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บหุรี่ไฟฟ้าในมิติของสิ่งแวดล้อม ความปลอดภัย กฎหมายและเศรษฐกิจในประเทศไทย  
 

จารุวรรณ เกษมทรัพย์1  
 

 
บทคัดย่อ 

ปริมาณการสูบบุหรี่ไฟฟ้า (E-Cigarette) มีมากขึ้น โดยผู้สูบส่วนใหญ่มีความเชื่อว่าบุหรี่ไฟฟ้า
ปลอดภัยมากกว่าและสามารถช่วยเลิกการสูบบุหรี่ธรรมดาได้ อย่างไรก็ดีบุหรี่ไฟฟ้าเป็นอุปกรณ์น าส่ง
นิโคตินด้วยระบบอิเล็กทรอนิกส์ ซึ่งประกอบด้วย แบตเตอรี่ อุปกรณ์ที่ท าให้เกิดความร้อนเพ่ือเปลี่ยนน้ ายา
ให้เป็นละอองไอ ถังบรรจุน้ ายาหรือล ากล้อง และก้นกรอง โดยส่วนผสมที่พบมากในน้ ายา ได้แก่ นิโคติน 
โพรไพลีนไกลคอล กลีเซอรีน อาจจะเป็นอันตรายอย่างเฉียบพลันและระยะยาวจากการสูดดมไอระเหย 
นอกจากนี้บุหรี่ไฟฟ้าที่ถูกทิ้งในพ้ืนที่สาธารณะจะกลายเป็นของเสียอันตราย และสามารถเกิดระเบิดและ
อุบัติเหตุเพลิงไหม้ได้ ดังนั้นหน่วยงานภาครัฐจึงนิยามให้บุหรี่ไฟฟ้าเป็นสินค้าควบคุมและบังคับใช้ใน
พระราชบัญญัติควบคุมผลิตภัณฑ์ยาสูบ พ.ศ. 2560 แทนที่พระราชบัญญัติควบคุมผลิตภัณฑ์ยาสูบ พ.ศ. 
2535 และพระราชบัญญัติคุ้มครองสุขภาพผู้ไม่สูบบุหรี่ พ.ศ.2535 ซึ่งไม่สัมฤทธิ์ผลในการคุ้มครองสุขภาพ
อนามัยของประชาชน อีกทั้งประเทศไทยได้เข้าเป็นภาคีของกรอบอนุสัญญาว่าด้วยการควบคุมยาสูบของ
องค์การอนามัยโลก ดังนั้นการขับเคลื่อนทางสังคมและสิ่งแวดล้อมควรเผยแพร่ข้อมูลในเรื่องความเสี่ยง
และอันตรายจากการใช้บุหรี่ไฟฟ้า ควรใช้นโยบายบังคับและเพ่ิมภาษี เพ่ือควบคุมการสูบบุหรี่ไฟฟ้า และ
ควรเพิ่มการศึกษาในด้านผลกระทบทางสิ่งแวดล้อมจากบุหรี่ไฟฟ้ามือสอง และมือสามให้มากขึ้น 
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E-cigarettes as Environmental, Safety, Laws and Economic Dimensions in 
Thailand 
 

Charuvan Kasemsap11  
 
Abstract 

The e-cigarette consumption has increased due to the belief that it is safer and 
also could stop conventional cigarette addiction. E-cigarette is the electronic nicotine 
delivery system (ENDS) which consists of battery, atomizer (vape producing), cartridge, 
and cartomizer. The significant components of e-Liquid or e-Juice are nicotine, propylene 
glycol, and glycerene. They could be immeliately or long-term dangerous from vape 
inhalation. Furthermore, they can be hazardous waste and also explosive material and 
causes fire accident if they are thrown away carelessly. For these reasons, the Thai 
government has declared e-cigarette a controlled product in the Tobacco Product 
Control Act., B.E. 2560 to replace  the Tobacco Product Control Act., B.E. 2535 and the 
Non-smokers’ Health Act., B.E. 2535 as well as in compliance with the World Health 
Organization Framework Convention on Tobacco Control. Under these circumstances, 
social movement should concentrate on information distribution of risk and dangers from 
e-cigarette, and the Government’s implementation of policies, regulation, and tax to 
control e-cigarette smoking as well as promotion of more study of secondary and tertiary 
environment al effects.   
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บทน า 
 จากข้อมูลประชากรที่มีอายุ  15 ปี
บริบูรณ์ขึ้นไปในปี พ.ศ. 2557 จ านวน 54.8 ล้าน
คน พบว่าเป็นผู้ที่สูบบุหรี่ธรรมดา 11.4 ล้านคน 
(ร้อยละ 20.7) โดยส่วนใหญ่เป็นผู้ที่สูบบุหรี่เป็น
ประจ า 10 ล้านคน และเป็นกลุ่มวัยท างานที่มี
อายุระหว่าง 25 - 59 ปี ในปริมาณร้อยละ23.5 
รองลงมาคือกลุ่มผู้สูงอายุ (60 ปีขึ้นไป) ใน
ปริมาณร้อยละ 16.6 และกลุ่มเยาวชน (15 - 24 
ปี) ในปริมาณร้อยละ 14.7 ทั้งนี้ผู้ชายมีการสูบ
บุหรี่มากกว่าผู้หญิง 18.4 เท่า และนอกเขต
เทศบาลมีการสูบบุหรี่สูงกว่าในเขตเทศบาล 1.3 
เท่า (National Statistical Office of 
Thailand,  2015)ในขณะเดียวกันปริมาณการ
สูบบุหรี่ไฟฟ้ามีมากขึ้น โดยผู้สูบส่วนใหญ่มีความ
เชื่อว่าบุหรี่ไฟฟ้ามีความปลอดภัยมากกว่าบุหรี่
ธรรมดาและท าให้เกิดการเสพติดน้อยกว่า อีกทั้ง
สามารถช่วยเลิกการสูบบุหรี่ธรรมดาได้ จากผล
ส ารวจการสูบบุหรี่ไฟฟ้าในเยาวชนอเมริกันของ
ประเทศสหรัฐอเมริกาที่ก าลังศึกษาในระดับชั้น
มัธยมศึกษา ชั้นปีที่ 8 (อายุ 13 ปี) ปีที่ 10 (อายุ 
15 ปี) และชั้นปีที่ 12 (อายุ 17 ปี) พบว่าจ านวน
ผู้สูบบุหรี่ไฟฟ้าเพ่ิมขึ้นจากร้อยละ 6.8 เป็น 10.4 
และจ านวนผู้สูบทั้งบุหรี่ไฟฟ้าและบุหรี่ธรรมดา

เพ่ิมขึ้นจากร้อยละ 2.4 เป็น 5.8 ในเยาวชน
อเมริกันชั้นปีที่  8 และ นักศึกษาชั้นปีที่  12 
ตามล าดับ แสดงดังภาพที่ 1 (U.S. Department 
of Health and Human Services, 2016) 
ในขณะที่เยาวชนไทยที่สูบบุหรี่ธรรมดานั้น เป็นผู้
สูบบุหรี่มวนที่ผลิตจากโรงงาน ร้อยละ 61.7 
รองลงมาคือมวนเอง ร้อยละ 55.4 ซิการ์หรือ
ไปป์ ร้อยละ 1.3 และบุหรี่ไฟฟ้าร้อยละ 0.8 
(National Statistical Office of Thailand, 
2015) 
 
บุหรี่ไฟฟ้า  
 บุหรี่ไฟฟ้า หรือ “e-cigs” “cigalikes” 
“eGos” “e-hookahs” “mods” “vape 
pens” “vapes” และ“tank systems” จัดเป็น
อุปกรณ์น าส่งนิโคตินด้วยระบบอิเล็กทรอนิกส์ 
โดยมีรูปลักษณ์ภายนอกคล้ายกับบุหรี่ปกติทั่วไป 
แสดงดังภาพที่ 2 (U.S. Department of 
Health and Human Services, 2016) มี
ส่วนประกอบหลัก ได้แก่ แบตเตอรี่ อุปกรณ์ที่ท า
ให้เกิดความร้อนเพ่ือเปลี่ยนน้ ายาให้เป็นละออง
ไอ ถังบรรจุน้ ายา และ ก้นกรอง แสดงดังภาพที่ 
3 (Mc Kenna, L. A. Jr., 2017) 
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ภาพที ่1 การสูบบุหรี่ไฟฟ้าในเยาวชนอเมริกัน     
   
                  
 
 
 
   
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ภาพที ่2 รูปลักษณ์ของบุหรี่ไฟฟ้า 
 
 
 
 
 



 

 

Kasem  Bundit  Journal  Volume 19 No. 2 July - December  2018 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
ภาพที ่3 ส่วนประกอบของบุหรี่ไฟฟ้า    
 
ส่วนผสมที่พบมากในน้ ายาบุหรี่ไฟฟ้า ได้แก่  
 1. นิโคติน เป็นสารสกัดจากใบยาสูบ จะ
ท าให้ร่างกายเสพติดการใช้บุหรี่ และจะเข้าไป
กระตุ้นระบบประสาทส่วนกลาง เพ่ิมความดัน
โลหิต เพ่ิมอัตราการเต้นของหัวใจ ท าให้เกิด
โรคมะเร็งปอดและโรคเก่ียวกับทางเดินหายใจได้  
 2 .  โ พ ร ไ พ ลี น ไ ก ล ค อ ล  เ ป็ น ส า ร
สังเคราะห์ชนิดหนึ่งที่องค์การอาหารและยาแห่ง
สหรัฐอเมริกา (US Food and Drug 
Administration: FDA) ยืนยันถึงความปลอดภัย
ว่าใช้ได้ท้ังในอาหาร ยา และเครื่องส าอาง รวมถึง
น าไปใช้เป็นส่วนประกอบในการสร้างไอหรือ
หมอกส าหรับเวทีการแสดงต่าง ๆ แต่เมื่อสัมผัส
หรือสูดดมเข้าไปอาจก่อให้เกิดการระคายเคืองที่
ดวงตาและปอดได้ โดยเฉพาะในผู้ที่เป็นโรคปอด
เรื้อรัง โรคหอบหืด และโรคถุงลมโป่งพอง 
 3. กลีเซอรีน  เป็นสารที่ไม่มีสีและไม่มี
กลิ่น แต่มีรสชาติหวานเล็กน้อย องค์การอาหาร
และยาแห่ งสหรัฐอเมริ กา ยืนยันถึ งความ
ปลอดภัยว่าใช้ได้ทั้งในอาหารและยา แต่ยังไม่ได้
รับรายงานการยืนยันว่าเมื่อเปลี่ยนรูปแบบเป็นไอ
ที่สูบหรือสูดแล้วจะเกิดผลกระทบอย่างไรต่อ
ร่างกาย  

 4. สารแต่งกลิ่นและรส (Flavoring) 
เป็นสารเคมีที่ใช้ในอุตสาหกรรมอาหารทั่วไป มี
ความปลอดภัยเมื่อรับประทานเข้าสู่ร่างกาย แต่
ยังไม่ได้รายงานรับการยืนยันว่าเมื่อเปลี่ยน
รูปแบบเป็นไอที่สูบหรือสูดแล้วจะเกิดผลกระทบ
อย่างไรต่อร่างกาย ตัวอย่างเช่น สารไดอะซิติล 
(Diacetyl) ที่พบมากในเนยส าหรับท าป็อปคอร์น 
อาจเป็นสาเหตุของปัญหาระบบทางเดินหายใจ
และปอด ทั้ งนี้ ผู้ สูบบุหรี่ ไฟฟ้านิยมใช้กลิ่ น
ประเภทไม่มีนิโคติน (Nicotine-free) ร้อยละ 16 
ยาสูบ ร้อยละ 28 ผลไม้ (Fruit) ร้อยละ 20 และ
พืชสมุนไพร (botanical) ร้อยละ 23  (Ernst 
and Young LLP, 2016) โดยสารแต่งรสชาติ
ผลไม้ที่ได้รับความนิยมมากที่สุด ได้แก่ รสวานิลา 
และรสสตรอเบอรี่  (Wang, L., et al, 2015) 
มิติทางสิ่งแวดล้อมและความปลอดภัย  
 ในปัจจุบัน มีเอกสารทางวิชาการจ านวน
น้อยมากที่รายงานถึงประสิทธิผลของบุหรี่ไฟฟ้า
ใ น ก า ร ช่ ว ย เ ลิ ก ก า ร สู บ บุ ห รี่ ธ ร ร ม ด า 
(Drummond, M. B. and Upson, D., 2014) 
น อ ก จ า ก ห น่ ว ย ง า น อ า ห า ร แ ล ะ ย า ข อ ง
สหรัฐอเมริกา ซึ่งรายงานว่าบุหรี่ไฟฟ้าสามารถ
น ามาใช้ในการบ าบัดการเสพติดนิโคตินได้ และ

แบตเตอรี่ 

ชุดควบคุม 

อุปกรณ์ความร้อน 

ไดโอด 

อุปกรณ์ท าให้เกิดไอ ปาก 

ล ากล้อง 
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ลดความเสี่ยงจากผลกระทบต่อสุขภาพจากการ
ได้รับบุหรี่มือสอง (Second-hand Exposure) 
(Hartung, T., 2016) ในขณะที่ Dhippayom, 
T. and Nimpitakpong, P., (2014) พบว่าบุหรี่
ไฟฟ้ามีประสิทธิภาพในการช่วยเลิกการสูบบุหรี่
ธรรมดาไม่แตกต่างจากการใช้แผ่นแปะนิโคติน 
และมีอัตราการเลิกบุหรี่ได้ลดลงในระยะยาว  
 ในขณะที่สูบบุหรี่ไฟฟ้านั้น สารเคมีใน
น้ ายาจะได้รับความร้อนจากแบตเตอรี่ลิเทียม 

และกลายเป็นไอระเหย (vapour) และแอโรซอล 
(aerosol) ที่อยู่ในรูปของสารออกซิแดนช์ อนุมูล
อิสระ ในอากาศและอนุภาคของแข็งขนาดเล็ก 
(Particulate Matter: PM) จากโลหะหนัก เช่น 
ทองแดง (Copper) ในความเข้มข้นที่สูงกว่า 6.1 
เท่าของการสูบบุหรี่ธรรมดา ส่งผลกระทบให้เกิด
มลพิษทางอากาศต่อสิ่งแวดล้อม แสดงดังภาพที่ 
4 (Lerner, C.A., et al., 2015) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ภาพที่ 4 มลพิษต่อสิ่งแวดล้อมจากการสูบบุหรี่ไฟฟ้า 
    
อย่างไรก็ดี  Dhippayom, T. and 
Nimpitakpong, P., (2014) และ Farsalinos, 
K.E., et al (2013) ไม่พบว่าบุหรี่ไฟฟ้า
ป ล ด ป ล่ อ ย ส า ร พิ ษ แ ล ะ ส า ร ก่ อ ม ะ เ ร็ ง 
(Carcinogens) เหมือนที่พบในบุหรี่ธรรมดา 
เนื่องจากสารดังกล่าวเป็นผลลัพธ์ที่เกิดขึ้นจาก
กระบวนการเผาไหม้ (Combustion) ที่อุณหภูมิ
สูงจนถึง 950 องศาเซลเซียส ในขณะที่บุหรี่
ไ ฟ ฟ้ า ใ ช้ ก ร ะ บ ว น ก า ร ท า ใ ห้ เ ป็ น ไ อ 
(Vaporization) จากอุปกรณ์ที่ท าให้เกิดความ
ร้อนที่อุณหภูมิประมาณ 50-60 องศาเซลเซียส 
ดังนั้นจึงตรวจพบนิโคตินในอากาศในช่วงความ
เข้มข้น 0.82 - 6.23 มิลลิกรัมต่อลูกบาศก์เมตร 

ซึ่งน้อยกว่า 10 เท่าของระดับนิโคตินในอากาศ
จากการสูบบุหรี่ธรรมดาและสอดคล้องกับ Mc 
Auley, T. R., et al., (2012) ที่พบว่า ไอระเหย
จากน้ ายา (Second hand Vapour) มี
ผลกระทบต่อความเสี่ยงของการเกิดโรคมะเร็ง
อย่างไม่มีนัยส าคัญ ในขณะที่ควันจากบุหรี่ 
(Second-hand Smoke: SHS) หรือควันบุหรี่ที่
กระทบสิ่งแวดล้อม (Environmental Tobacco 
Smoke: ETS) มีความเสี่ยงอันตรายเกินกว่าค่า
ขีดจ ากัดต่อสุขภาพของมนุษย์อย่างมีนัยส าคัญ 
แสดงดังตารางที่ 1 (Goniewicz, M.L., et al, 
2013; Smoking & Health Action 
Foundation/ Non-Smokers’ Rights 

ก้นกรอง แบตเตอร่ีลิเทียม 

ไอระเหย แอโรซอล 

มลพิษสิ่งแวดล้อม 

อนุภาคขนาดเล็ก เช่น 
ทองแดง 

สารออกซิแดนซ์ และ
อนุมูลอสิระ 

บุหร่ีไฟฟ้า 
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Association, 2017)    ในขณะที่ยังขาดข้อมูล
เชิงวิชาการอย่างเพียงพอในด้านผลกระทบและ
ความปลอดภัยในระยะยาวจากการสูบบุหรี่ไฟฟ้า 
(Pisinger, C., 2015). 
 รายงานการตรวจพบสารไดอะซีติล ซึ่งมี
ผ ล ต่ อ ก า ร อุ ด ตั น ใ น ป อ ด   ( Bronchiolitis 
Obliterans) และโรคทางเดินหายใจจากการ
หายใจไอระเหย (Allen, J.G., et al., 2016) 
หรือ โพรพิลีน ไกลคอล เมนทอล (Menthol) 
ไซโคเฮกซานอล (Cyclohexanol) ไตรอะซิติน 
(Triacetin) อนุพันธ์ของเบนซีน (Benzene 
derivatives) สารประกอบคาร์บอนิลประเภท 
ฟอร์มอลดีไฮด์และอะซีติลดีไฮด์ (Wang, P., et 
al, 2017). โลหะหนักที่เป็นสารก่อมะเร็ง ได้แก่ 
โครเมียม (Chromium) สารหนู (Arsenic) และ
แคดเมียม (Cadmium) นิกเกิล (Nickle) สังกะสี 
(Zinc) ตะกั่ว (Lead) (Consumer Protection 
Committee, 2015) ในไอระเหยมือสองจากไอ

ระเหยในน้ ายาบุหรี่ไฟฟ้า มีผลอย่างมากต่อการ
เกิดมะเร็ง ซึ่งเป็นผลกระทบเชิงลบต่อสุขภาพ
มนุษย์ เช่น ท าลายสมอง และสามารถสะสมใน
เนื้อเยื่อ ปอดได้ (Schober, E., et al, 2014; 
Smoking & Health Action Foundation/ 
Non-Smokers’ Rights Association, 2017) 
นั้นคือการสูบบุหรี่ไฟฟ้าสามารถเป็นอันตราย
อย่างเฉียบพลันและในระยะยาว (acute and 
long-term) จากการสูดดมไอระเหย ต่อระบบ
การไหลเวียนโลหิต (cardiopulmonary) ต่อผู้ที่
สูบบุหรี่และคนรอบข้างได้ (Palazzolo, D.L., 
2013; Hartung, T., 2016) นั้นคือควรมี
การศึกษาถึงผลกระทบต่อสุขภาพของผู้ได้รับไอ
ระ เหยจากบุหรี่ ไฟ ฟ้ามื อสอง  โดย เฉพาะ
ประชากรกลุ่มเสี่ยง เช่น เด็ก สตรีมีครรภ์ และ
ผู้ป่วยโรคหัวใจและหลอดเลือด เพ่ือเป็นแนวทาง
ในการควบคุมและจ ากัดการสูบบุหรี่ไฟฟ้าใน
พ้ืนที่สาธารณะอย่างเหมาะสม 

 
ตารางท่ี 1 สารพิษจากควันบุหรี่และไอระเหยมือสอง 
 

รายการ ควันบุหรี่มือสอง ไอระเหยมือสอง 
การเกิดมลพิษ บุหรี่จะเผาไหม้และเกิดควัน น้ ายาจะถูกร้อนและเกิดไอ 
อุณหภูมิ ที่เกิดสารพิษ  ที่ 600 – 900 องศาเซลเซียส  ที ่100 – 300 องศาเซลเซียส  
ความเป็นพิษ  สารเคมี 4,000 ชนิด โดย 69 ชนิด

เป็นสารก่อให้เกิดมะเร็ง  
สารพิษน้อยกว่าควันบุหรี่มือ
สอง 9 – 450 เท่า  

มลพิษอากาศ  อนุภาคของแข็ง  หยดของเหลว  
ระยะเวลาการเกิดมลพิษ 19 – 20 นาที  30 วินาที 
ผลกระทบระยะสั้นต่อสุขภาพ ระคายเคืองต่อตา จมูก ล าคอ และมี

ผลทันทีต่อการไหลเวียนของโลหิต  
ยังอยู่ในระหว่างการศึกษา 

ผลกระทบระยะยาวต่อ
สุขภาพ 

โรคหลอดเลือดหัวใจ มะเร็งปอด  ยังอยู่ในระหว่างการศึกษา 

อัตราการตายต่อปี แคนาดา มีอัตราการตาย 1,000 คน
ต่อปี  

ยังอยู่ในระหว่างการศึกษา 
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นอกจากนี้ ขยะบุหรี่ ไฟ ฟ้าที่ ถู กทิ้ ง ใน พ้ืนที่
สาธารณะจะกลายเป็นของเสียอันตรายได้ โดย
สามารถปลดปล่อยโลหะหนัก เช่น ตะกั่ ว 
โครเมียม จากน้ าชะขยะ (leachate) (Krause, 
M.J.. and Townsend, T.G., 2015) ตลอดจน
การสูบบุหรี่ไฟฟ้ามีแนวโน้มของจ านวนการเกิด
ระเบิดของแบตเตอรี่ลิเทียมไอออน (Lithium) 
เพ่ิมขึ้น โดย ในช่วงเดือนมกราคม ปี พ.ศ. 2552 
ถึง เดือนธันวาคม ปี พ.ศ. 2559 สหรัฐอเมริกามี
เหตุการณ์การเกิดระเบิดและเพลิงไหม้จากบุหรี่

ไฟฟ้า 195 ครั้ง ส่งผลให้เกิดความบาดเจ็บทันที 
133 ครั้ง โดยแบ่งเป็น บาดเจ็บรุนแรง 38 ครั้ง 
(ร้อยละ 29) (Mc Kenna, L.A. Jr., 2017) แสดง
ดังภาพที่ 5 และถ้าแบตเตอรี่ลิเทียมในบุหรี่ไฟฟ้า
เกิดการเผาไหม้หรือสัมผัสกับวัสดุที่ลุกติดไฟได้
ง่าย เช่น เตียงนอน เสื้อผ้า จะท าให้เพลิงไหม้
ลุกลามไปได้ง่ าย หรือสัมผัสกับโลหะ เช่น 
เหรียญ กุญแจ หรือเครื่องประดับ จะเพ่ิมความ
เสี่ยงต่อการระเบิดและเพลิงไหม้ในบุหรี่ไฟฟ้าได้ 

 
 
ภาพที่ 5 การเกิดอุบัติเหตุและเพลิงไหม้จากบุหรี่ไฟฟ้า 
 
มิติทางกฎหมาย  
 เนื่องจากองค์การอนามัยโลก ได้นิยาม
บุหรี่ไฟฟ้า ว่าเป็น ยา และยาสูบและมีกรอบ
อนุสัญญาว่าด้วยการควบคุมยาสูบขององค์การ
อนามัยโลก (World Health Organization 
Framework Convention on Tobacco 
Control: WHO FCTC) โดยเชิญชวนให้ประเทศ

ภาคีพิจารณาห้ามใช้หรือควบคุมก ากับบุหรี่ไฟฟ้า 
ด้วยวิธีการอันเหมาะสม สอดคล้องกับกฎหมาย
ภายในของแต่ละประเทศ  ส่งผลให้ประเทศ
ต่างๆ มีนโยบายเกี่ยวกับบุหรี่ไฟฟ้า แสดงดัง
ตารางที่ 2 (Hartung, T., 2016) 
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ตารางท่ี 2 นโยบายเกี่ยวกับบุหรี่ไฟฟ้าในประเทศต่าง ๆ  

สินค้าต้องห้าม สินค้าควบคุม 
แคนาดา บราซิล ตุรกี มาเลเซีย บรูไน สิงคโปร์ 
ฮ่องกง ออสเตรเลีย 

สหรัฐอเมริกา สหภาพยุโรป  
อินเดีย เกาหลีใต้ จีน ฟิลิปปินส์ นิวซีแลนด์  

 
 
 เนื่องจากประเทศไทยซึ่งเป็นประเทศ
ภาคีตามกรอบอนุสัญญาว่าด้วยการควบคุมยาสูบ
ขององค์การอนามัยโลกดังนั้นจึงมีนโยบายในการ
ควบคุมการบริ โภคยาสูบ ได้แก่  MPOWER 
ประกอบด้วย การตรวจสอบ (Monitor) การใช้
ยาสูบและนโยบายในการป้องกัน การป้องกัน 
(Protection) ประชาชนจากควันยาสูบ การ
สนับสนุน (Offer) เพ่ือหยุดการใช้ยาสูบ การ
เตือน (Warning) อันตรายของยาสูบ การให้การ
สนับสนุน (Enforcement) การห้ามโฆษณา
ยาสูบ และการเพ่ิม (Raise) ภาษียาสูบ (Usaha, 
J., et al., 2015) โดยมีกลไกในการควบคุมการ
บริ โ ภ คยาสู บภาย ในประ เทศ ไทย  ได้ แ ก่ 
พระราชบัญญัติควบคุมผลิตภัณฑ์ยาสูบ พ.ศ. 
2535  ซึ่งมีบทบาทในการควบคุมผลิตภัณฑ์
ยาสูบ ซึ่งรวมทั้งการผลิต การระบุสารประกอบ
ในยาสูบ การโฆษณา การส่งเสริมการขายและ
การจัดจ าหน่ายผลิตภัณฑ์ยาสูบให้อยู่ในขอบเขต
ที่พอเหมาะ และพระราชบัญญัติคุ้มครองสุขภาพ

ของผู้ไม่สูบบุหรี่ พ.ศ. 2535 ซึ่งให้ความส าคัญต่อ
ประชาชนในสังคม เพ่ือเป็นหลักประกันว่าจะ
ได้รับการปกป้องไม่ให้ได้รับอันตรายจากการสูด
ดมควันบุหรี่ที่ผู้อ่ืนสูบในที่สาธารณะ (Usaha, J., 
et al., 2015; Prutipinyo, C., 2015) ซึ่งมีการ
บังคับใช้มานานและไม่สอดคล้องกับสถานการณ์
ปัจจุบันส่งผลให้การคุ้มครองสุขภาพอนามัยของ
ประชาชนได้ไม่สัมฤทธิ์ผล    ดังนั้น  จึงยกเลิก
พระราชบัญญัติควบคุมผลิตภัณฑ์ยาสูบ พ.ศ. 
2535  และพระราชบัญญัติคุ้มครองสุขภาพของ
ผู้ไม่สูบบุหรี่ พ.ศ. 2535 และตราพระราชบัญญัติ
ควบคุมผลิตภัณฑ์ยาสูบ  พ.ศ .  2560 โดย
ก าหนดให้บุหรี่ไฟฟ้าเป็นผลิตภัณฑ์ยาสูบ แสดง
ดังตารางที่  3  และเป็นสินค้าต้องห้ามตาม
พระราชบัญญัติการส่งออกไปนอกและการน าเข้า
มาในราชอาณาจักรซึ่งสินค้า (ฉบับที่ 2) พ.ศ. 
2558 และห้ามขายบุหรี่ไฟฟ้าและน้ ายาส าหรับ
เติมบุหรี่ไฟฟ้าตามค าสั่งคณะกรรมการคุ้มครอง
ผู้บริโภคฉบับที่ 9/2558 แสดงดังตารางที่ 4 
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ตารางท่ี 3 สาระส าคัญขอบพระราชบัญญัติควบคุมผลิตภัณฑ์ยาสูบ พ.ศ. 2560 
 

รายการ รายละเอียด 
“ผลิตภัณฑ์ยาสูบ” นิยามว่า ผลิตภัณฑ์ที่มีส่วนประกอบของใบยาสูบหรือพิชนิโคเทียนา ทาแบกกุ้ม 

(Nicotiana tabacum) และให้หมายความรวมถึง ผลิตภัณฑ์อ่ืนใดที่มีสาร
นิโคตินเป็นส่วนประกอบ ซีงบริโภคโดยวิธีสูบ ดูด ดม อม เคี้ยว กิน เป่า 
หรือพ่นเข้าไปในปากหรือจมูก ทา หรือ โดยวิธีอ่ืนใด เพ่ือให้ได้ผลเป็น
เช่นเดียวกัน ทั้งนี้ไม่รวมถึงยาตามกฎหมายว่าด้วยยา 

“การสื่อสารการตลาด” นิยาม
ว่า 

การกระท าในรูปแบบต่าง ๆ โดยการโฆษณา การประชาสัมพันธ์ การ
สร้างข่าว การเผยแพร่ข่าวสาร การส่งเสริมการขาย การแสดง ณ จุดขาย 
การตลาดแบบตรง การขาย หรือส่งเสริมการขายโดยใช้บุคคลเป็นการ
เฉพาะ และการตลาดในเครือข่ายคอมพิวเตอร์ ทั้งนี้ โดยมีวัตถุประสงค์ 
เพ่ือขายสินค้าหรือบริการ หรือสร้างภาพลักษณ ์

ผู้ซื้อบุหรี่ ก าหนดห้ามขายหรือให้ผลิตภัณฑ์ยาสูบแก่บุคคลที่มีอายุต่ ากว่า 20 ปี 
สถานที่ห้ามขาย ศาสนสถานทุกศาสนา สถานพยาบาล ร้านขายยา สถานศึกษาทุกระดับ 

สวนสาธารณะ สวนสัตว์ สวนสนุก 
ผู้ขาย บุคคลที่มีอายุมากกว่า 18 ปี 
 
ตารางท่ี 4 กฎหมายอื่น ๆ ในการควบคุมบุหรี่ไฟฟ้า 
 

กฎหมาย รายละเอยีด 
พระราชบัญญัติศุลกากร  
พ.ศ. 2469 

มาตรา 27 ผู้ใดน าหรือพาของที่ยังมิได้เสียค่าภาษีหรือของต้องจ ากัดหรือ
ของต้องห้ามหรือท่ียังมิได้ผ่านศุลกากรโดยถูกต้องเข้ามาในราชอาณาจักร
สยาม 

พระราชบัญญัติการส่งออกไป
นอกและการน า เข้ ามา ใน
ราชอาณาจักรซึ่งสินค้า (ฉบับ
ที่ 2) พ.ศ. 2558 

มาตรา 20/1 ระบุว่า ผู้ใดน าผ่านซึ่งสินค้าที่ได้มีการประกาศก าหนดให้
เป็นสินค้าต้องห้ามน าผ่าน ตามมาตรา 5/1หรือฝ่าฝืนมาตรา 7/1 วรรค
หนึ่ง  

ประกาศกระทรวงพาณิชย์ 
 

ก าหนดให้บารากู่ บารากู่ไฟฟ้า และบุหรี่ไฟฟ้าเป็นสินค้าต้องห้ามในการ
น าเข้ามาในราชอาณาจักร ซ่ึงมีผลบังคับใช้ตั้งแต่วันที่ 27 ธันวาคม 2557 

ส านั ก ง านคณะกรรมกา ร
คุ้มครองผู้บริโภค (สคบ.) 
 

ค าสั่งคณะกรรมการคุ้มครองผู้บริโภคฉบับที่ 9/2558 ห้ามขายและห้าม
ให้บริการบารากู ่บารากู่ไฟฟ้า บุหรี่ไฟฟ้า และตัวยาส าหรับเติมบุหรี่ไฟฟ้า 
ซึ่งมีผลใช้บังคับตั้งแต่วันที่ 18 กุมภาพันธ์  2558 
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ปี พ.ศ.  

ร้อยละ (%) 
 

มิติทางเศรษฐกิจ   
มูลค่าทางการตลาดของบุหรี่ไฟฟ้าในประเทศ
สหรัฐอเมริกา ในปี พ.ศ. 2557 มีค่าประมาณ 
2 . 5  พันล้ านดอลลาร์  โ ดยบุ ห รี่ ไ ฟ ฟ้ าที่ มี
เครื่องหมายทางการค้า เช่น MarkTen (ผลิตโดย
บริษัท Altria) และ VUSE (ผลิตโดยบริษัท 
Reynolds  American Inc) มีจ านวนยอดขาย
ในร้านค้าปลีกหลายล้านดอลลาร์ทั่วประเทศ 
ในขณะที่น้ ายาบุหรี่ไฟฟ้าที่มีเครื่องหมายการค้า 
Crack Pie  มีส่วนแบ่งทางการตลาดมากที่สุดใน
สหรัฐอเมริกา ทั้งนี้ปริมาณการบริโภคบุหรี่ไฟฟ้า
ที่ใช้แล้วทิ้ง (disposable e-cigarette) มี
แนวโน้มเพ่ิมขึ้นเป็นร้อยละ 95 ในปี พ.ศ. 2556 
และลดลงเป็นร้อยละ 50 ในปี พ.ศ. 2557 
ในขณะที่ปริมาณการบริโภคบุหรี่ไฟฟ้าชนิดเติม
น้ ายา (refillable e-cigarette) เพ่ิมขึ้นอย่าง
ต่อเนื่อง ตั้งแต่ปี พ.ศ.2553 เป็นร้อยละ 80 ในปี 
พ.ศ. 2557 แสดงดังภาพที่ 6 และราคาเฉลี่ยของ
บุหรี่ ไฟฟ้าที่ ใช้แล้ วทิ้ งมีราคาลดลงจาก 17 
ดอลลาร์ ในปี  พ.ศ .  2553 เป็นน้อยกว่ า  9 
ดอลลาร์ ในปี พ.ศ. 2557 ในขณะที่ราคาของ
บุหรี่ ไฟฟ้าแบบเติมน้ ายา มีค่าลดลงจาก 37 
ดอลลาร์ ในปี พ.ศ. 2553 เป็น 11 ดอลลาร์ในปี 

พ.ศ. 2557 โดยราคาของบุหรี่ไฟฟ้าแบบเติม
น้ ายามีความผันผวนมากกว่า เนื่องจากความ
ห ล า ก ห ล า ย ใ น ส่ ว น ป ร ะก อ บ ข อ ง น้ า ย า 
เครื่องหมายทางการค้า เป็นต้น อย่างไรก็ดีข้อมูล
การศึกษาผลของราคาบุหรี่ธรรมดาต่อการซื้อ
บุหรี่ไฟฟ้ายังมีไม่เพียงพอ (U.S. Department 
of Health and Human Services, 2016) 
นอกจากข้อมูลการตลาดของบุหรี่ไฟฟ้าใน 7 
ประเทศซึ่งเป็นประเทศที่บุหรี่ธรรมดามีราคาสูง 
ได้แก่ รัสเซีย เยอรมนี อิตาลี โปแลนด์ ฝรั่งเศส 
อังกฤษ และเกาหลีใต้ จะมีแนวโน้มที่จะชัก
น าไปสู่การสูบบุหรี่ไฟฟ้าได้มาก กล่าวคือจ านวน
ผู้สูบบุหรี่ไฟฟ้าเพ่ิมขึ้นอย่างรวดเร็วโดยมีปริมาณ
ร้อยละ 4.0 และ 3.5 ในประเทศอังกฤษ และ
สาธารณรัฐฝรั่งเศส ตามล าดับ ในปี พ.ศ. 2558 
แสดงดังภาพที่ 7  ส่งผลให้ยอดขายบุหรี่ไฟฟ้าใน 
7 ประเทศ เพ่ิมขึ้นจาก 2.8 ล้านดอลลาร์ เป็น 
5.1 ล้านดอลลาร์ และมีจ านวนผู้สูบบุหรี่ไฟฟ้า 
ร้อยละ 20 และ 12 ของตลาดบุหรี่ธรรมดา ใน
ประเทศอังกฤษ และ ประเทศฝรั่งเศส ตามล าดับ 
แสดงดังภาพที่ 8 (Ernst and Young LLP, 
2016) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ภาพที่ 6 ประเภทของการใช้บุหรี่ไฟฟ้าในสหรัฐอเมริกา 
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ภาพที่ 7 การใช้บุหรี่ไฟฟ้าในต่างประเทศ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ภาพที่ 8 การใช้บุหรี่ในประเทศต่าง ๆ 
 
 นอกจากนี้ ข้อมูลการบริโภคยาสูบของ
ประเทศไทย ในปี พ.ศ. 2552 ก่อให้เกิดความ
สูญเสียทางเศรษฐกิจ เป็นมูลค่า 52,189 ล้าน
บาท หรือ ร้อยละ 0.54 ของ ผลิตภัณฑ์มวลรวม

ของประเทศ (Gross Domestic product: 
GDP) โดยแบ่งออกเป็นค่าใช้จ่ายทางตรงที่
เกี่ยวกับแพทย์  จ านวน 10,137 ล้ านบาท 
ค่าใช้จ่ายทางอ้อมทางการแพทย์ จ านวน 1,063 

ประเทศ 

ร้อยละ (%)ประเทศ 

ประเทศ 

ร้อยละ (%)ประเทศ 
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ล้านบาท มูลค่าการสูญเสียผลิตภาพจากการขาด
งานของผู้ป่วยจ านวน 370 ล้านบาท มูลค่าการ
สูญเสียผลิตภาพจากการขาดงานของผู้ดูแลผู้ป่วย 
จ านวน 147 ล้านบาท และมูลค่าการสูญเสียผลิต
ภาพจากการตายก่อนวัยอันควร จ านวน 40,464 
ล้านบาท ซึ่งค่าใช้จ่ายที่เกิดจากการสูญเสียทาง
เศรษฐกิจนี้คิดเป็นร้อยละ 13 ของค่าใช้จ่าย
ทางด้านสุขภาพทั้งหมด และคิดเป็นร้อยละ 73 
ข อ ง ง บ ป ร ะ ม า ณ ท า ง ด้ า น ส า ธ า ร ณ สุ ข 
(Pitayarangsarit, S., et al, 2014) 
 
บทสรุปและข้อเสนอแนะ  
         การสูบบุหรี่ไฟฟ้า จะส่งผลกระทบให้เกิด
มลพิษทางอากาศต่อสิ่งแวดล้อม และเป็นขยะ 
ของเสียอันตราย ตลอดจนก่อให้เกิดอันตรายต่อ
สุขภาพของผู้ที่สูบบุหรี่และคนรอบข้าง อีกทั้ง
การสูบบุหรี่ไฟฟ้าจะเพ่ิมความเสี่ยงต่อการเกิด
เพลิ งไหม้ ได้  ดั งนั้นการรับรู้ของประชาชน

เกี่ยวกับบุหรี่ไฟฟ้าจะช่วยลดความเสี่ยงที่อาจท า
ให้เกิดผู้สูบรายใหม่ได้ เนื่องจากการสูบบุหรี่
ไฟ ฟ้ามี ความสั ม พันธ์ อย่ า งสู งต่ อการรั บรู้
ผลกระทบต่อสุขภาพ (Viscusi, W. K., 2016) 
นั้นคือ สังคมควรให้ข้อมูลในเรื่องอันตรายจาก
การใช้บุหรี่ไฟฟ้า (Hardcastle, K., et al, 2014) 
ผ่านช่องทางการสื่อสารต่างๆ แก่เด็ก เยาวชน 
เช่น แผ่นพับ (Payne, J. D., et al, 2016) ควร
บังคับใช้มาตรการทางกฎหมายอย่างเคร่งครัด 
เช่น การใช้นโยบาย ข้อบังคับ (Mc Keganny, 
N., et al., 2016) ควรใช้มาตรการทางการเงิน 
เช่น การเพ่ิมภาษีบุหรี่ไฟฟ้า (Dawkins, L. and 
Mc Robbie, H., 2017) ตลอดจนควรมีการ
ศึ กษ า วิ จั ย บุ ห รี่ ไ ฟ ฟ้ า ม ากขึ้ น  ทั้ ง ใ นด้ า น
ผลกระทบต่อสิ่งแวดล้อมจากไอระเหยบุหรี่ไฟฟ้า
มือสองและมือสาม (Protano, C., et al., 2015) 
และผลกระทบต่อสุขภาพ (Mc Keganny, N. 
and Dickson, T., 2017) 
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