมูลโดยการสัมภาษณ์เชิงลึกจึงขาดความสมบูรณ์ในการแสวงหาข้อมูลเชิงลึกที่หลากหลายในประเด็น        
ต่าง ๆ ที่อาจจะได้จากมุมมองของฝ่ายการเมืองที่มีต่อนโยบายการจัดเก็บภาษี ข้อมูลที่ใช้ประกอบการวิเคราะห์เพื่อตอบค าถาม
วิจัยจึงมาจากข่าวหนังสือพิมพ์ท่ีได้ท าการสัมภาษณ์รัฐมนตรีว่าการกระทรวงการคลังในอดีตที่ผ่านมาเป็นหลัก 
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One Product : OTOP ) kho ̜̄ng Thai læ nayo ̄bāi nưng mu ̄bān nưng phalittaphan ( One Village One 
Product : OVOP ) kho ̜̄ng Yi ̄pun [A Comparative Study on One Tambon One Product (OTOP) of 
Thailand and One Village One Product (OVOP) of Japan: An Policy Process Analysis]. Japanese 
Studies Journal, 36(2),17-39.    

Karnjanapiboonwong, A. and Sriwanichakorn, S. (2016). Satha ̄nakān ro ̄k mai titto ̜̄ patc ̌hai si ̄ang to ̜̄ ro ̄k mai 
titto ̜̄ læ ka ̄nc ̌hat rabop bo ̜̄rika ̄n phư ̄a to ̜̄p sano ̜̄ng to ̜̄ ro ̄k mai titto ̜̄ ta ̄m paoma ̄i læ tu ̄a chi ̄ wat radap 
lo ̄k kho ̜̄ng prathe ̄t Thai pi ̄ Pho ̜̄.So ̜̄. so ̜̄ngphanhāro ̜̄iha ̄sipsām - so ̜̄ngphanhāro ̜̄iha ̄sippæ ̄t [Situation of 
Non-Communicable Disease (NCDs), the Risk Factors and Service System Organization to Target 
NCDs Response and Global NCDs Indicators of Thailand Year 2010 – 2015]. Nonthaburi : Sahamit 
Printing and Publishing   Co., Ltd. 

Kingdon, J. (2003). Agendas, Alternatives, and Public Policies. 2nd ed. New York : Longman. 
Kraft, M. E. and Furlong, S. R. (2 0 0 4 ) .  Public Policy: Politics, Analysis, and Alternatives. Washington, D.C :      

CQ Press. 
Le Bodo, Y., Etiléc, F., Gagnon, F. and Wals, P. (2019). Conditions Influencing the Adoption of a Soda Tax for 

Public Health: Analysis of the French Case (2005 – 2012). Food Policy, Elsevier, 88(C). 



258 
 

Lutzenkirchen, C. (2018). A Policy Analysis of the 2014 Mexican Soda Tax (Unpublished Doctoral thesis)]. 
School of Hygiene & Tropical Medicine, London. 

Mitgitti, R. (2016). Kān khapkhlư ̄an nayo ̄bāi sāthārana phư ̄a sukkhapha ̄p do ̄i kānmi ̄ su ̄anru ̄am kho ̜̄ng chumchon 
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[Domestic Sales of Sugar for Consumption]. Retrieved March 2019, from http://www.sugarzone.in.th.    

Osornprasop, S., Sirinya, S., and Gowachirapant, S. (2018). Lessons Learned from Thailand's Obesity 
Prevention and Control Policies (English). Washington, D.C. : World Bank Group. 
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