
 
บทที ่2 

แนวคดิเกีย่วกบัการประกนัสุขภาพและการจดัเกบ็ภาษขีองประเทศไทย 

2.1 แนวคดิของการประกนัสุขภาพในประเทศไทย 

 หลกัประกนัสุขภาพ หมายถึง สิทธิของประชาชนคนไทยทุกคนท่ีจะได้รับการบริการ
สุขภาพท่ีมีมาตราฐานอยา่งเสมอภาค ดว้ยเกียรติและศกัด์ิศรีท่ีเท่าเทียมกนั โดยท่ีภาระดา้นค่าใชจ่้าย
ในการใช้บริการไม่เป็นอุปสรรคท่ีประชาชนจะไดรั้บสิทธินั้น1 การประกนัสุขภาพ เป็นส่วนหน่ึง
ของระบบประกนัสังคม คือ การท่ีรัฐเขา้ไปด าเนินการเพื่อให้ประชาชนมีโอกาสไดรั้บการประกนั
ในดา้นสุขภาพอนามยั เงินเล้ียงชีพอยา่งเสมอภาคและเป็นธรรม 
 แนวคิดของการสร้างหลกัประกนัสุขภาพในประเทศไทย  
 การแพทยแ์ละการสาธารณสุขเป็นส่ิงท่ีมีความส าคญัต่อการด ารงชีพของมนุษย ์เพราะ
สุขภาพถือไดว้า่เป็นปัจจยัพื้นฐานท่ีส่งผลต่อการกระท ากิจกรรมต่าง ๆ เม่ือสุขภาพดียอ่มสามารถท า
กิจกรรมต่าง ๆ ได้อย่างเต็มความสามารถส่งผลให้คุณภาพชีวิตดีข้ึน ทุกคนต่างตระหนักถึง
ความส าคัญของสุขภาพและยกให้เร่ืองน้ีมีความส าคัญไม่น้อยกว่าเร่ืองอ่ืน ๆ หากสมาชิกใน
ครอบครัวเกิดเจ็บป่วยและจ าเป็นท่ีตอ้งการใช้บริการสาธารณสุข   ทางเลือกของประชาชนในการ
แกปั้ญหามกัเร่ิมตน้จากการใชร้ายไดป้ระจ าหรือเงินออมท่ีสะสมไว ้ หากไม่เพียงพอก็ตอ้งกูย้มืหรือ
ขายทรัพยสิ์น ซ่ึงอาจส่งผลให้ครัวเรือนยากจนลง หรือตอ้งเปล่ียนพฤติกรรมการกินอยู่ประจ าวนั
ดว้ยการลดค่าใช้จ่ายดา้นอ่ืนๆ หรือหยุดการใช้จ่ายเพื่ออนาคต เช่น การศึกษาของตนเองหรือบุตร
หลาน มิฉะนั้นก็หลีกเล่ียงการใช้บริการสาธารณสุขท่ีไม่สามารถจะจ่ายได้    อาจส่งผลเสียต่อ
สุขภาพจนไม่สามารถประกอบอาชีพไดต้ามปกติ ท าให้ขาดรายไดส่้งผลต่อคุณภาพในการด าเนิน
ชีวติ 
 เม่ือการเขา้ถึงการบริการทางดา้นสาธารณสุขมีความส าคญัเป็นอย่างมากต่อการพฒันา
คุณภาพชีวติของประชาชน เศรษฐกิจรวมไปถึงการพฒันาประเทศ รัฐบาลจึงใหค้วามส าคญักบัเร่ือง
การแพทยแ์ละการสาธารณสุข ดงัจะเห็นไดจ้ากแผนพฒันาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติทุกฉบบัจะ

                                                           
1 อมัมาร สยามวาลา.  (2544).  หลกัประกนัสุขภาพถ้วนหน้า : เป้าหมายเชิงนโยบาย.  กรุงเทพฯ : สถาบนัวจิยัเพื่อ

การพฒันาประเทศไทย.  หนา้ 7. 
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มีเร่ืองของสุขภาพอนามยัความปลอดภยัของประชาชนเก่ียวขอ้งอยู่ในแผนพฒันาเศรษฐกิจและ
สังคมแห่งชาติทั้งส้ิน 
 ก่อนท่ีจะมีการสร้างระบบหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติจนครอบคลุมทั้งประเทศใน พ.ศ. 
2545 ประชาชนในประเทศไทยประมาณ 2 ใน 3 ยงัไม่มีสิทธิหรือสวสัดิการรักษาพยาบาลจาก
หลักประกันสุขภาพใดๆ  ปัญหาส่วนใหญ่อยู่ในกลุ่มผูท่ี้ไม่ได้อยู่ในระบบจ้างงานของรัฐหรือ
เอกชนอยา่งเป็นทางการ ซ่ึงส่วนใหญ่อาศยัอยูใ่นชนบทและมีฐานะยากจน 
 การเปล่ียนแปลงเกิดข้ึนในระบบหลกัประกนัสุขภาพในประเทศไทยโดยเร่ิมจากรัฐบาล
พรรคไทยรักไทยไดป้ระกาศนโยบายหลกัประกนัสุขภาพถว้นหน้า ภายใตช่ื้อโครงการ “30 บาท
รักษาทุกโรค” เป็นผลใหมี้การตรากฎหมายวา่ดว้ยหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติใน พ.ศ.  2545  และ
มีการจดัตั้งส านกังานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ (สปสช.) ข้ึนเป็นหน่วยงานท าหนา้ท่ีด าเนินการ 
โดยการมีส่วนร่วมกนัระหวา่งภาครัฐและภาคประชาชนเพื่อจดัการให้มีระบบการรักษาพยาบาลท่ีมี
ประสิทธิภาพทั้ งประเทศ  และให้ประชาชนชาวไทยมีสิทธิได้รับการบริการสาธารณสุขท่ีมี
มาตรฐานดว้ยกนัทุกคน 
 ภายหลงัจากการก่อตั้งกระทรวงสาธารณสุขในปี พ.ศ.2485 รัฐบาลได้มีการก าหนดให้
ประชาชนมีส่วนร่วมในการจ่ายค่าบริการเม่ือไปใช้บริการในสถานบริการของรัฐ ต่อมาได้มีการ
พฒันาระบบหลกัประกนัสุขภาพในประเทศไทย โดยสามารถแบ่งไดเ้ป็น 6 กลุ่ม2 คือ 
 1)โครงการสวสัดิการด้านการรักษาพยาบาล (สปร.) ซ่ึงพัฒนามาจากโครงการ
สงเคราะห์ประชากรผูมี้รายไดน้อ้ย โดยเร่ิมตั้งแต่ พ.ศ. 2518  
 2) โครงการประกนัสุขภาพแบบสมคัรใจท่ีได้รับเงินสนับสนุนจากภาครัฐคุม้ครอง
ประชาชนท่ีไม่อยูใ่นภาคการจา้งงานและไม่มีสิทธิไดรั้บสวสัดิการท่ีรัฐจดัใหน้ั้น โดยพฒันามาจาก
กองทุนประกนัสุขภาพในชุมชน โดยเร่ิมตั้งแต่ พ.ศ.2526  
 3) สวสัดิการรักษาพยาบาลขา้ราชการและพนักงานรัฐวิเคราะห์ โดยเร่ิมตั้งแต่ พ.ศ. 
2521  
 4) โครงการประกนัสุขภาพแบบบงัคบัท่ีจดัโดยภาครัฐท่ีคุม้ครองผูท่ี้อยูใ่นภาคการจา้ง
งานเอกชน ไดแ้ก่ กองทุนทดแทนการเจบ็ป่วยท่ีสืบเน่ืองจากการท างาน และกองทุนประกนัสังคม 
 5) โครงการผูป้ระสบภยัจากรถภาคบงัคบั โดยการน าพระราชบญัญติัผูป้ระสบภยัจาก
รถ พ.ศ. 2535 มาใชบ้งัคบั 

                                                           
2 วโิรจน์ ตั้งเจริญเสถียรและคณ.  (2550).  วิวฒันาการระบบสุขภาพไทยก่อนปี 2545: การสาธารณสุขไทย 2548-

2550.  หนา้ 379. 
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 6) การประกันสุขภาพโดยสมัครใจภาคเอกชน ซ่ึงด าเนินการโดยบริษัทประกัน
สุขภาพของเอกชน 
 หลกัประกนัสุขภาพของประเทศไทยในรูปแบบต่าง ๆ ไดมี้การพฒันาไปในทางท่ีดีตั้งแต่
มีการระบุสิทธิขั้นพื้นฐานท่ีคนไทยควรไดรั้บตามกฎหมายรัฐธรรมนูญของประเทศไทยโดยระบบ
ประกนัสุขภาพของประเทศไทยในปัจจุบนัสามารถแบบได ้3 ระบบ ดงัน้ี 
 1) ระบบประกนัสังคม ตามพระราชบญัญติัประกนัสังคม พ.ศ.2533 และฉบบัแกไ้ข
เพิ่มเติม พ.ศ. 2542 
 2) ระบบประกนัสุขภาพถ้วนหน้า ตามพระราชบญัญติัประกนัสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ
2545 
 3) ระบบสวสัดิการรักษาพยาบาลส าหรับราชการ ลูกจา้ง หรือพนักงานของรัฐและ
รัฐวสิาหกิจ 

2.2 การประกันสุขภาพตามระบบประกันสังคม ตามพระราชบัญญัติประกันสังคม    
พ.ศ. 2533 และฉบับแก้ไขเพิม่เติม พ.ศ. 2542 

 การประกนัสังคม เป็นระบบสวสัดิการท่ีรัฐจดัใหมี้ข้ึนโดยนายจา้ง ลูกจา้ง ร่วมกนัจ่ายเงิน
สมทบเขา้กองทุนประกนัสังคม เพื่อจ่ายให้ความคุม้ครองและประโยชน์ทดแทนใน 7 กรณี โดยมี
ส านกังานประกนัสังคม กระทรวงแรงงานและสวสัดิการสังคม เป็นหน่วยปฏิบติัการด าเนินการต่าง 
ๆ ใหเ้ป็นไปตามเจตนารมณ์ของพระราชบญัญติัประกนัสังคมพ.ศ.2533และฉบบัแกไ้ขเพิ่มเติม พ.ศ. 
2542 กองทุนประกนัสังคม จะให้ความช่วยเหลือแก่ลูกจา้งหรือผูแ้ทนอนัชอบธรรม เม่ือลูกจา้ง
ประสบอนัตรายหรือเจ็บป่วยอนัมิใช่เน่ืองจากการท างาน คลอดบุตร ทุพพลภาพ เสียชีวิต ชราภาพ  
วา่งงาน และขอรับกรณีสงเคราะห์บุตรตามมาตรา 543 เป็นการลดความเดือดร้อนของลูกจา้งเพื่อจะ

                                                           
3 พระราชบญัญติัประกนัสงัคม พ.ศ. 2553  

มาตรา 54 ผูป้ระกนัตนหรือบุคคลตามมาตรา 73 มีสิทธิไดรั้บประโยชน์ทดแทนจากกองทุน ดงัต่อไปน้ี 
(1) ประโยชน์ทดแทนในกรณีประสบอนัตรายหรือเจบ็ป่วย 
(2) ประโยชน์ทดแทนในกรณีคลอดบุตร 
(3) ประโยชน์ทดแทนในกรณีทุพพลภาพ 
(4) ประโยชน์ทดแทนในกรณีตาย 
(5) ประโยชน์ทดแทนในกรณีสงเคราะห์บุตร 
(6) ประโยชน์ทดแทนในกรณีชราภาพ 
(7) ประโยชน์ทดแทนในกรณีวา่งงาน ยกเวน้ผูป้ระกนัตน ตามมาตรา ๓๙ 
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ไดไ้ม่เป็นภาระของครอบครัวและสังคมโดยรวม เป็นผลให้ลูกจา้งมีความมัน่คง ในการด าเนินชีวิต 
และสังคมมีความสงบสุข 
 ประเทศท่ีมีระบบประกนัสังคม จะมีกฎหมายก าหนดให้รัฐบาลท าหน้าท่ีเรียกเก็บเงิน
สมทบจากประชาชนในรูปแบบต่าง ๆ เพื่อรวบรวมเป็นกองทุนกลาง โดยมีการจดัตั้งส านกังานข้ึน
ท าหน้าท่ีบริหารเงินทุน การเก็บเงินรวบรวมเป็นกองทุนกลางน้ี เรียกเก็บจากประชาชนในช่วง
ระยะเวลาท่ีเขาสามารถ ท างานและมีเงิน เขา้ท านองเก็บสะสมเป็นเงินออมไปเร่ือย ๆ แนวความคิด 
เช่นน้ีเกิดข้ึนในสังคมอุตสาหกรรมก่อน เพราะในระบบน้ีประชาชนไม่สามารถพึ่งพาญาติพี่นอ้งได ้ 
สังคมอุตสาหกรรมเป็นสังคมท่ีประชาชนตอ้งปรับตวั ปรับสภาพการด าเนินชีวิต ตอ้งขวนขวายหา
งานท าเพื่อให้มีรายได ้และท่ีอยู่อาศยั การท่ีจะมีปัจจยัส่ีมาด ารงชีพนั้นตอ้งใช้แรงงานแลกเปล่ียน
ดว้ยการท างานเป็นหลกั4 
 ในประเทศไทย กองทุนเงินทดแทน นับเป็นก้าวแรกของการประกันสังคมไทยท่ีให้
หลกัประกนัแก่ลูกจา้ง กรณีประสบอนัตราย หรือเจ็บป่วยดว้ยโรคอนัเน่ืองมาจากการท างาน ทั้งน้ี
กองทุนเงินทดแทนเกิดข้ึนในประเทศไทยคร้ังแรก เม่ือปี พ.ศ. 2515 ภายใต้การบริหารของ
ส านกังานกองทุนเงินทดแทน กรมแรงงาน ตามประกาศคณะปฏิวติัฉบบัท่ี 103 ลงวนัท่ี 16 มีนาคม 
2515 โดยปีแรกของ การให้ความคุม้ครอง จะครอบคลุมเฉพาะสถานประกอบการท่ีมีลูกจา้ง 20 คน
ข้ึนไปท่ีอยู่ในเขตกรุงเทพฯ แลว้จึงค่อยๆ ขยายความคุม้ครองไปจนครบทุกจงัหวดัทัว่ประเทศใน
วนัท่ี 1 กรกฎาคม 2531 จวบจนกระทัง่ไดมี้การผลกัดนั พระราชบญัญติัประกนัสังคมพ.ศ.2533 ให้
มีผลบงัคบัใช้ตั้งแต่วนัท่ี 2 กนัยายน 2533 เป็นตน้มา ประเทศไทยจึงมีการประกนัสังคมอย่างเต็ม
รูปแบบ โดยลูกจา้งจะไดรั้บความคุม้ครอง ทั้งในเร่ืองการประสบอนัตราย หรือเจ็บป่วยทุพพลภาพ
และตาย ทั้งเน่ืองจากการท างานและไม่เน่ืองจากการท างาน รวมไปถึงการคลอดบุตรสงเคราะห์บุตร 
ชราภาพ และการวา่งงาน เฉกเช่นเดียวกบัประเทศอ่ืน ๆ5 
 หลกัการของระบบประกนัสังคมท่ีมีในหลายๆ ประเทศส่วนใหญ่ไม่มีความแตกต่างกบั
ประเทศไทยเน่ืองจากระบบประกนัสังคมเป็นโครงการบริการระยะยาว ท่ีรัฐเป็นผูด้  าเนินการจดัข้ึน
ด้วยการให้ประชาชนผูมี้รายได้แต่ละส่วนช่วยตนเองหรือครอบครัว โดยนายจ้าง ลูกจ้าง และ
รัฐบาลร่วมกนัออกเงินสมทบเขา้กองทุนและกองทุนจะจ่ายประโยชน์ทดแทนให้แก่ผูส่้งเงินสมทบ
เม่ือประสบความเดือดร้อน เช่น เจ็บป่วย คลอดบุตร วา่งงาน ชราภาพ เป็นตน้ ระบบประกนัสังคม

                                                           
4 การประกันสังคมในประเทศไทย.  (2556).  ความรู้ ความหมายของ การประกันสังคมในประเทศไทย .
(ออนไลน์).  เขา้ถึงไดจ้าก: https://guru.sanook.com/1916/. [2561, 15 มีนาคม].  
5 ส านกังานประกนัสงัคม.  (2561).  การประกนัสังคมในประเทศไทย.  (ออนไลน์).  เขา้ถึงไดจ้าก: http://www.sso. 
go.th. [2561, 15 มีนาคม]. 

https://guru.sanook.com/1916/
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ใหค้วามคุม้ครองเฉพาะประชากรวยัท างานในภาคเศรษฐกิจของทางการไทย คิดเป็นสัดส่วนร้อยละ 
10.4  ของประชากรทั้งหมด6 
 พระราชบัญญัติประกันสังคม พ.ศ. 2533 มีกองทุนประกันสังคม เป็นทุนใช้จ่ายให้
ผูป้ระกนัสังคมไดรั้บประโยชน์ ตามท่ีบญัญติัไว ้และไดก้ าหนดหลกัการ ส าคญัต่าง ๆ ไวท่ี้เก่ียวกบั
การคุม้ครองสุขภาพ หรือ ประโยชน์ทดแทน ตามมาตรา54 ซ่ึงมีดงัต่อไปน้ี7 
 มาตรา 54 ผูป้ระกนัตนหรือบุคคลตามมาตรา 73 มีสิทธิไดรั้บประโยชน์ทดแทนจาก
กองทุน ดงัต่อไปน้ี 
 (1) กรณีประสบอนัตรายหรือเจบ็ป่วยอนัมิใช่เน่ืองมาจากการท างาน 
 (2) กรณีคลอดบุตร 
 (3) กรณีทุพลภาพ 
 (4) กรณีเสียชีวติ 
 (5) กรณีสงเคราะห์บุตร 
 (6) กรณีชราภาพ 
 (7) กรณีวา่งงาน 
 มาตรา 5 ของพระราชบัญญัติประกันสังคม พ.ศ. 25338  ได้ให้ค  านิยามต่าง ๆ ไว้
ดงัต่อไปน้ี 
 ลูกจา้ง หมายถึง ผูซ่ึ้งท างานใหน้ายจา้งโดยไดรั้บค่าจา้ง 
 ผูป้ระกันตน หมายถึง ผูซ่ึ้งจ่ายเงินสมทบ อันก่อให้เกิดสิทธิ ได้รับประโยชน์
ทดแทนตามพระราชบญัญติัน้ี 
 ผูป้ระกนัตน ตอ้งมีอายมุากกวา่ 15 ปี มีดว้ยกนั 3 ประเภท 
 ผูป้ระกนัตนตามมาตรา 33 ลูกจา้งท่ีท างานใหน้ายจา้งในสถานประกอบการ 
 ผูป้ระกนัตนตามมาตรา 38 ส้ินสุดสภาพการจา้งมีสิทธิตามบทบญัญติัอีก 6 เดือน 
 ผูป้ระกนัตนตามมาตรา 39 พน้สภาพตามมาตรา 33 แต่ส่งเงินเอง 
 ผูป้ระกนัตนตามมาตรา 40 ประกอบอาชีพอิสระส่งเงินเอง 
 นายจา้ง หมายถึง เจา้ของสถานประกอบการซ่ึงรับลูกจา้งเขา้ท างานส านกังาน 

                                                           
6 ส านกังานประกนัสงัคม.  (2561).  สิทธิประโยชน์ผู้ประกนัตน.  (ออนไลน์).  เขา้ถึงไดจ้าก: http://www.sso.go.th 
 [2561, 15 มีนาคม]. 
7 พระราชบญัญติัประกนัสงัคม พ.ศ. 2553 มาตรา 54 
8 พระราชบญัญติัประกนัสงัคม พ.ศ. 2553 มาตรา 5 

http://www.sso.go.th/
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 ประกันสั งคม มีฐานะ เที ยบ เท่ ากรม เป็ นห น่วยงาน ธุรการท่ี จัดตั้ ง ข้ึนตาม
พระราชบญัญติัประกนัสังคม  พ.ศ.2533 ในสังกดักระทรวงแรงงานและสวสัดิการสังคม 
 บตัรรับรองสิทธิการรักษาพยาบาล หมายถึง บตัรรับรองสิทธิการรักษาพยาบาลท่ีออก
โดยส านักงานประกนัสังคมให้แก่ ผูป้ระกนัตนเพื่อไปแสดง ขอรับบริการทางการแพทย ์เฉพาะ
กรณีประสบอันตรายหรือเจ็บป่วย อันมิใช่เน่ืองมาจากการท างาน หรือแสดงเพื่อขอรับสิทธิ
ประโยชน์กบัส านกังานประกนัสังคม บตัรมีอาย ุ2 ปีเปล่ียนสถานพยาบาลในบตัรรับรองสิทธิไดไ้ม่
เกินปีละ 1 คร้ัง 
 กองทุนประกนัสังคม เป็นกองทุนท่ีจดัตั้งข้ึนตามพระราชบญัญติัประกนัสังคม พ.ศ.
2533ในส านักงานประกนัสังคม โดยไม่ตอ้งน าส่งรายไดใ้ห้กระทรวงการคลงั เพื่อเป็นทุนใช้จ่าย 
ใหแ้ก่ผูป้ระกนัตนหรือผูมี้สิทธิรับประโยชน์ทดแทน 
 เงินสมทบ หมายถึง เงินท่ีนายจา้ง ลูกจา้ง หรือผูป้ระกนัตน และรัฐ ร่วมกนัจ่ายสมทบ
เขา้กองทุนประกนัสังคม โดยอตัราการจ่าย ส าหรับผูป้ระกนัตนอยู่ในข่ายบงัคบัของกฎหมาย ตาม
มาตรา 33 โดยการจ่ายเงินสมทบ จะตอ้งจ่ายไม่น้อยกว่าระยะเวลาท่ีกฎหมายก าหนด จึงจะมีสิทธิ
ไดรั้บประโยชน์ทดแทนตาม พ.ร.บ. ประกนัสังคม พ.ศ.2533 
 ตอ้งจ่ายเงินสมทบมาแลว้ ไม่นอ้ยกวา่ 30 วนั ส าหรับประโยชน์ทดแทนการตาย 
 ตอ้งจ่ายเงินสมทบไม่น้อยกวา่ 90 วนั ส าหรับกรณีประสบอนัตรายหรือเจ็บป่วยและ
ทุพพลภาพ 
 ตอ้งจ่ายเงินสมทบไม่นอ้ยกวา่ 210 วนั ส าหรับกรณีคลอดบุตร 
 ตอ้งจ่ายเงินสมทบไม่นอ้ยกวา่ 1 ปี ในกรณีสงเคราะห์บุตร 
 ตอ้งจ่ายเงินสมทบมาแลว้ไม่นอ้ยกวา่ 15 ปี ในกรณีชราภาพ 
 ตอ้งจ่ายเงินสมทบมาแลว้ไม่นอ้ยกวา่ 6 เดือนในกรณีวา่งงาน 
 กรณีทุพพลภาพ กองทุนส านกังานประกนัสังคม กรณีเขา้รับบริการทางการแพทย ์ณ 
สถานพยาบาลของรัฐฟรี ประเภทผูป่้วยนอกจ่ายให้เท่าท่ีจ่ายจริงตามความจ าเป็น ประเภทผูป่้วยใน
จ่ายค่าบริการทางการแพทยใ์ห้แก่สถานพยาบาล โดยค านวณตามกลุ่มวินิจฉัยโรคร่วม (Diagnosis 
Related Groups : DRGs) ตามหลกัเกณฑ์และอตัราท่ีกรรมการการแพทยก์ าหนด กรณีเขา้รับบริการ
ทางการแพทยส์ถานพยาบาลเอกชน ประเภทผูป่้วยนอกจ่ายค่าบริการทางการแพทยเ์ท่าท่ีจ่ายจริงไม่
เกินเดือนละ 2,000 บาท ประเภทผูป่้วยใน จ่ายค่าบริการทางการแพทยเ์ท่าท่ีจ่ายจริง ไม่เกินเดือนละ 
4,000 บาท ค่ารถพยาบาลหรือค่าพาหนะรับส่งผูทุ้พพลภาพตามมาตรา 70 (5) แห่งพระราชบญัญติั
ประกนัสังคม พ.ศ. 2533 กรณีเขา้รับบริการทางการแพทย ์ใหเ้หมาจ่าย ไม่เกินเดือนละ 500 บาท 
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 ค่าพาหนะรับส่งต่อ กองทุนประกนัสังคม กรณีเจ็บป่วยทัว่ไป อยูใ่นความรับผิดชอบ
ของโรงพยาบาลตามบตัรรับรองสิทธิฯ (ครอบคลุมในเงินเหมาจ่าย) กรณีประสบอนัตรายหรือ
เจ็บป่วยฉุกเฉินภายในเขตทอ้งท่ีรถหรือเรือพยาบาลเท่าท่ีจ่ายจริงไม่เกิน 500 บาท พาหนะรับจา้ง
หรือพาหนะส่วนบุคคลเหมาจ่ายในอตัรา 300 บาท เขตทอ้งท่ีอ่ืน จ่ายตามระยะทาง กิโลเมตรละ              
6 บาท 
 สิทธิประโยชน์ของการประกนัสังคม 
 การรับบริการทางการแพทย ์ตามพระราชบญัญติัประกนัสังคมพ.ศ.2533 ก าหนดให้
กองทุนประกนัสังคม มอบทางเลือกให้ผูป้ระกนัตน ทั้งโรงพยาบาลรัฐบาลและเอกชนสามารถรับ
บริการไดท้ั้ง หน่วยปฐมภูมิและทุติยภูมิ คือ ทั้งโรงพยาบาลหลกั และโรงพยาบาลเครือข่าย 
 การใช้สิทธิตามระบบประกนัสังคมจะใช้สิทธิได้เฉพาะหน่วยบริการท่ีลงทะเบียน 
(ยกเวน้กรณีฉุกเฉินจึงจะใชสิ้ทธิในวงจ ากดัท่ีสถานพยาบาลอ่ืนได)้ โดยผูป้ระกนัตน มีสิทธิเลือก
สถานพยาบาลท่ีเขา้ร่วมโครงการ (ของรัฐหรือเอกชนก็ได้) ไดปี้ละคร้ัง   ระบบประกนัสังคมให้
สิทธิเฉพาะบุคคลแก่ผูป้ระกันตนเท่านั้น  โดยการร่วมจ่ายค่าบริการ คือ ผูป้ระกันตนในระบบ
ประกนัสังคม ตอ้งจ่ายสมทบร่วมกบันายจา้งและรัฐ ในอตัราร้อยละ 1.5 ของเงินเดือน (คิดจากฐาน
เงินเดือนไม่เกิน 15,000 บาท) 
 สิทธิประโยชน์ตามพระราชบญัญติัประกนัสังคม พ.ศ. 2533 สามารถสรุปได ้6 ขอ้9 
ดงัน้ี 
 1) ประโยชน์ทดแทนในกรณีประสบอนัตรายหรือเจ็บป่วยอนัมิใช่เน่ืองจากการ
ท างาน 
 ในกรณีเจ็บป่วยสามารถเขา้รับการรักษาในสถานพยาบาลตามบตัรรับรองสิทธิได้
โดยไม่ตอ้งเสียค่าใช้จ่ายใดๆ ในกรณีท่ีเขา้รับการรักษาในโรงพยาบาลอ่ืนโดยท่ีได้ส ารองจ่ายค่า
รักษาพยาบาลไปก่อน ทั้งน้ีสามารถเขา้รับการรักษาไดใ้นทั้งสถานพยาบาลของรัฐและเอกชน โดย
สามารถเบิกคืนจากส านกังานประกนัสังคมในอตัราท่ีก าหนด ทั้งน้ีจะสามารถใช้สิทธิไดเ้ม่ือจ่าย
สมทบกองทุนประกนัสังคมมาแลว้ไม่นอ้ยกวา่ 3 เดือน 
 2) ประโยชน์ทดแทนในกรณีคลอดบุตร 
 สามารถเบิกค่าคลอดบุตรได้ จ  านวน 13,000 บาท ต่อการคลอดบุตร 1 คร้ัง                
(ไม่จ  ากดัจ านวนคร้ัง)  และจะไดรั้บเงินสงเคราะห์จากการลาคลอดแต่เป็นอตัราเหมาจ่ายในอตัรา

                                                           
9 ส านกังานประกนัสงัคม.  (2561).  สิทธิประกนัสังคมทีค่นท างานควรรู้.  (ออนไลน์).  เขา้ถึงไดจ้าก: https://flow 

account.com/blog/?p=2074. [2561, 15 มีนาคม]. 

https://flowaccount.com/blog/?p=2074
https://flowaccount.com/blog/?p=2074
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ร้อยละ 50 ของเงินเดือนเป็นระยะเวลา 90 วนั (กรณีน้ีจะใช้สิทธิไดเ้ฉพาะบุตรคนแรกและคนท่ี 2 
เท่านั้น)   แต่ทั้งน้ีตอ้งจ่ายเงินสมทบกองทุนประกนัสังคมมาแลว้ไม่ต ่ากวา่ 15 เดือน กรณีสามีและ
ภริยาเป็นผูป้ระกนัตนทั้งคู่ สามารถเลือกใชสิ้ทธิไดเ้พียงฝ่ายใดฝ่ายหน่ึง 
 3) ประโยชน์ทดแทนในกรณีทุพลภาพ 
 ทุพพลภาพ หมายถึง การสูญเสียอวยัวะ หรือสูญเสียสมรรถภาพของอวยัวะ หรือ
ของร่างกาย หรือสูญเสียสภาวะปกติของจิตใจ จนไม่สามารถท างานได ้ โดยจะตอ้งจ่ายเงินสมทบ
กองทุนประกนัสังคมไม่นอ้ยกวา่ 3 เดือน 
 4) ประโยชน์ทดแทนในกรณีกรณีเสียชีวิต  สามารถขอค่าท าศพไดจ้  านวน 40,000 
บาท แลรับเงินสงเคราะห์ กองทุนประกนัสังคมจะจ่ายให้บุคคลท่ีมีช่ือระบุอยูใ่นหนงัสือระบุใหเ้ป็น
ผูรั้บเงินสงเคราะห์กรณีผูป้ระกนัตนเสียชีวิต หากไม่มีหนงัสือระบุไวต้อ้งน ามาเฉล่ียให้ บิดามารดา 
หรือ สามีหรือภริยา หรือบุตร ในจ านวนท่ีเท่ากนั ทั้งน้ีสาเหตุการเสียชีวิตตอ้งไม่เกิดจากการท างาน 
และจ่ายเงินสมทบมาแลว้ 1 เดือน 
 5) เงินบ าเหน็จชราภาพ ซ่ึงเป็นเงินกอ้นคร้ังเดียว ผูป้ระกนัตนมีการจ่ายเงินสมทบ
ไม่ครบ 180 เดือน และความเป็นผูป้ระกนัตนส้ินสุดลง และมีอายุครบ 55 ปี บริบูรณ์หรือเป็นผู ้
ทุพพลภาพหรือถึงแก่ความตาย ถา้ผูป้ระกนัตนจ่ายเงินสมทบต ่ากวา่ 12 เดือนใหจ่้ายเงินบ าเหน็จชรา
ภาพเท่ากบัจ านวนเงินสมทบท่ีผูป้ระกนัตนจ่ายให้กองทุน ถ้าผูป้ระกนัตนจ่ายเงินสมทบเกิน 12 
เดือน จะไดรั้บบ าเหน็จท่ีจ่ายเขา้กองทุนพร้อมดอกเบ้ีย กรณีผูรั้บเงินบ าเหน็จชราภาพถึงแก่ความ
ตายภายใน60 เดือน นบัแต่มีสิทธิไดรั้บเงินบ านาญชราภาพให้จ่ายเงินบ าเหน็จชราภาพเป็นจ านวน
10 เท่าของเงินบ านาญชราภาพรายเดือนท่ีไดรั้บคราวสุดทา้ยก่อนถึงแก่ความตายแก่ทายาท โดย
จะตอ้งจ่ายเงินสมทบกองทุนประกนัสังคมไม่นอ้ยกวา่ 3 เดือน 
 6) ประโยชน์ทดแทนในกรณีวา่งงาน ผูป้ระกนัตนมีสิทธิไดรั้บประโยชน์ทดแทน
เม่ือจ่าย เงิน ร้อยละ 0.5 ของเงินค่าจา้งมาแลว้ ไม่น้อยกว่า 6 เดือนในระยะเวลา 15 เดือน ก่อนการ
วา่งงานทั้งน้ี ตอ้งไม่เป็นผูป้ระกนัตนในมาตรา 39 

2.3 ระบบหลักประกันสุขภาพถ้วนหน้า (ตามพระราชบัญญัติหลักประกันสุขภาพ
แห่งชาติ พ.ศ.2545) 

  ระบบหลกัประกนัสุขภาพถว้นหนา้ คือ สิทธิของประชาชนไทยทุกคนท่ีจะไดรั้บบริการ
สาธารณสุขท่ีมีมาตรฐานอยา่งเสมอหนา้ดว้ยเกียรติ และศกัด์ิศรีท่ีเท่าเทียมกนั โดยท่ีภาระค่าใชจ่้าย
ในการใชบ้ริการไม่เป็นอุปสรรคท่ีประชาชนจะไดรั้บสิทธินั้น เป็นเหตุผลของการมีพระราชบญัญติั
หลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ.2545 
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 สิทธิตามหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติหรือท่ีทุกคนรู้จกักนัในช่ือ “สิทธิบตัรทอง” โดยผูท่ี้
สามารถใชสิ้ทธิหลกัประกนัสุขภาพตอ้งเป็นบุคคลท่ีมีสัญชาติไทย และตอ้งไม่ไดรั้บสิทธิประกนั
สุขภาพอ่ืนท่ีใชจ่้ายจากเงินงบประมาณของรัฐ เช่น สิทธิตามกฎหมายประกนัสังคม สิทธิสวสัดิการ
ของขา้ราชการ/พนักงานส่วนทอ้งถ่ิน หรือสิทธิอ่ืนๆ เช่น รัฐวิสาหกิจ องค์กรมหาชน ขา้ราชการ
การเมือง เป็นตน้ 
 หลกัประกนัสุขภาพถว้นหนา้ มีแนวคิดท่ีตอ้งการสร้างหลกัประกนัสุขภาพให้คนไทยทุก
คนไดเ้ขา้ถึงบริการสาธารณสุขของรัฐท่ีไดม้าตราฐาน โดยเฉพาะกลุ่มบุคคลยากจนท่ีไม่มีสิทธิใน
ระบบประกนัสังคมหรือสวสัดิการขา้ราชการ  ซ่ึงบุคคลเหล่าน้ีจะไดรั้บสิทธิการรักษาพยาบาลจาก
หลกัประกนัสุขภาพถว้นหน้า ตามพระราชบญัญติัหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. 2545 โดยผูท่ี้
ใช้สิทธิน้ีไม่เสียค่าใช้จ่ายใด ๆ ในการเขา้รับบริการแต่ละคร้ัง สิทธิประโยชน์คลา้ยคลึงกบัระบบ
ประกนัสังคม แต่วา่มีขอ้ก าหนดและเง่ือนไขบางประการ 
 สิทธิประโยชน์และเง่ือนไขของหลกัประกนัสุขภาพถว้นหนา้  
 1) ผูรั้บบริการไม่สามารถเลือกสถานบริการได้ตามใจชอบ สามารถรับบริการได้
เฉพาะหน่วยงานท่ีไดล้งทะเบียนไวเ้ท่านั้น ยกเวน้กรณีทีมีเหตุฉุกเฉิน จึงจะสามารถใชสิ้ทธิไดแ้ต่ก็
สามารถใชไ้ดใ้นวงจ ากดัตามท่ีสถานพยาบาลอ่ืนท่ีอยุใ่นโครงการ ตามมาตรา 7 ของพระราชบญัญติั
ประกนัสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ.254510 
 2) ใหสิ้ทธิเฉพาะคนไทยท่ีไม่มีสิทธิหรือสวสัดิการอ่ืน โดยไม่ตอ้งร่วมจ่ายค่าบริการ 
 3) สิทธิในการนอนรักษาตวัในโรงพยาบาล สามาถใชสิ้ทธินอนไดไ้ม่เกิน 180 วนั แต่
สามารถขยายได้ในกรณีท่ีมีความจ าเป็นเน่ืองจากมีภาวะแทรกซ้อน หรือมีขอ้บ่งช้ีทางการแพทย์
เท่านั้น 
 4) กรณีอุบติัเหตุและฉุกเฉิน สามารถใชส้ถานพยาบาลท่ีเขา้ร่วมโครงการบตัรประกนั
สุขภาพแห่งใดก็ได้ แต่จ ากดัการเขา้รับบริการได้ไม่เกิน 2 คร้ังต่อปี ในกรณีท่ีเขา้รับบริการนอก
หน่วยบริการท่ีไดล้งทะเบียนไว ้

                                                           
10 พระราชบญัญติัหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ2545  

มาตรา 7 บุคคลท่ีไดล้งทะเบียนแลว้ ใหใ้ชสิ้ทธิรับบริการสาธารณสุขไดจ้ากหน่วยบริการประจ าของตน
หรือหน่วยบริการปฐมภูมิในเครือช่ายหน่วยบริการท่ีเก่ียวขอ้ง หรือจากหน่อยบริการอ่ืนท่ีหน่วยบริการ่ืนท่ีหน่วย
บริการประจ าของตนหรือเครือข่ายหน่วยบริการท่ีเก่ียวขอ้งส่งต่อ เวน้แต่กรณีท่ีมีเหตุสมควร หรือกรณีอุบติัเหตุ
หรือกรณีเจ็บป่วยฉุกเฉิน ให้บุคคลนั้นมีสิทธิไดรั้บเขา้บริการจากสถานบริการอ่ืนได ้ทั้งน้ี ตามท่ีคณะกรรมการ
ก าหนดโดยค านึงถืงความสะดวกและความจ าเป็นของผูใ้ชสิ้ทธิรับบริการ และให้สถานท่ีให้บริการนั้นมีสิทธิ
ไดรั้บค่าใชจ่้ายจากกองทุนตมหลเักณฑ ์วธีิการ และเง่ือนไขท่ีคณะกรรมการก าหนด 
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 5) กรณีตรวจสุขภาพประจ าปี สามารถเข้ารับการตรวจได้ แต่จะได้รับการตรวจ
เพียงใดขั้นอยูก่บัแนวปฏิบติัท่ีก าหนดไวใ้นโครงการ 
 6) สิทธิในการใชย้านอกบญัชียาหลกั สิทธิตามหลกัประกนัสุขภาพฯ ไม่มีสิทธิไดรั้บ
ยานอกบญัชียาหลกัแห่งชาติ ถา้ตอ้งการยาท่ีอยูน่อกบญัชีหลกัตอ้งเป็นผูอ้อกค่าใชจ่้ายเอง 
 7) โครงการบตัรประกนัสุขภาพฯ ไม่ไดรั้บสิทธิในการบ าบดัรักษาผูติ้ดยาเสพติด 
 8) ค่าห้องพิเศษ ถา้มีความประสงคจ์ะอยูห่้องพิเศษ ผูใ้ช้สิทธิตอ้งเป็นผูอ้อกค่าใชจ่้าย
เอง 
 9) ในโรคท่ีมีค่าใชจ่้ายสูง สามารถเบิกค่าใชจ่้ายไดต้ามท่ีก าหนดไวเ้ท่านั้น 
 10) การบริการทางดา้นทนัตกรรม โครงการน้ีถือวา่ไดสิ้ทธิมากกวา่หลกัประกนัอ่ืนๆ 
คือ ครอบคลุมทนัตกรรมแทบทุกประเภท รวมทั้งการท าฟันปลอมจากพลาสติกด้วย แต่ตอ้งรับ
บริการท่ีโรงพยาบาลท่ีไดล้งทะเบียนไวห้รือท่ีสถานีอนามยัเครือข่ายเท่านั้น 
 11) สิทธิในการคลอดบุตร จ ากดัความครอบคลุมไม่เกิน 2 คร้ังต่อราย แต่ไม่จ  ากัด
จ านวนเงิน 

2.4 ระบบสวัสดิการรักษาพยาบาลส าหรับข้าราชการ ลูกจ้าง หรือพนักงานของรัฐและ
รัฐวสิาหกจิ   

 ระบบสวสัดิการรักษาพยาบาลของขา้ราชการ ให้การคุม้ครองครอบคลุมทั้งบริการผูป่้วย
นอก ผูป่้วยใน รวมถึงเสรีภาพการเลือกใช้บริการสถานพยาบาลรัฐทุกแห่ง และจ่ายค่าบริการตาม
ปริมาณการให้บริการยอ้นหลงั ปัจจุบนัการเบิกจ่ายเงินกรณีผูป่้วยในได้เปล่ียนระบบการวางฎีกา
เป็นเบิกจ่ายตรงระหว่างกรมบัญชีกลางกับสถานพยาบาลด้วยระบบอิเล็กทรอนิกส์ และจ่าย
ค่าบริการตามกลุ่มวินิจฉยัโรคร่วม (Diagnosis Related Group: DRG) ส่วนกรณีผูป่้วยนอกสามารถ
เบิกจ่ายไดท้ั้งวิธีการน าใบเสร็จรับเงินไปเบิกจากส่วนราชการตน้สังกดัของตวัขา้ราชการ และให้
โรงพยาบาลเป็นผูเ้บิกจ่ายแทนในระบบเบิกจ่ายตรงซ่ึงยงัคงจ่ายค่าบริการตามรายการและอตัราท่ี
สถานพยาบาลเรียกเก็บ (Fee-for-service)  โดยก าหนดอตัราการเบิกจ่ายไวก้วา้ง ๆ11 
 จากข้อมูลของกรมบัญชีกลางพบว่าค่ าใช้ จ่ายเฉ ล่ียต่อคนของระบบสวัส ดิการ
รักษาพยาบาลยาบาลขา้ราชการ ในปี งบประมาณ 2561 เท่ากบั 12,676.06 บาท12 ซ่ึงสูงกว่าอตัรา
                                                           
11 ส านักงานวิจัยเพ่ือการพัฒนาหลักประกันสุขภาพไทย (สวปก).  (2561).  ระบบสวัสดิการรักษาพยาบาล
ข้าราชการ: ความจ าเป็นทีต้่องปฏิรูป.  (ออนไลน์).  เขา้ถึงไดจ้าก: www.hisro.or.th. [2561, 15 มีนาคม]. 
12 ประชาไท.  (2559).  เทียบงบรักษาสุขภาพประเทศไทย 3 ระบบ | บัตรทอง-สิทธิข้าราชการ-ประกันสังคม.
(ออนไลน์).  เขา้ถึงไดจ้าก: https://prachatai.com/journal/2017/12/74783. [2561, 15 มีนาคม]. 
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เหมาจ่ายรายหัวของระบบหลกัประกนัสุขภาพถ้วนหน้า ในปีงบประมาณเดียวกนัในขณะท่ีเม่ือ
เทียบกบักองทุนประกนัสังคม ค่าใชจ่้ายเฉล่ียต่อคนของระบบสวสัดิการรักษาพยาบาลขา้ราชการก็
สูงกว่าและข้าราชการไม่ต้องร่วมจ่ายค่าประกันตนเหมือนเช่น กรณีของกองทุนประกันสังคม 
นอกจากน้ียงัพบว่า ตั้ งแต่ปี งบประมาณ 2545 เป็นต้นมา รายจ่ายค่ารักษาพยาบาลข้าราชการมี
อตัราขยายตัวเฉล่ียร้อยละ 20 ต่อปีเม่ือเทียบกับอตัราการขยายตัวเฉล่ีย ของวงเงินงบประมาณ
ประจ าปีท่ีประมาณร้อยละ 10 ต่อปี13 
 ปัจจุบนัน้ีไดมี้กฎหมายใหม่ ออกมาใช้บงัคบักบัขา้ราชการแล้ว เม่ือเดือนตุลาคม 2553               
พระราชกฤษฎีกาน้ี เรียกวา่ “พระราชกฤษฎีกาเงินสวสัดิการเก่ียวกบัการรักษาพยาบาล พ.ศ.2553”14  
ส าหรับพระราชกฤษฎีกาฯ ฉบบัใหม่น้ีมีการปรับปรุงเพื่อใหสิ้ทธิต่าง ๆ แก่ขา้ราชการหลายประการ
ท่ีส าคญั คือ 
 1) คงสิทธิของขา้ราชการ ในการไดสิ้ทธิในการรักษาพยาบาลไว ้แมว้่าระหว่างการ
รักษาพยาบาลดงักล่าว ขา้ราชการหรือบุคคลในครอบครัว ไดพ้น้สภาพความเป็นขา้ราชการ หรือ
บุคคลในครอบครัว ผูรั้บเบ้ียหวดับ านาญ หรือถูกสั่งพกัราชการ หรือถูกสั่งให้ออกจากราชการไว้
ก่อนในระหว่างท่ีการรักษายงัไม่ส้ินสุดลง ให้ขา้ราชการ มีสิทธิได้รับเงินสวสัดิการเก่ียวกบัการ
รักษาพยาบาล ส าหรับตนเองหรือบุคคลในครอบครัวจนส้ินสุดการรักษาพยาบาล (มาตรา 9) 
 2) ให้สิทธิในการรักษาในโรงพยาบาลเอกชนท่ีเข้าร่วมโครงการกับทางราชการ            
ในกรณีท่ีเป็นผูป่้วยใน จากเดิมท่ีตอ้งเป็นกรณีฉุกเฉินท่ีเป็นอนัตรายถึงชีวติเท่านั้น (มาตรา 8 (2)) 
 3) ในกรณีท่ีขา้ราชการหรือขา้ราชการบ านาญมีสิทธิไดรั้บเงินค่ารักษาพยาบาลจาก
หน่วยงานอ่ืน ให้มีสิทธิเลือกวา่จะใชสิ้ทธิรับเงินสวสัดิการการรักษา ตามพระราชกฤษฎีกาน้ีหรือใช้
สิทธิรับเงินค่ารักษาพยาบาลจากหน่วยงานอ่ืน ซ่ึงแต่เดิมเป็นปัญหามากส าหรับขา้ราชการบ านาญ 
หรือ ข้าราชการท่ีเกษียณอายุ และไปเป็นลูกจ้างบริษัทเอกชน ต้องถูกบังคับให้ใช้สิทธิจาก
ประกนัสังคมก่อนไม่สามารถใชสิ้ทธิของขา้ราชการไดแ้ต่ตามพระราชกฤษฎีกาฉบบัแกไ้ขเพิ่มเติม
ฉบบัน้ีใหข้า้ราชการสามารถ เลือกใชสิ้ทธิของหน่วยงานใดก็ได ้(มาตรา 10) 
 ส าหรับบุคคลในครอบครัว ตอ้งใช้สิทธิของตนเองจากหน่วยงานอ่ืนก่อน เวน้แต่ค่า
รักษาพยาบาลท่ีไดรั้บนั้นต ่ากวา่เงินสวสัดิการเก่ียวกบัการรักษาพยาบาลท่ีมีสิทธิจะไดรั้บตามพระ
ราชกฤษฎีกาน้ี ใหผู้มี้สิทธิไดรั้บเงินสวสัดิการเก่ียวกบัการรักษาพยาบาลส าหรับบุคคลในครอบครัว     
เฉพาะส่วนท่ีขาดอยู ่(มาตรา 10) 

                                                           
13 ศิวสัน์  เหลืองสมบูรณ์ .  (2550).  ปฏิรูป “สวัสดิการรักษาพยาบาล” ขรก. กับความยั่งยืนทางการคลัง.  
กรุงเทพฯ: ธุรกิจ.  หนา้ 12. 
14 พระราชกฤษฎีกาเงินสวสัดิการเก่ียวกบัการรักษาพยาบาล พ.ศ.2553 
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 4) ในกรณี ท่ีข้าราชการมีการท าสัญญาประกันภัยซ่ึงให้ความคุ้มครองในการ
รักษาพยาบาลรวมถึงบุคคลในครอบครัว หากสิทธิท่ีจะได้รับเงินค่ารักษาพยาบาลตามสัญญา
ประกนัภยันั้นต ่ากว่าค่ารักษาพยาบาลในคราวนั้น ให้ผูน้ั้นมีสิทธิไดรั้บเงินสวสัดิการเก่ียวกบัการ
รักษาพยาบาลตาม พระราชกฤษฎีกาน้ีเฉพาะส่วนท่ีขาดอยู่ แต่ตอ้งไม่เกินไปกว่า ความเสียหายท่ี
เกิดข้ึนจริง (มาตรา 11) จากเดิม ถา้ตามสัญญาให้สิทธิดีกวา่ แม ้ค่ารักษาพยาบาลจริง จะเกินกวา่ท่ี
บริษทัประกนัภยัจ่าย ก็ไม่สามารถเบิกส่วนท่ีขาดได ้
 5) ขยายสิทธิ การรักษาพยาบาล ให้รวมถึงการสร้างเสริมสุขภาพและการป้องกนัโรค 
เช่น การฉีดวคัซีน จากเดิมท่ีไดเ้ฉพาะการรักษาพยาบาล 
 สิทธิประโยชน์ของสวสัดิการการรักษาพยาบาลขา้ราชการตามพระราชกฤษฎีกาฯ ใน
ปัจจุบนั 
 ขา้ราชการสามารถใชสิ้ทธิในสถานพยาบาลของรัฐทุกแห่งและปัจจุบนัไดใ้หสิ้ทธิในการ
รักษาในโรงพยาบาลเอกชนท่ีเขา้ร่วมโครงการกบัทางราชการในกรณีท่ีเป็นผูป่้วยในเท่านั้นจากเดิม 
ท่ีตอ้งเป็นกรณีฉุกเฉินท่ีเป็นอนัตรายถึงชีวติเท่านั้น (มาตรา 8 (2)) 
 ความครอบคลุมของสิทธิประโยชน์ในดา้นต่าง ๆ 
 สวสัดิการขา้ราชการครอบคลุมตวัขา้ราชการ ลูกจา้งประจ า และผูรั้บเบ้ียหวดับ านาญและ 
ยงัรวมไปถึงบุคคลในครอบครัวซ่ึงโดยเฉล่ียความครอบคลุม จะขยายจากผูมี้สิทธิเพิ่มข้ึนอีก 6 คน 
คือ บิดามารดา คู่สมรส และบุตรอีก 3 คนของผูมี้สิทธิในสวสัดิการรักษาพยาบาลของขา้ราชการ ยงั
สามารถกระท าไดเ้ทียบเท่าตวัขา้ราชการผูมี้สิทธิโดยตรงยกเวน้การตรวจสุขภาพประจ าปี 
 การร่วมจ่ายค่าบริการ สิทธิสวสัดิการรักษาพยาบาลของขา้ราชการ ท่ีรับการรักษาใน
ฐานะผูป่้วยใน ไม่ตอ้ง ส ารองจ่ายเงินก่อน แต่เม่ือเขา้รับการรักษาประเภทแผนกผูป่้วยนอกตอ้ง
ส ารองจ่ายเงินไปก่อน แต่สามารถน าใบเสร็จมาเบิกค่ารักษาได้ตามท่ีจ่ายจริง (ยกเวน้ว่าจะไดท้  า
สิทธิจ่ายตรงกบั สถานพยาบาลแห่งนั้นเอาไวแ้ลว้ ถึงจะไม่ตอ้งส ารองจ่ายเงินไปก่อน) 
 การใช้บริการในฐานะผูป่้วยใน ขา้ราชการและครอบครัว เขา้รับการรักษาประเภทผูป่้วย
ในแต่ละคร้ัง ไดไ้ม่เกิน 13 วนั ยกเวน้คณะแพทยใ์หก้ารรับรอง วนิิจฉยัวา่จ าเป็นตอ้งรับการรักษาตวั
ประเภทผูป่้วยในต่อไป 
 กรณีอุบัติเหตุและฉุกเฉิน สวสัดิการข้าราชการสามารถเข้าใช้บริการสถานพยาบาล
เอกชนทุกแห่งได ้ไม่จ  ากดัจ านวนคร้ัง แต่จ ากดัจ านวนเงิน ไม่เกินคร้ังละ 3,000 บาท ส่วนค่าอวยัวะ
เทียม อุปกรณ์ ค่าอาหาร ค่าหอ้งพิเศษ ใหเ้บิกตามอตัราท่ีไดก้ าหนดไว ้
 การตรวจสุขภาพประจ าปี ใหสิ้ทธิไดปี้ ละคร้ัง แต่สิทธินั้นเฉพาะขา้ราชการไม่รวมถึง 
ครอบครัว และใหใ้ชสิ้ทธิไดเ้ฉพาะโรงพยาบาลของรัฐเท่านั้น 
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สิทธิการใชย้านอกบญัชียาหลกั สวสัดิการขา้ราชการมีสิทธิใชย้านอกบญัชียาหลกัแห่งชาติ
ได้ เม่ือคณะแพทยว์ินิจฉัยแล้ว เห็นว่ามีความจ าเป็น (กรณีอ่ืนตอ้งจ่ายเงินเอง โดยเฉพาะอย่างยิ่ง
กรณีผูป่้วยนอก) 

การส่งเสริมสุขภาพและการป้องกนัโรคดา้นอ่ืน ๆ แต่เดิม สวสัดิการขา้ราชการใหสิ้ทธิดา้น
น้ีค่อนขา้งน้อย มีเพียงการวางแผนครอบครัวและการท าหมนัเท่านั้น แต่ปัจจุบนัได ้ขยายสิทธิ เช่น 
การฉีดวคัซีน จากเดิมท่ีไดเ้ฉพาะการรักษาพยาบาลเท่านั้น 

เฉพาะสวสัดิการขา้ราชการเท่านั้นท่ีไดรั้บสิทธิในการบ าบดัรักษาผูติ้ดยาเสพติด 
ค่าห้องพิเศษ สวสัดิการขา้ราชการ เบิกไดไ้ม่เกินวนัละ 600 บาท และไม่เกิน 13 วนั ต่อคร้ัง 

เวน้แต่ มีแพทย์รับรองว่าจ าเป็นต้องรักษาเกินกว่า 13 วนั ก็ให้เบิกค่าห้องและค่าอาหารได้ตาม
จ านวนท่ีคณะกรรมการแพทยว์นิิจฉยั 

โรคท่ีมีค่าใช้จ่ายสูง สวสัดิการขา้ราชการให้สิทธิรับการรักษาและเบิกค่ารักษาพยาบาล
ตามท่ีจ่ายจริง จ  ากดัการเบิกจ่ายตามก าหนด เฉพาะค่าอวยัวะเทียม อุปกรณ์ ค่าซ่อมแซม ค่าห้อง
ค่าอาหารหอ้งพิเศษ 

บริการทางดา้นทนัตกรรม สวสัดิการขา้ราชการ เบิกค่าใชจ่้ายไดเ้ต็มจ านวนตามจ่ายจริงแต่
จ ากดัเฉพาะสถานพยาบาลของรัฐและให้สิทธิเฉพาะการรักษาเท่านั้น เช่น ขูดหินปูน ถอนฟัน อุด
ฟัน เป็นตน้ (ไม่รวมการท าฟันปลอม) 

ดงัท่ีกล่าวมาแลว้จะเห็นได้ว่า ขอ้เปรียบเทียบสิทธิประโยชน์ และการให้ความคุม้ครอง
สุขภาพของทั้ง 3 ระบบ ของการประกนัสุขภาพในประเทศไทยในปัจจุบนัมีความแตกต่างท่ีส าคญั 
คือ 
 1) ในขณะท่ีพระราชบญัญติัหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ 2545 ท่ีใช้บงัคบัอยู่น้ี ผูใ้ช้
สิทธิบตัรทอง ไม่ตอ้งจ่ายเงินใด ๆ แต่พ.ร.บ.ประกันสังคม ให้ผูป้ระกนัตน ต้องจ่ายเงินสมทบ
เพื่อให้ได้รับประโยชน์ทดแทน เม่ือเกิดความเดือดร้อน ซ่ึงรวมทั้ง การให้ได้รับบริการด้านการ
รักษาพยาบาลท่ีเท่ากบั ผูท่ี้อยู่ในระบบหลกัประกนัสุขภาพ ซ่ึงไม่ตอ้งจ่ายเงินใด ๆ น่าจะเป็นการ
เลือกปฏิบติัและขดักบัหลกัความเท่าเทียม ความเสมอภาคตามท่ีรัฐธรรมนูญ พ.ศ.2550 บญัญติัไว ้
 2)  เงินงบประมาณท่ีรัฐจ่ายให้แก่ระบบประกนัสุขภาพหลกั ๆ ก็มีความแตกต่างกนั
อย่างมาก เช่น ระบบสวสัดิการรักษาพยาบาลขา้ราชการ รัฐจ่ายให้เฉล่ียเท่ากบั 11,000 บาทต่อคน 
ต่อปี แต่ระบบหลักประกันสุขภาพรัฐเหมาจ่ายรายหัวเท่ากับ 2,100 บาทต่อคนต่อ ส่วนระบบ
ประกนัสังคม มีอตัราเหมาจ่ายรายหวัเท่ากบั 1,250 บาท ต่อคนต่อปี เป็นตน้ 
 3)  ระบบการประกนัสุขภาพหลกัๆ ทั้ง 3 อยา่งของภาครัฐ ก็ยงัมีความแตกต่างกนัดา้น
เง่ือนไขการให้บริการทางการแพทย ์นั่นคือระบบประกนัสุขภาพของข้าราชการ ครอบคลุมตวั
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ข้าราชการและครอบครัว ระบบประกันสังคม ครอบคลุมพนักงานของบริษัทเอกชน ระบบ
หลกัประกนัสุขภาพ ครอบคลุมคนไทยคนท่ีลงทะเบียนเสร็จสมบูรณ์รวมทั้งผูท่ี้ไม่มีประกนัสุขภาพ
ในระบบอ่ืนซ่ึงปัญหาดงักล่าวขา้งตน้ ก็มีสาเหตุมาจาก การบงัคบัใชก้ฎหมายประกนัสุขภาพต่าง ๆ 
ท่ียงัมีความแตกต่างเหล่ือมล ้ากนัอยู ่ยงัไม่สอดคลอ้งต่อเน่ืองกนัอยา่งเป็นระบบ ยงัมีความแตกต่าง
กนั ไม่เป็นเอกภาพ ขาดความชดัเจนและขาดความเป็นรูปธรรมของการบริการ 
 4) การประกนัสุขภาพภายใตร้ะบบประกนัสังคมยงัมีปัญหาเก่ียวกบัมาตรฐานการ
รักษาพยาบาล เม่ือเปรียบเทียบกับการประกันสุขภาพของข้าราชการและเอกชน เน่ืองจากเงิน
ประกนัสุขภาพรายหวัต ่ากว่า นอกจากน้ี การบงัคบัใช้ระบบประกนัสุขภาพถว้นหน้า ท าให้คนไข้
เพิ่มข้ึนเป็นจ านวนมาก ขณะท่ีอุปทานทางการแพทยย์งัเกือบเท่าเดิม ยิ่งไปกว่านั้น ปริมาณงานท่ี
เพิ่มข้ึนยงัส่งผลท าให้แพทยส่์วนหน่ึงลาออกไปท างานในโรงพยาบาลเอกชนด้วย ส่งผลท าให้
คุณภาพการบริการของการประกนัสุขภาพทั้งระบบคุณภาพต ่าลง 
 ประเทศไทยได้พยายามพฒันาระบบประกันสุขภาพเพื่อให้ครอบคลุมคนไทยทุกคน 
แมว้่า ระบบประกนัสุขภาพทั้ง 3 แบบขา้งตน้ จะถูกวิจารณ์อยู่มากโดยเฉพาะอย่างยิ่ง ระบบบตัร
ทอง ซ่ึงถูกวิจารณ์ ในเร่ืองของการให้เงินสนบัสนุนท่ีไม่เพียงพอ (โดยเฉพาะเงินสนบัสนุนในการ
ส่งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรค) การท่ีโรงพยาบาลในภาครัฐไม่มีความอิสระในการบริหารจดัการ
และการท่ีประชาชนไม่มีโอกาสในการเลือกรักษาตามท่ีตอ้งการ 
 การจ่ายค่ารักษาพยาบาลในระบบดูแลสุขภาพในหลายๆ ประเทศทัว่โลก อาจจะมีรูปแบบ 
ท่ีแตกต่างกนัในการดูแลสุขภาพตวัเองซ่ึงต้องมีส่วนท่ีตอ้งเขา้มาเก่ียวข้องในการให้บริการ คือ  
ผูใ้ห้บริการ ผู ้รับบริการ ผูส้นับสนุนงบประมาณ ในบางประเทศ การรับภาระในการจ่ายค่า
รักษาพยาบาลอาจเป็นรัฐเป็นผูจ่้าย โดยอาศยัเงินท่ีไดจ้ากการจดัเก็บภาษีแลว้น ากลบัไปใช ้ในการ
บริหารจดัการดูแลประชาชน หรือบางประเทศจ่ายผ่านผูเ้ก็บเงินจากผูบ้ริการ เช่น บริษทัประกนั
หรือบางประเทศอาจใชส้องแบบ ส าหรับผูไ้ม่มีรายไดซ่ึ้งจะเป็นไดห้ลายแบบ  แต่ละแบบก็จะมีขอ้ดี 
ขอ้เสียท่ีแตกต่าง เช่น แบบการเก็บภาษี แล้วน าไปจ่ายสนับสนุนผูไ้ม่มีรายได ้สถานบริการผูจ่้าย
ภาษีอาจจะเห็นวา่ไม่เป็นธรรมท่ีจะน าเงินบางส่วนของตนไปแบกรับภาระของผูท่ี้ไม่ไดจ่้ายภาษี แต่
ถา้มองในลกัษณะการเก้ือกูลกนัในสังคมก็ถือว่าเป็นส่ิงท่ีดี ส าหรับแบบท่ีด าเนินการผ่านบริษทั
ประกนั ผูรั้บบริการอาจจะได้ใช้เงินของตนอย่างเต็มท่ี ท าให้เกิดการสร้างนิสัยของการไม่ดูแล
ตนเอง เพราะทุกอยา่งตอ้งพบแพทยต์ลอด เพื่อใชจ่้ายใหคุ้ม้กบัการลงทุนปัญหาอีกอยา่งก็คือ ผูท่ี้ไม่
มีอาชีพและไม่มีศกัยภาพในการซ้ือประกนั การไดรั้บบริการก็อาจดอ้ยไปดว้ย จึงท าให้เกิดลกัษณะ
ผสมผสานรับผิดชอบค่าใช้จ่ายในการให้บริการ โดยท่ีทั้งระบบจ่ายเองและรัฐร่วมสนบัสนุนการ
ใหบ้ริการ 
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 ระบบการจ่ายค่ารักษาพยาบาลของประเทศไทยในตอนน้ีใช้หลายรูปแบบเข้ามา
ด าเนินการตั้งแต่  รัฐจดับริการรักษาพยาบาลฟรีดว้ยบตัรทอง   การใชร้ะบบประกนัสังคมส าหรับ
ภาคเอกชนหรือระบบสวสัดิการของข้าราชการ   หรือแม้แต่การใช้การซ้ือประกันสุขภาพจาก
บริษทัเอกชน แต่ละระบบก็จะมีขอ้ดีขอ้เสียท่ีแตกต่างกนัออกไป  ค่าใช้จ่ายในการรักษาพยาบาล 
ความแตกต่างของแต่ละระบบ  นอกจากตอ้งรับภาระในการเสียค่าใช้จ่ายในการรักษาพยาบาลท่ี
สวสัดิการของรัฐไม่ครอบคลุมแลว้ ยงัตอ้งรับภาระในการเสียภาษีเงินได ้ ท าให้เกิดความไม่เสมอ
ภาคในสังคม 
 ดงัท่ีกล่าวมาแลว้จะเห็นไดว้า่นอกจากท่ีผูรั้บบริการตอ้งรับภาระในเร่ืองค่าใชจ่้ายในการ
รักษาพยาบาลแลว้  ผูรั้บบริการท่ีมีรายไดต้ามเกณฑ์ท่ีจะตอ้งเสียภาษีเงินไดบุ้คคลธรรมดายงัตอ้ง
รับภาระในการเสียภาษีตามหลกัเกณฑ์ท่ีไดก้  าหนดไวท้ั้ง ๆ ท่ีรายได้ท่ีแทจ้ริงนั้นหมดไปกบัการ
รักษาพยาบาลเป็นค่าใช้จ่ายท่ีประชาชนตอ้งแบกรับเน่ืองจากรัฐบาลไม่สามารถให้สวสัดิการใน
ส่วนน้ีได ้ ยอ่มท าใหคุ้ณภาพชีวติของประชาชนนอ้ยลง 
 รัฐบาลตอ้งใช้เงินรายได้จากภาษีประเภทต่าง ๆ ในการด าเนินนโยบายสาธารณะและ
บริหารประเทศเพื่อใหป้ระชาชนในประเทศไดรั้บสวสัดิภาพและความเป็นอยูท่ี่ดี รัฐบาลมีหนา้ท่ีใน
การดูแลและส่งเสริมงานดา้นสาธารณสุข การศึกษา การเกษตร อุตสาหกรรม การส่ือสารและดา้น
อ่ืน ๆ ซ่ึงการด าเนินงานต่าง ๆ ต้องอาศัยเงินงบประมาณเป็นตัวขับเคล่ือน รัฐบาลต้องมีการ
ด าเนินการเพื่อหารายไดใ้ห้เพียงพอกบัค่าใชจ่้ายในแต่ละส่วน ซ่ึงรายไดจ้ากภาษีและภาษีอากรถือ
เป็นแหล่งรายไดท่ี้ใหญ่ท่ีสุดของรัฐบาล 
 เน่ืองจากในการบริหารประเทศนั้นต้องใช้งบประมาณเป็นจ านวนมากในการบริหาร
นโยบายต่าง ๆ ซ่ึงนโยบายทางดา้นสาธารณสุขเป็นหน่ึงในนโยบายท่ีส าคญั  รายรับส่วนใหญ่ของ
ประเทศคือ ภาษี ซ่ึงในการจดัเก็บภาษีนั้นมีรูปแบบในการจดัเก็บท่ีแตกต่างกัน  รูปแบบในการ
จดัเก็บนั้นจะมีรากฐานจากระบบการบริหารจดัเก็บภาษีอากรท่ีดี การบริหารการจดัเก็บภาษีท่ีดีนั้น
เป็นการบริหารการจดัเก็บภาษีอากรอย่างมีประสิทธิภาพ มีการกระจายรายได ้กล่าวคือ ภาษีอากร
แต่ละประเภทท่ีจดัเก็บจะตอ้งก่อภาระแก่ผูเ้สียภาษีนอ้ยท่ีสุด ซ่ึงปัญหาในการจดัเก็บภาษีนั้นจะมาก
นอ้ยข้ึนอยูก่บัการใหค้วามร่วมมือในการเสียภาษีของประชาชน ความซ่ือสัตยสุ์จริตในการเสียภาษี  
 รายไดจ้ากภาษีประเภทต่าง ๆ ถือวา่เป็นรายไดห้ลกัของรัฐบาลทุกรัฐบาลจะใชเ้งินรายได้
จากภาษีประเภทต่าง ๆ เป็นเคร่ืองมือหลักในการด าเนินนโยบายสาธารณะและบริหารประเทศ  
เพื่อให้ประชาชนในประเทศไดรั้บสวสัดิภาพ และมีความเป็นอยู่ท่ีดี นอกเหนือจากหน้าท่ีในการ
รักษาความสงบภายในประเทศและการป้องกนัประเทศจากการรุกรานของศตัรู อีกทั้งยงัมีหน้าท่ี
ส าคญัคือการดูแลและส่งเสริมงานดา้นสาธารณสุข การศึกษา การเกษตร อุตสาหกรรม การส่ือสาร  
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พลังงานและด้านอ่ืน ๆ ซ่ึงการด าเนินงานดังกล่าวทุกด้านต้องอาศัยเงินงบประมาณเป็นตัว
ขบัเคล่ือน  รัฐบาลจึงจ าเป็นตอ้งมีการด าเนินการเพื่อหารายไดใ้ห้เพียงพอกบัค่าใชจ่้ายในแต่ละส่วน
นั้น  ซ่ึงเงินรายไดจ้ากภาษีและภาษีอากรถือเป็นแหล่งรายไดท่ี้ใหญ่และส าคญัท่ีสุดของรัฐบาล แต่
การท่ีจะพฒันาเศรษฐกิจและสังคมเพื่อน าไปสู่ความมัน่คงและความเจริญของประเทศชาติไดน้ั้น 
จะตอ้งมุ่งเน้นไปท่ีการพฒันาคุณภาพของประชาชนเป็นส าคญัเพราะคนคือทรัพยากรท่ีมีคุณค่า
มากกวา่ทรัพยากรใด ๆ และเป็นปัจจยัท่ีมีอิทธิพลโดยตรงต่อการพฒันาประเทศ 

2.5 หลกัการจัดเกบ็ภาษ ีและความเป็นมาของการลดหย่อน การยกเว้นภาษ ีของประเทศ
ไทย 

 ภาษีเงินไดบุ้คคลธรรมดาเป็นแหล่งรายไดส้ าคญัของรัฐ ท่ีจดัเก็บจากรายไดห้รือเงินได้
ของบุคคลธรรมดา ฉะนั้นบุคคลธรรมดาผูมี้เงินไดไ้ม่วา่จะเป็นเงินไดช้นิดใดประเภทใด หากไม่มี
กฎหมายยกเวน้ให้แลว้ยอ่มตอ้งเสียภาษี อนัไดแ้ก่ บุคคลธรรมดา ผูถึ้งแก่ความตายในระหวา่งปีภาษี 
กองมรดกท่ียงัมิไดแ้บ่ง และห้างหุ้นส่วนสามญัหรือคณะบุคคลท่ีมิใช่นิติบุคคล โดยมีฐานภาษีคือ 
เงินได้สุทธิ ซ่ึงค านวณจากการน าเงินได้พึงประเมินตลอดทั้ งปีภาษีมาหักด้วยค่าใช้จ่ายและค่า
ลดหยอ่นต่าง ๆ ท่ีกฎหมายก าหนดไว ้เม่ือไดจ้  านวนเงินสุทธิเท่าใดแลว้จึงน าไปค านวณภาษี  ซ่ึงใน
ประเทศไทยใชก้ารจดัการภาษีเป็นอตัรากา้วหนา้ ซ่ึงเม่ือรายไดย้ิง่สูง อตัราการเสียภาษีก็จะสูงตาม 
 การจดัเก็บภาษีอากรของรัฐนอกจากเป็นการหารายได้เขา้รัฐเพื่อใช้จ่ายในการบริหาร
ประเทศแลว้ การจดัเก็บภาษีอากรยงัมีวตัถุประสงคอ่ื์น ๆ ท่ีส าคญัอีกหลายประการ เช่น 
 1) การจดัเก็บภาษีอากรเพื่อรักษาเสถียรภาพทางเศรษฐกิจของประเทศ 
 การจัดเก็บภาษีอากรเพื่อรักษาเสถียรภาพทางเศรษฐกิจของประเทศถือเป็นอีก
แนวทางหน่ึงในการแก้ไขปัญหาเศรษฐกิจ เช่น ในภาวะท่ีประเทศชาติประสบปัญหาเงินเฟ้อ 
เน่ืองจากประชาชนมีอ านาจในการจบัจ่ายซ้ือสินคา้และบริการกนัมาก รัฐบาลอาจใช้นโยบายข้ึน
ภาษี เพื่อท าให้ประชาชนลดการบริโภค เพื่อสร้างความสมดุลระหว่างอุปสงค์และอุปทานให้เท่า
เทียมกัน แต่ในภาวะเงินฝืด รัฐบาลก็อาจใช้นโยบายลดอตัราภาษีของสินค้าและบริการต่าง ๆ 
เพื่อใหช่้วยเหลือประชาชนใหมี้ก าลงัในการบริโภค 
 2) เพื่อส่งเสริมหรือควบคุมพฤติกรรมทางเศรษฐกิจ 
 การผลิตหรือการด าเนินธุรกิจบางประเภทท่ีจะก่อให้เกิดผลดีกบัระบบเศรษฐกิจของ
ประเทศ รัฐอาจมีนโยบายทางภาษีเพื่อส่งเสริมการด าเนินการธุรกิจในประเทศ โดยการยกเวน้หรือ
ลดอตัราภาษีธุรกิจดงักล่าว แต่หากธุรกิจนั้นอาจก่อใหเ้กิดความเสียหายแก่ระบบเศรษฐกิจ ก็อาจข้ึน
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อตัราภาษีเพื่อลดปริมาณการผลิตหรือการด าเนินธุรกิจนั้น หรือการก าหนดให้เสียภาษีสรรพสามิต
นอกเหนือจากภาษีมูลค่าเพิ่ม เช่น สินคา้ประเภทสุรา ยาสูบ และน ้าหอม เป็นตน้ 
 3) เพื่อใหเ้กิดความเป็นธรรมในสังคม 
 การจัดเก็บภาษีเป็นวิธีการหน่ึงท่ีจะช่วยขจดัหรือบรรเทาปัญหาความเหล่ือมล ้ า
ดงักล่าวได ้เช่น การจดัเก็บภาษีเงินไดบุ้คคลธรรมดาโดยใชอ้ตัรากา้วหนา้ ผูมี้รายไดน้อ้ยจะเสียภาษี
ในอตัราต ่า ผูมี้รายได้มากจะเสียภาษีในอตัราสูง เพื่อลดปัญหาความเล่ือมล ่าสูงและความไม่เท่า
เทียมกนัในสังคม 
 4) เพื่อสนองต่อนโยบายบางประการของรัฐ 
 การจดัเก็บภาษีเพื่อสนองต่อนโยบายบางประการของรัฐ  เช่น นโยบายเพื่อการศึกษา 
นโยบายเพื่อการท่องเท่ียว   นโยบายการใช้จ่ายเพื่อกระตุน้เศรษฐกิจ  นโยบายเพื่อสวสัดิการของ
ประชาชน 

 2.5.1 ความรู้ทัว่ไปเกี่ยวกบัภาษีเงินได้บุคคลธรรมดาตามกฎหมายไทย 
 ภาษีเงินไดบุ้คคลธรรมดาเป็นภาษีท่ีเก็บจากเงินไดข้องบุคคลธรรมดา ผูถึ้งแก่ความตายใน
ระหว่างปีภาษี รวมถึงกองมรดกท่ียงัมิได้แบ่ง และห้างหุ้นส่วนสามญัหรือคณะบุคคลท่ีมิใช่นิติ
บุคคล ผูมี้เงินได้มีหน้าท่ียื่นแบบแสดงรายการเสียภาษีเงินได้บุคคลธรรมดาซ่ึงเป็นการน าเงินท่ี
ไดรั้บตลอดปีภาษีท่ีผา่นมา มาค านวณภาษี  หากผูใ้ดฝ่ายฝืนไม่เสียภาษีภายในระยะเวลาท่ีก าหนดก็
จะถูกประเมินใหเ้สียภาษีพร้อมดว้ยเบ้ียปรับหรือเงินเพิ่ม ตลอดจนอาจถูกด าเนินคดีอาญาได้15 
 ผูมี้หนา้ท่ีเสียภาษีเงินไดบุ้คคลธรรมดา แบ่งได ้4 ประเภท คือ 
 1) บุคคลธรรมดา บุคคลธรรมดาทุกคนท่ีมีเงินได้ถึงเกณฑ์ขั้นต ่าตามท่ีประมวล
รัษฎากรก าหนดไว ้ตอ้งมีหน้าท่ียื่นแบบแสดงรายการเพื่อเสียภาษีเงินได้บุคคลธรรมดา เวน้แต่มี
กฎหมายบญัญติัยกเวน้ไวโ้ดยเฉพาะ 
 2) ผูถึ้งแก่ความตายในระหว่างปีภาษี  ถึงแมบุ้คคลนั้นจะถึงแก่ความตายไปแล้ว แต่
หากบุคคลนั้นมีเงินไดก่้อนตายในปีภาษีนั้นถึงเกณฑ์ท่ีกฎหมายก าหนด ผูจ้ดัการมรดก ทายาท หรือ
ผูค้รอบครองทรัพยม์รดกมีหนา้ท่ียนืแบบแสดงรายการเพื่อเสียภาษีในนามของผูต้าย 
 3) กองมรดกท่ียงัมิไดแ้บ่ง หลกัจากท่ีเจา้มรดกถึงแก่ความตาย หากกองมรดกนั้นยงั
ไม่ได้แบ่ง ไม่ว่าจะด้วยเหตุใดก็ตาม และกองมรดกนั้นก่อให้เกิดเงินได้พึงประเมินถึงเกณฑ์ท่ี
ประมวลรัษฎากรก าหนดไว ้ก็ถือว่ากองมรดกดงักล่าวเป็นผูมี้หน้าท่ีเสียภาษีเงินไดบุ้คคลธรรมดา

                                                           
15 กลุ่มวชิาการภาษีอากร.  (2556).  ภาษอีากรตามประมวลกฎหมายรัษฎากร 2556. กรุงเทพฯ: เรือนแกว้การพิมพ.์
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ดว้ย ซ่ึงผูท่ี้รับผดิชอบในการยื่นแบบแสดงรายการ ไดแ้ก่ ผูจ้ดัการมรดก ทายาท หรือผูค้รอบครอบ
ทรัพยม์รดก  
 4) ห้างหุ้นส่วนสามัญท่ีไม่ใช่นิติบุคคล หมายถึงบุคคลตั้ งแต่ 2 คนข้ึนไป ตกลง
ร่วมกนัเพื่อท ากิจการร่วมกนั โดยมีวตัถุประสงคท่ี์จะแบ่งปันก าไรท่ีไดจ้ากกิจการนั้นๆ 
 2.5.2 ความรู้ทัว่ไปเกี่ยวกบัมาตรการบรรเทาภาระภาษีเงินได้บุคคลธรรมดา 
 บุคคลธรรมดาทุกคน เม่ือมีเงินไดพ้ึงประเมินถึงเกณฑ์ท่ีกฎหมายก าหนดยอ่มมีหนา้ท่ีใน
การยื่นแบบแสดงรายการ ตามหลกัเกณฑ์และวิธีการท่ีประมวลรัษฎากรก าหนดไว ้ เวน้แต่เงินได้
บางประเภทท่ีได้รับการยกเวน้ไม่ต้องเสียภาษีเงินได้บุคคลธรรมดา เช่น ยกเวน้โดยเหตุผลทาง
เศรษฐกิจ สังคม การเมือง   หรือเพื่อให้ประชาชนผูเ้สียภาษีตอ้งรับภาระภาษีตามหลกัความสามารถ  
ท าให้มีการก าหนดมาตรการทางภาษีหลายรูปแบบ ไดแ้ก่ การหกัลดหยอ่น การยกเวน้ภาษี และการ
เครดิตภาษี 
 2.5.3 การหักลดหย่อน (Personal Deductions and Exemptions) 
 ในการค านวณภาษีเงินไดบุ้คคลธรรมดา ค านวณจากเงินไดพ้ึงประเมิน หกัดว้ยค่าใชจ่้าย
และค่าลดหยอ่นซ่ึงค่าลดหยอ่นภาษีเงินไดบุ้คคลธรรดาเป็นมาตรการบรรเทาภาระภาษีให้แก่ผูเ้สีย
ภาษี ช่วยให้ผูเ้สียภาษีเสียน้อยลงหรืออาจไม่ตอ้งเสียภาษีเลย  การหักค่าลดหยอ่นน้ีเป็นมาตรการท่ี
ช่วยลดความเหล่ือมล ้าดา้นรายไดข้องประชากร 
 ประมวลรัษฎากร มิได้นิยามความหมายของค่าลดหย่อนไวโ้ดยเฉพาะ ซ่ึงศาสตรจารย์
(พิเศษ)ชยัสิทธ์ิ ตราชูธรรม  ไดใ้ห้ความหมายของค่าลดหย่อนไว ้ดงัน้ี “ เงินไดพ้ึงประเมินเม่ือหัก
ค่าใชจ่้ายแลว้เพื่อเป็นการบรรเทาภาระภาษีให้แก่ผูมี้เงินได ้ประมวลรัษฎากรจึงก าหนดให้หกัค่าลด
หน่อยได้อีก ค่าลดหย่อนแตกต่างจากค่าใช้จ่ายในข้อท่ีว่าค่าใช้จ่ายเป็นต้นทุนหรือเงินท่ีจ่ายไป
เพื่อให้ไดม้าซ่ึงเงินได ้แต่ค่าลดหยอ่นเป็นตวับรรเทาภาระภาษีให้แก่ผูเ้สียภาษี ท าให้ผูเ้สียภาษีเสีย
ภาษีน้อยลง หรืออาจจะไม่ต้องเสียภาษีเลยก็ได้ ยามใดท่ีรัฐบาลเห็นว่าประชาชนต้องเผชิญกับ
ปัญหาเศรษฐกิจ รายไดไ้ม่พอกบัรายจ่ายท่ีเพิ่มข้ึน เงินไดสุ้ทธิท่ีจะน าไปค านวณภาษีก็ลดลง เม่ือเงิน
ได้สุทธิน้อยลงภาษีท่ีประชาชนจะต้องเสียก็ลดน้อยลงด้วย หรืออาจจะไม่ต้องเสียภาษีเลยก็ได ้ 
นอกจากค่าลดหยอ่นจะเป็นตวับรรเทาภาระภาษีแลว้ยงัเป็นเคร่ืองมือของรัฐบาลในการส่งเสริมให้
ประชาชนสร้างความมั่นคงให้แก่ชีวิตและครอบครัวกับความกตัญญู ส่งเสริมการศึกษาและ
ช่วยเหลือเก้ือกลูกนัอีกดว้ย”16 

                                                           
16 ชยัสิทธ์ิ ตราชูธรรม.  (2558).  ค าสอนวชิากฎหมายภาษีอากร (พิมพค์ร้ังท่ี 10 ). กรุงเทพฯ: ส านกัอบรมกฎหมาย
เนติบณัฑิตยสภา.  หนา้ 289. 
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 นอกจาก ศาสตราจารย ์(พิเศษ) ชยัสิทธ์ิ ตราชูธรรม ไดใ้หค้วามหมายไวข้า้งตน้แลว้ ยงัมีผู ้
ท่ีใหค้วามหมายค่าลดหยอ่นในเชิงวตัถุประสงคต์ามประเภทของค่าลดหยอ่นดว้ย 
 ศุภรัตน์ ควฒัน์กุล ไดใ้หค้วามหมายของค่าลดหยอ่นในเชิงวตัถุประสงคต์ามประเภทของ
ค่าลดหยอ่นวา่  “ ค่าลดหยอ่นของไทยนอกจากจะให้ตามสถานะของบุคคลแลว้ยงัครอบคลุมถึงค่า
ลดหย่อนตามรายการบางประเภท... ส าหรับค่าลดหย่อนตามสภาพของบุคคลมีวตัถุประสงค์
ประการแรกเพื่อให้หกัรายไดส่้วนท่ีจ าเป็นแก่การครองชีพออกไปเพื่อให้เหลือเฉพาะเงินไดส่้วนท่ี
แสดงออกถึงความสามารถในการเสียภาษีอย่างแท้จริงเท่านั้น... วตัถุประสงค์ประการท่ีสองก็
เพื่อใหมี้การบรรเทาภาระภาษีตามขนาดครอบครัว...”17 
 ความหมายของค่าลดหย่อนในส่วนท่ีเป็นค่าลดหย่อนส่วนตวันั้น Kelvin E. Murphy & 
Mark Higgins ไดใ้ห้ความหมายไวว้า่ “...เป็นส่ิงท่ีแสดงถึงจ านวนค่าใช้จ่ายขั้นพื้นฐานในการด ารง
ชีพขั้นต ่าของบุคคล ซ่ึงได้รับการยกเวน้ไม่ต้องเสียภาษี แต่ส าหรับคนท่ีมีรายได้สูงอยู่แล้วค่า
ลดหยอ่นประเภทน้ีจะตอ้งถูกลดจ านวนลงตามหลกัความสามารถในการเสียภาษี...”18 
 ภาษีเงินไดบุ้คคลธรรมดาเป็นภาษีท่ีจดัเก็บตามหลกัความสามารถในการเสียภาษีโดยใช้
รายไดห้รือเงินไดเ้ป็นเคร่ืองวดัความสามารถในการเสียภาษีของแต่ละบุคคล ดงันั้น รายไดท่ี้จะใช้
เป็นฐานในการค านวณภาษีเงินไดจึ้งควรเป็นรายไดท่ี้บ่งบอกถึงระดบัความสามารถในการเสียภาษี
ของบุคคลนั้น ๆ ซ่ึงเป็นผูเ้สียภาษีโดยแทจ้ริง   การหกัลดหยอ่นภาระค่าใชจ่้ายจึงเป็นส่ิงจ าเป็นอยา่ง
ยิ่งเพื่อสะทอ้นให้เห็นถึงระดบัความสามารถท่ีแทจ้ริงในการเสียภาษี  เพราะรายจ่ายของแต่ละคน
ยอ่มไม่เท่ากนั หากรายจ่ายท่ีมีนั้นเป็นรายจ่ายท่ีจ าเป็นต่อการด ารงชีวติในสังคม ซ่ึงผูเ้สียภาษีไม่ควร
รับภาระภาษีจากส่วนของค่าใช้จ่ายดงักล่าว  จึงมีหลกัเกณฑ์ให้มีการหักค่าลดหย่อนเพื่อแสดงให้
เห็นถึงรายได้ส่วนท่ีพน้จากระดบัท่ีจ าเป็นในการด ารงชีพของผูเ้สียภาษีเพื่อให้สอดคล้องกบัการ
จดัเก็บภาษีตามความสามารถในการเสียภาษีอยา่งแทจ้ริง  อยา่งไรก็ตามการหักลดหยอ่นเป็นเพียง
การบรรเทาภาระภาษีเท่านั้น คงมิอาจขจดัภาระค่าใชจ่้ายอนัจ าเป็นในการด ารงชีพของผูเ้สียภาษีท่ีมี
ระดบัฐานะของครอบครัวท่ีแตกต่างกนัไดอ้ยา่งสมบูรณ์ 
 

                                                           
17 ศุภรัตน์ ควฒัน์กุล.  (2535).  เอกสารการสอนชุดวิชา กฎหมายภาษีอากร 1 หน่วยที่ 5 (พิมพค์ร้ังท่ี 5). นนทบุรี: 
มหาวทิยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช.  หนา้ 94. 
18 Murphy, Kelvin E.&Higgins Mark.   ( 1999) .  Concept in Federal Taxation 1999 Edition.  Ohio: South 
Western College Publishing. P.19. อ้างถึงใน เสาวรส เกษมสวัสด์ิ .  (2559).  ปัญหาทางกฎหมายเกี่ยวกับ
มาตรการทางภาษีเงินได้บุคคลธรรมดา : ศึกษากรณีค่าลดหย่อนและเครดิตภาษีเพื่อการศึกษา. สารนิพนธ์นิติ
ศาสตรมหาบณัฑิต สาขากฎหมายธุรกิจ, คณะนิติศาสตร์ มหาวทิยาลยัศรีปทุม.  หนา้ 15. 
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 2.5.4 ประเภทของค่าลดหย่อน 
 ค่าลดหยอ่นแบ่งออกเป็น 3 ประเภท ไดแ้ก่   
 1) ค่าลดหยอ่นส่วนตวั (Personal Exemptions) แต่ละบุคคลยอ่มมีเงินไดแ้ละภาระต่าง 
ๆ ในการครองชีพแตกต่างกนัไป ดงันั้นความสามารถในการเสียภาษีท่ีเหมาะสมหรือท่ีแทจ้ริงนั้น 
ไม่สามารถวดัไดจ้ากเงินไดข้องแต่ละบุคคล ควรเป็นการน าเงินไดห้ลงัจากท่ีไดห้กัภาระต่าง ๆ ใน
การครองชีพเป็นตวัช้ีวดัความสามารถท่ีตอ้งเสียภาษี 19  ดว้ยเหตุผลขา้งตน้ ผูเ้สียภาษีสามารถน าเงิน
รายจ่ายจ านวนหน่ึงซ่ึงสะท้อนถึงภาระการครองชีพหักลบออกจากเงินได้ เงินจ านวนดังกล่าว
เรียกวา่ “ค่าลดหยอ่นส่วนตวั” 
 2) ค่าลดหยอ่นผูอ้ยูอุ่ปการะ (Dependency Exemption) ผูเ้สียภาษีซ่ึงมีครอบครัวยอ่มมี
ค่าใช้จ่ายสูงกว่าผูซ่ึ้งเป็นคนโสดและในท านองเดียวกนักบัครอบครัวเล็กย่อมมีค่าใช้จ่ายน้อยกว่า
ครอบครัวใหญ่ ดงันั้นค่าลดหยอ่นส่วนตวัจึงควรมีความสัมพนัธ์กบัขนาดของครอบครัว ดงันั้นจะ
เห็นว่าบางประเทศอนุญาตให้หักลดหย่อนผูอ้ยู่ในอุปการะได ้เช่น สามารถน าบิดามารดาทั้งของ
ตนเองและคู่สมรส บุตร ปู่  ยา่ ตายาย ซ่ึงอยูใ่นอุปการะมาหกัลดหยอ่นได ้
 3) ค่าใชจ่้ายส่วนตวั (Personal Deduction) นอกจากค่าครองชีพตามปกติวสิัยแลว้ บาง
คนอาจจะตอ้งมีค่าใชจ่้ายในการครองชีพท่ีนอกเหนือจากค่าใช้จ่ายปกติ ซ่ึงส่งผลต่อความสามารถ
ในการเสียภาษีของบุคคลเหล่านั้นและท าใหเ้กิดความยากล าบากแก่บุคคลนั้น ๆ ได ้เช่น กรณีเจบ็ไข้
ไดป่้วยท่ีจ าเป็นตอ้งใชจ่้ายค่ารักษาพยาบาลเป็นจ านวนมาก ค่าใชจ่้ายในส่วนน้ีเกิดจากภาวะผดิปกติ
วสิัยควรไดรั้บการลดหยอ่น ส่วนการจะให้หกัค่าใชจ่้ายส่วนใดไดบ้า้งนั้นคงตอ้งพิจารณาวา่รายจ่าย
นั้นกระทบต่อความสามารถท่ีเสียภาษีในลกัษณะท่ีสร้างความล าบากให้แก่ผูเ้สียภาษีหรือไม่โดยขอ
แบ่งค่าใชจ่้ายดงักล่าวเป็น 2 ประเภท คือ 
 (1) ค่าใช้จ่ายตามรายการ (Itemized Dedutions) เป็นค่าใช้จ่ายท่ีเกิดข้ึนเป็นคร้ัง
คราวและยอดใช้จ่ายท่ีไม่แน่นอน  ข้ึนอยู่กับเหตุการณ์ท่ีเกิดข้ึน ซ่ึงไม่มีความสัมพนัธ์อย่างเป็น
กิจลกัษณะต่อขนาดและฐานะทางการเงินของบุคคลและครอบครัว การให้สิทธิในการหกัค่าใชจ่้าย
ในรอบปีภาษีนั้น ๆ จากเงินไดพ้ึงประเมินจึงหักเป็นรายการไป  ส่วนจ านวนท่ีจะหักได้ในแต่ละ
รายการนั้นแลว้จะก าหนดไวใ้นกฏหมายภาษีเงินได ้ ซ่ึงบางกรณีอาจให้หกัเท่ากบัจ านวนท่ีจ่ายจริง 
หรือ อาจจะใหห้กัตามอตัราส่วนตามท่ีกฎหมายก าหนดไว ้

                                                           
19 ไกรยุทธ ธีรตยาคีนันท์.  (2521).  ทฤษฎีภาษีเงินได้และภาษีเงินได้ของไทย. กรุงเทพฯ: กรุงสยามการพิมพ์.  

หนา้ 21. 
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 (2) ค่าใช้จ่ายเหมา  (Standard Deductions)  โดยหลกัแลว้การหักค่าใช้จ่ายส่วนตวั
ตอ้งมีหลกัฐานยืนยนัการใชจ่้าย เช่น ใบเสร็จต่าง ๆ แต่ความเป็นจริงแลว้ผูเ้สียภาษีแทบจะมิไดเ้ก็บ
หลกัฐานไวห้รือเป็นรายจ่ายท่ีไม่มีหลกัฐานการจ่ายเงิน การท่ีจะน าหลกัฐานในการใชจ่้ายเพื่อขอหกั
ค่าใช้จ่ายจึงอาจไม่เป็นธรรมส าหรับผูเ้สียภาษี   ดงันั้นเพื่อเป็นการขจดัปัญหาดงักล่าวในการหัก
ค่าใชจ่้ายส่วนตวัจึงใชว้ธีิการจ่ายแบบเหมา   
 2.5.5 การยกเว้นภาษี (Tax Exemption) 
 การยกเวน้ภาษี  เป็นการยกเวน้มิใหน้ าเงินไดบ้างประเภทมาค านวณเพื่อเสียภาษี  ซ่ึง
สามารถแบ่งออกไดด้งัน้ี 
 การยกเวน้เงินไดท้ัว่ไป โดยหลกัแลว้เงินไดทุ้กประเภทตอ้งน ามารวมเพื่อค านวณภาษี  
แต่มีเงินไดบ้างประเภทท่ีกฏหมายก าหนดยกเวน้ไว ้ซ่ึงการยกเวน้เงินไดมี้วตัถุประสงคท่ี์แตกต่าง
กนัหลายประการ เช่น เพื่อบรรเทาภาษีซ ้ าซ้อน หรือเพื่อให้สวสัดิการสังคมในทางออ้ม เป็นต้น     
เงินไดท่ี้กฎหมายก าหนดให้ยกเวน้มิตอ้งน ามาค านวณเพื่อเสียภาษีนั้น ประมวลรัษฎากร มาตรา 42  
ไดก้  าหนดให้เงินไดท่ี้ไดรั้บการอุปการะโดยหน้าท่ีธรรมจรรยา เงินไดท่ี้ไดรั้บจากมรดก หรือจาก
การให้โดยเสน่ห์หา หรือการยกเวน้ภาษีเพื่อส่งเสริมการออมทรัยพ์ด้วยการยกเวน้ภาษีส าหรับ
ดอกเบ้ียเงินฝากประเภทออมทรัพยท่ี์ไดรั้บจากสหกรณ์  เป็นตน้ ประเภทของการยกเวน้เงินได ้อาจ
แบ่งไดเ้ป็น 4 ประเภท  ไดแ้ก่ 
 1) การยกเวน้เงินไดเ้น่ืองจากการให ้เช่น การไดรั้บเงินประกนัชีวติ ทุนการศึกษา  
 2) การยกเวน้เงินไดเ้น่ืองจากการจา้งแรงงาน เช่น ค่าประกนัอุบติัเหตุ ค่าประกนั
ชีวติกลุ่ม และเงินท่ีนายจา้งจ่ายสมทบเขา้กองทุนบ านาญเอกชน เป็นตน้ 
 3) การยกเวน้เงินได้เน่ืองจากการชดใช้ เช่น ค่ารักษาพยาบาล หรือเงินประกัน
อุบติัเหตุท่ีไดรั้บจากนายจา้ง 
 4) การยกเวน้เงินไดเ้น่ืองจากการลงทุน  เช่น ดอกเบ้ีย พนัธบตัร เงินปันผล  
 การจดัเก็บภาษีอากรจะตอ้งมีหลกัในการจดัเก็บภาษีอากรท่ีดี ซ่ึงจะมีความเป็นธรรม
และเหมาะสม ก่อให้เกิดประโยชน์อยา่งสูงสุดแก่ประชาชนและรัฐบาล หลกัการจดัเก็บภาษีอาการ 
Adam Smith  ไดว้างรางฐานเอาไวท้ั้งหมด 7 ประการ คือ 20 

                                                           
20 เกริกเกียรติ พิพฒัน์เสรีธรรม.  (2529).  การคลังว่าด้วยการจัดสรรและการกระจาย (พิพมค์ร้ังท่ี 9). กรุงเทพฯ: 

มหาวทิยาลยัธรรมศาสตร์.  หนา้ 79. 
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 1) หลกัของความแน่นอน (Certainty) ตอ้งก าหนดหลกัเกณฑแ์ละวธีิการจดัเก็บให้
รัดกุมและแน่นอนโดยตอ้งมีกฎหมายก าหนดว่าจะตอ้งเสียภาษีจ านวนเท่าใด เสียภาษีเม่ือใด และ
ดว้ยวธีิการใดบา้ง และตอ้งมีการก าหนดอตัรา วนั เวลา ในการช าระภาษีใหช้ดัเจน 
 2) หลักของการประหยดั (Low Compliance and Collections Costs) การจดัเก็บ
ภาษีท่ีดีนั้นตอ้งเสียค่าใช้จ่ายในการจดัเก็บภาษีต ่าท่ีสุดและสามารถจดัเก็บภาษีไดอ้ยา่งเต็มเม็ดเต็ม
หน่วยมากท่ีสุด 
 3) หลกัของความเสมอภาค (Equity) การจดัเก็บภาษีอากรท่ีดีตอ้งก่อให้เกิดความ
เสมอภาคแก่ผูเ้สียภาษีทุกคน ซ่ึงหลกัน้ีถือวา่เป็นหัวใจส าคญัของระบบภาษีท่ีดี การพิจารณาความ
เป็นธรรมนั้นเราตอ้งพิจารณาทั้งความเป็นธรรมเก่ียวกบัภาษีท่ีจดัเก็บไดแ้ละความเป็นธรรมท่ีเกิด
จากการปฏิบติัการจดัเก็บภาษีนั้น การจดัเก็บภาษีตามหลกัความสามารถในการเสียภาษีนั้นอาจแยก
ไดเ้ป็น 2 หลกัใหญ่ คือ 
 หลักความเสมอภาคตามแนวนอน ก าหนดไวว้่า ผูซ่ึ้งมีฐานะหรือรายได้เท่า
เทียมกนัตอ้งเสียภาษีเท่ากนัในลกัษณะท่ีวา่ “Equals Should Be Treated Unequally” 
 หลกัความเสมอภาคตามแนวตั้ง ก าหนดไวว้่า ผูซ่ึ้งมีความสามารถในการเสีย
ภาษีหรืออยูใ่นสภาวการณ์ในการเสียภาษีท่ีแตกต่างกนั ควรจะเสียภาษีในลกัษณะท่ีแตกต่างกนัใน
ลกัษณะวา่ “Unequal Should Be Treated Unequally”  
 4) หลกัการยอมรับ (Acceptability) การท่ีจะจดัเก็บภาษีจากประชาชนตอ้งไดรั้บ
การยอมรับจากประชาชนส่วนใหญ่จึงจะท าให้การบริหารการจดัเก็บภาษีท าได้ง่ายข้ึน  หากรัฐ
สามารถแสดงให้ประชาชนเห็นได้ว่าเงินท่ีเก็บภาษีไปจะกลับคืนผลประโยชน์ต่อผูเ้สียภาษีใน
อนาคต ยอ่มมีส่วนให้ประชาชนยอมรับการเสียภาษีมากข้ึนและส่งผลใหป้ระชาชนมีความส านึกใน
การเสียภาษีตามไปดว้ย 
 5) หลกัของความเป็นไปไดใ้นทางปฏิบติั (Enforceability)  การจดัเก็บภาษีอากร
ทุกประเภทจะตอ้งสามารถบริหารการจบัเก็บใหไ้ดผ้ลในทางปฏิบติั  หากภาษีอากรบางอยา่งแมจ้ะมี
เหตุผลดีในทางทฤษฎีแต่ในทางปฏิบติัการจดัเก็บเป็นไปไดย้ากจะถือวา่ภาษีนั้นเป็นภาษีท่ีดีไม่ได ้
 6) หลกัของการท ารายได ้(Productivity) ภาษีท่ีดีตอ้งเป็นภาษีท่ีสามารถท ารายได้
ให้แก่รัฐได้ เช่น เป็นภาษีท่ีมีฐานขนาดใหญ่และฐานของภาษีขยายตัวได้รวดเร็วตามความ
เจริญเติบโตของเศรษฐกิจของประเทศ ซ่ึงจะท าให้รัฐสามารถรับรายไดจ้ากภาษีอากรมากโดยไม่
ตอ้งเพิ่มอตัราในการจดัเก็บภาษี 
 7) หลักของความยืดหยุ่น (Flexibility)  ภาษีท่ีดีต้องเป็นภาษีท่ีมีความยืดหยุ่น
สามารถปรับเปล่ียนเขา้กบัสภาวะเศรษฐกิจของประเทศ หรือการเปล่ียนแปลงฐานะทางเศรษฐกิจ
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ของผูเ้สียภาษีได้ง่าย เช่น การเก็บภาษีเงินได้บุคคลธรรมดาในอตัราก้าวหน้าในขณะท่ีเศรษฐกิจ
ก าลงัขยายตวั  รายไดข้องประชากรเพิ่มข้ึน อตัราภาษีท่ีจดัเก็บจะเพิ่มข้ึนตามรายไดข้องประชากร 
ภาษีท่ีจะเก็บนั้นจะไปลดอตัราการเพิ่มข้ึนของรายไดข้องประชากร อีกทั้งเป็นตวัช่วยลดแรงกดดนั
ของการเกิดภาวะเงินเฟ้อดว้ย   แต่ในทางกลบักนัหากเศรษฐกิจซบเซา รายไดข้องประชากรลดลง 
อตัราการเก็บภาษีจะลดลงตามซ่ึงเป็นการลดความเดือนร้อนของผูเ้สียภาษี และมีช่วนส่วนช่วยลด
ภาวะความซบเซาของเศรษฐกิจไดบ้า้ง 
 

2.6 ความรู้ทัว่ไปเกีย่วกบัภาษเีงินได้บุคคลธรรมดาตามกฎหมายไทย 

 ภาษีเงินไดบุ้คคลธรรมดาเป็นภาษีทางตรง (Direct Tax) โดยจดัเก็บจากเงินไดข้องผูท่ี้ตอ้ง
เสียภาษีเงินไดบุ้คคลธรรมดาและเป็นผูมี้หนา้ท่ีเสียภาษีเงินไดบุ้คคลธรรมดา โดยทัว่ไปผูมี้เงินไดมี้
หน้าท่ียื่นแบบแสดงรายการเสียภาษีเงินไดบุ้คคลธรรมดาโดยน าเงินท่ีไดรั้บตลอดปีภาษีท่ีผ่านมา  
มาค านวณภาษี  ผูมี้หนา้ท่ีเสียภาษีเงินไดบุ้คคลธรรมดาแบ่งเป็น 4 ประเภท คือ 
 1) บุคคลธรรมดา หากมีเงินไดถึ้งเกณฑ์ขั้นต ่าตามท่ีประมวลรัษฎากรก าหนดไว ้ก็มี
หนา้ท่ีตอ้งยืน่แบบๆแสดงรายการเพื่อเสียภาษีเงินไดบุ้คคลธรรมดาเวน้แต่มีกฎหมายบญัญติัยกเวน้
ไวโ้ดยเฉพาะ 
 2) ผูถึ้งแก่ความตายในระหวา่งปีภาษี  
 3) กองมรดกท่ียงัไม่ไดแ้บ่ง 
 4) หา้งหุน้ส่วนสามญัท่ีมิใช่นิติบุคคล 
 การท่ีรัฐจะจดัเก็บภาษีจากบุคคลใดไดน้ั้น บุคคลนั้นจะตอ้งมีความสัมพนัธ์กบัรัฐ  ไดแ้ก่  
ความสัมพนัธ์เก่ียวกบัแหล่งเงินไดห้รือหลกัแหล่งเงินได ้ความสัมพนัธ์เก่ียวกบัถ่ินท่ีอยูห่รือหลกัถ่ิน
ท่ีอยู ่ความสัมพนัธ์เก่ียวกบัสัญชาติหรือหลกัสัญชาติ 
 ส าหรับประเทศไทยใช้หลกัแหล่งเงินได้และหลกัถ่ินท่ีอยู่ในการจดัเก็บภาษี แต่เฉพาะ
หลกัถ่ินท่ีอยูห่ากเป็นการเก็บภาษีเงินไดบุ้คคลธรรมดามีการผอ่นปรนไวว้า่ ตอ้งเป็นการน าเงินไดท่ี้
รับนั้นเขา้มาในประเทศไทยดว้ยจึงจะตอ้งเสียภาษีในประเทศไทย 
 เงินได้พึงประเมิน21  หมายถึง เงินได้อนัเขา้ลักษณะพึงเสียภาษีตามประมวลรัษฎาภร 
หมายรวมถึงทรัพยสิ์นหรือประโยชน์อยา่งอ่ืนใดท่ีไดรั้บซ่ึงอาจค านวณไดเ้ป็นเงิน เงินค่าภาษีอากร
ท่ีผูจ่้ายเงินหรือผูอ่ื้นออกแทนให้ส าหรับเงินได้ประเทศต่าง ๆ ตามมาตรา 40 และเครดิตภาษีตาม
มาตรา 47 ทว ิดว้ย 

                                                           
21 ประมวลรัษฎากร มาตรา 39 
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 เงินไดพ้ึงประเมินไดแ้ก่  
 1) เงิน ไม่วา่จะเป็น เงินเดือน บ าเหน็จ บ านาญ เบ้ียเล้ียง โบนสั และเงินส่วนแบ่งก าไร 
 2) ทรัพยสิ์น ไม่วา่จะเป็นบา้น ท่ีดิน โรงเรือน ส่ิงปลูกสร้างใด ๆ รถยนต ์หุน้ เป็นตน้ 
 3) ประโยชน์อยา่งอ่ืนท่ีอาจค านวณเป็นเงินได ้เช่น กรณีท่ีนายจา้งให้ลูกจา้งอยูอ่าศยั
ในบา้นพกัโดยไม่ตอ้งเสียค่าเช่า ถือวา่เป็นประโยชน์ท่ีไดรั้บซ่ึงอาจคิดค านวณไดเ้ป็นเงิน จึงถือเป็น
เงินไดพ้ึงประเมิน 
 4) เงินค่าภาษีอากรท่ีผูจ่้ายเงินหรือผูอ่ื้นออกแทนให้ส าหรับเงินไดป้ระเภทต่าง ๆ ตาม
มาตรา 40 ของประมวลรัษฎากร 
 5) เครดิตภาษีตามมาตรา 47 ทวิ ของประมวลรัษฎากร หรือเครดิตภาษีเงินปันผลหรือ
เงินส่วนแบ่งก าไร ไดแ้ก่ สิทธิการไดรั้บคืนเงินปันผล หรือส่วนแบ่งก าไรบางส่วน เน่ืองจากมีการ
เก็บภาษีเงินปันผลไวแ้ลว้ ซ่ึงเครดิตภาษีท่ีไดรั้บคืนน้ี ถือเป็นเงินไดพ้ึงประเมินให้น ามารวมค านวณ
ภาษีดว้ย22 
 ทั้งน้ีเงินไดพ้ึงประเมิน จะตอ้งเป็นส่ิงท่ีได้รับมาแลว้ มิใช่เพียงแค่สิทธิเรียกร้องท่ีจะได้
รับมาในภายหนา้ เพราะการค านวณภาษีเงินไดบุ้คคลธรรมดาใชเ้กณฑเ์งินสด 
 เงินไดพ้ึงประเมินท่ีไดรั้บการยกเวน้ภาษีเงินไดบุ้คคลธรรมดา มีบญัญติัไวด้งัน้ี 
 1) ประมวลรัษฎากร มาตรา 42 
 2) พระราชกฤษฎีกาออกตามความในมาตรา 3 แห่งประมวลรัษฎากร 
 3) กฎกระทรวง ฉบบัท่ี 126 
 โดยทัว่ไปผูมี้เงินไดพ้ึงประเมินทุกประเภท ตอ้งน าเงินไดต้ลอดปีของตนไปค านวณภาษี
เงินไดบุ้คคลธรรมดา เพื่อยืน่แบบแสดงรายการและช าระภาษีในเดือนมีนาคมของปีถดัไปจากปีท่ีมี
เงินได ้    
 
 
 
 

                                                           
22 สมคิด บางโม.  (2540).  ภาษเงินได้บุคคลธรรมดา (พิมพครั้์งท่ี3).  กรุงเทพฯ: พิมพดี์.  หนา้ 52. 
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ตารางแสดงบญัชีอตัราภาษีเงินไดบุ้คคลธรรมดา ตามประมวลรัษฎากร23 ส าหรับปีภาษี 2560 

เงินได้สุทธิ ช่วงเงินได้สุทธิ 
แต่ละขั้น 

อตัราภาษี 
ร้อยละ 

ภาษีแต่ละช้ัน 
ของเงินได้สุทธิ 

ภาษีสะสมสูงสุด 
ของช้ัน 

0-150,000 150,000 ยกเวน้ - - 
150,001 - 300,000 150,000 5 7,500 7,500 
300,001 - 500,000 200,000 10 20,000 27,500 
500,001 - 750,000 250,000 15 37,500 65,000 
750,001 - 1,000,000 250,000 20 50,000 115,000 
1,000,001 - 2,000,000 1,000,000 25 250,000 365,000 
2,000,001 - 5,000,000 2,000,000 30 600,000 965,000 
5,000,001 ข้ึนไป - 35% - - 

 

 จากตารางจะเห็นไดว้่า บุคคลธรรมดาทุกคนท่ีมีเงินไดพ้ึงประเมินตามเกณฑ์ท่ีกฎหมาย
ก าหนด มีหน้าท่ีตอ้งเสียภาษีเงินไดบุ้คคลธรรมดา ตามท่ีก าหนดไว ้แต่หากผูมี้เงินไดร้ายนั้นตอ้ง
เป็นผูท่ี้ตอ้งมีรายจ่ายในเร่ืองค่ารักษาพยาบาลนอกเหนือจากท่ีรัฐให้สวสัดิการ ตามระบบประกนั
สุขภาพแลว้ยอ่มท าใหบุ้คคลดงักล่าวตอ้งรับภาระท่ีมากกวา่บุคคลซ่ึงมีฐานภาษีท่ีเท่ากนั  อาจส่งผล
ใหเ้กิดปัญหารายไดไ้ม่พอกบัรายจ่ายท่ีเพิ่มข้ึน   
 

2.7 หลักการจัดเก็บภาษี และความเป็นมาของการลดหย่อน การยกเว้นภาษีของ
ต่างประเทศ 
 

 2.7.1 หลกัการจัดเกบ็ภาษี และความเป็นมาของการลดหย่อนของสหรัฐอเมริกา 
 สหรัฐอเมริกานอกจากจะใช้หลกัถ่ินท่ีอยูแ่ละหลกัแหล่งเงินไดใ้นการเก็บภาษีแลว้ยงัใช้
หลักสัญชาติ (Nationnality Rule) หรือหลกัความเป็นพลเมือง (Citizenship Rule) ในการเก็บภาษี
เงินได้บุคคลธรรมดา24  จึงมีขอ้ควรศึกษาว่าสหรัฐอเมริกาใช้หลกัทั้งสามในการเก็บภาษีอย่างไร 

                                                           
23 พระราชกฤษฎีกาออกตามความในประมวลรัษฎากร ตามมาตรา 4 แห่งพระราชกฤษฎีกาฯ (ฉบับท่ี 470)  

พ.ศ.2551 ส าหรับเงินไดสุ้ทธิท่ีเกิดข้ึนตั้งแต่ปี พ.ศ.2551 เป็นตน้ไป ประกอบกบัมาตรา 12 แห่งพระราชบญัญติั

แกไ้ขเพ่ิมเติมประมวลรัษฎาภร (ฉบบัท่ี 4) พ.ศ. 2560 ซ่ึงมีผลบงัคบัใชต้ั้งแต่ปีภาษี 2560 เป็นตน้ไป 

24 ชยัสิทธ์ิ ตราชูธรรมและดุลยลกัษณ์ ตราชูธรรม.  (2553).  สรรพากรสาส์น. 57(9).  กรุงเทพฯ: ชวนพิมพ.์ หนา้ 1. 
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และมีข้อพิจารณาว่าการเก็บภาษีโดยใช้ทั้ งสามหลักก่อให้เกิดภาระภาษีซ ้ าซ้อนอย่างไร และ
สหรัฐอเมริกาใช้วิธีใดในการขจดัหรือบรรเทาภาระภาษีซ ้ าซ้อนดงักล่าว แบ่งออกเป็น 3 ขอ้ คือ                
1. การเก็บภาษีโดยใช้หลกัสัญชาติหรือหลกัความเป็นพลเมือง 2. การเก็บภาษีโดยใช้หลกัถ่ินท่ีอยู ่ 
และ 3. ภาระภาษีซ ้ าซอ้นและวธีิขจดัหรือบรรเทา  
 กฎหมายภาษีในสหรัฐอเมริกายอมให้น าค่าใชจ่้ายส่วนตวัของบุคคลธรรมดาน ามาถือเป็น
ค่าใช้จ่ายไดแ้ต่ก็ยอมให้เฉพาะค่าใช้จ่ายบางชนิดอนัมีลกัษณะเป็นการเฉพาะเท่านั้น โดยตั้งอยู่บน
พื้นฐานของหลกัความสามารถในการเสียภาษี โดยก าหนดให้เป็นค่าลดหยอ่นส่วนตวัและผูท่ี้อยูใ่น
อุปการะ เพราะกฎหมายเห็นว่าค่าใช้จ่ายประเภทน้ีเป็นค่าใช้จ่ายท่ีจ  าเป็นการครองชีพขั้นพื้นฐาน
เพื่อความอยูร่อด ส าหรับค่าใช้จ่ายส่วนตวับางประเภทท่ีเรียกว่า “ค่าใช้จ่ายตามรายการ” (Itemized 
Deductions) อนัไดแ้ก่ค่ารักษาพยาบาล  เงินบริจาค ดอกเบ้ียจากการจ านองบา้น ผลเสียหายอนัเกิด
จากอุบติัเหตุ และค่าใชจ่้ายเบด็เตล็ดอ่ืน ๆ ท่ียอมให้หกัเป็นค่าใชจ่้ายไดน้ั้นก็เน่ืองจากรัฐสภาเห็นวา่
ค่าใช้จ่ายเหล่าน้ีเป็นค่าใช้จ่ายท่ีจ  าเป็นในการครองชีพ อย่างไรก็ตามเพื่อสร้างความเป็นธรรมแก่ผู ้
เสียภาษีซ่ึงมีรายได้ท่ีแตกต่างกันและเพื่อความสะดวกในการบริหารการจดัเก็บภาษี จึงมีการ
ก าหนดใหร้ายจ่ายตามรายการดงักล่าวเป็น “ค่าใชจ่้ายเหมา”25 (Standard Deductions) เพื่อใชส้ าหรับ
ผูเ้สียภาษีทุกคน โดยกฎหมายให้บุคคลธรรมดา กองทรัพย์สิน และทรัสต์ เท่านั้ นท่ีมีสิทธิหัก
ค่าใชจ่้ายเหมาได ้ส่วนหน่วยธุรกิจอ่ืน ๆ ท่ีมีวตัถุประสงคใ์นทางธุรกิจและเพื่อแสวงหาก าไรนั้นจะ
หกัค่าใชจ่้ายเหมาไม่ได ้
 2.7.2 หลกัการจัดเกบ็ภาษี และความเป็นมาของการลดหย่อนของสหพนัธรัฐมาเลเซีย 
 สหพนัธรัฐมาเลเซียเคยถูกตกเป็นเมืองข้ึนของสหราชอาณาจกัร   จึงได้มีการเอาแบบ
โครงสร้างทางการเมืองการปกครองของสหราชอาณาจกัรมาใช้ ยกเวน้ระบบรัฐสภาซ่ึงมาเลเซียมี
ทั้งรัฐบาลกลางหรือรัฐบาลสหพนัธ์ (Federal Government) และรัฐบาลแห่งรัฐ (State Government)  
 สหพนัธรัฐมาเลเซียจดัเก็บภาษีตามหลกัอาณาเขต กล่าวคือ รายได้ท่ีเกิดจากกิจการใน
สหพนัธรัฐมาเลเซียและรายไดต่้างประเทศท่ีไดรั้บในสหพนัธรัฐมาเลเซียเท่านั้นท่ีตอ้งเสียภาษีเงิน
ไดใ้นสหพนัธรัฐมาเลเซีย  ส่วนปีภาษีในสหพนัธรัฐมาเลเซียเหมือนปีภาษีประเทศไทย คือเป็นปี 
ปฏิทินเร่ิม 1 มกราคม และส้ินสุด 31 ธนัวาคม ของทุก ๆ ปี ในส่วนของบริษทั ปี ภาษีจะหมายถึงปี 
ตามงบการเงินของบริษทันั้น ๆ หนา้ท่ีท่ีจะตอ้งเสียภาษีจากรายไดข้องบุคคลธรรมดาท่ีเกิดในหรือ
ไดรั้บจาก หรือน าเขา้มาในสหพนัธรัฐมาเลเซีย อย่างไรก็ตาม บุคคลธรรมดาผูไ้ม่มีถ่ินท่ีอยู่จะเสีย
                                                           
25 Richard D. lrwin. Inc.  (1987). THE RIA TAX Coures : Individual Income Tax 1988 ed.  New York: The 
Research Instirute of America, Inc. p.62 อา้งถึงใน สุมาลี สถิตชยัเจริญ.  (2560).  โครงการวจิยั การศึกษาแนวทาง
การจ ากดัการให้สิทธิ หักค่าลดหย่อนในภาษเีงินได้บุคคลธรรมดา.  ส านึกงานเศรษฐกิจการคลงั.  หนา้ 65. 
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ภาษีเฉพาะรายไดท่ี้ไดรั้บในสหพนัธรัฐมาเลเซีย อตัราภาษีจะข้ึนอยูก่บัสถานภาพของบุคคลนั้น ซ่ึง
วดัไดจ้ากระยะเวลาท่ีอยู่ในสหพนัธรัฐมาเลเซีย ตามท่ีไดก้ าหนดไวใ้นพระราชบญัญติัภาษีเงินได ้
(The Income Tax Act 1967) โดยทัว่ไปบุคคลธรรมดาท่ีอาศยัอยูใ่นสหพนัธรัฐมาเลเซียเกิน 182 วนั 
จะถือเป็นบุคคลผูมี้ถ่ินท่ีอยู่ในสหพนัธรัฐมาเลเซีย ส าหรับอตัราภาษีเงินได้บุคคลธรรมดาของ
สหพนัธรัฐมาเลเซีย เป็นอตัราภาษีแบบกา้วหน้า ตั้งแต่ร้อยละ 0-28 โดยสามารถหักลดหย่อนภาษี
รายการต่าง ๆ ได้ เช่น ค่าลดหย่อนส่วนตัวค่าลดหย่อนส าหรับคู่สมรส เบ้ียประกันชีวิต ค่า
รักษาพยาบาลส าหรับผูเ้สียภาษี คู่สมรส บุตร หรือบุพการี เป็นตน้   
 2.7.3 หลกัการจัดเกบ็ภาษี และความเป็นมาของการลดหย่อนของประเทศแคนาดา 
 ประเทศแคนาดาก่อตวัข้ึนจากชนพื้นเมืองกลุ่มแรก คือ ชนชาติอะบอริจิน ซ่ึงเช่ือกนัว่า
อพยพมาจากทวปีเอเซียโดยจุดเช่ือมทางพื้นดินระหวา่งไซบีเรียกบัอลาสกาเม่ือหลายพนัปี ท่ีผา่นมา
เม่ือส่ีร้อยปีท่ีแลว้มีนกัเดินทางจากสาธารณรัฐฝร่ังเศสและสหราชอาณาจกัรไดเ้ร่ิมส ารวจประเทศน้ี 
และทั้งสองประเทศไดเ้ร่ิมตั้งรกรากอยา่งถาวรในช่วงตน้คริสตศกัราชท่ี 16 ซ่ึงในช่วงสงครามโลก
คร้ังท่ี 2 มีผู ้อพยพเข้ามาในประเทศแคนาดามากข้ึน โดยผู ้อพยพส่วนใหญ่จะมาจากสหราช
อาณาจกัร หรือยุโรปตะวนัออก อย่างไรก็ตาม ตั้งแต่ปี ค.ศ. 1945 วฒันธรรมแคนาดาไดเ้พิ่มความ
หลากหลายข้ึนจากการเพิ่มจ านวนของชนชาวยุโรปตอนใต ้ชาวเอเชีย ชาวลาตินอเมริกาและชาว
เกาะคาริบเบียน โดยผูอ้พยพส่วนใหญ่มาจากภูมิภาคเอเซียแปซิฟิค 
 เดิมก่อนปีค.ศ. 1988 ประเทศแคนาดาได้ใช้มาตรการทางภาษีเงินได้บุคคลธรรมดา
เก่ียวกับตวัผูเ้สียภาษี คู่สมรส ผูอ้ยู่ในอุปการะ คนพิการ ค่ารักษาพยาบาล การบริจาคเพื่อกุศล
สาธารณะ กองทุนเบ้ียบ านาญแคนาดา และการประกนัการว่างงาน ในรูปของการหักเป็นรายจ่าย
ส่วนบุคคล (Personal Deductions) ในการค านวณภาษี ซ่ึงเปรียบไดก้บัการหกัลดหยอ่นของประเทศ
ไทยแต่ต่อมาไดป้ฏิรูประบบการหักรายจ่ายส่วนบุคคล (Personal Deductions) เหล่าน้ี เป็นการให้
เครดิตภาษี (Tax Credits) แทนการหักรายจ่ายดังกล่าว โดยยงัคงมีส่วนท่ีอยู่ในรูปของการหัก
รายจ่ายอยูบ่า้งแต่ไม่มากนกั26 
 ทั้งน้ีค  าวา่ การหกัรายจ่ายทางภาษี หรือ Deduction ของประเทศแคนาดามีลกัษณะท านอง
เดียวกับค าว่า การหักลดหย่อน ตามประมวลรัษฎากรของประเทศไทย ดังนั้ น เพื่อให้เข้าใจได้
โดยง่ายส าหรับเน้ือหาท่ีจะกล่าวต่อไปในส่วนท่ีเก่ียวกบัประเทศแคนาดา ผูเ้ขียนจึงขอใชค้  าวา่การ
หกัลดหยอ่น แทนค าวา่ การหกัรายจ่าย ของประเทศแคนาดา 

                                                           
26 วาสนา สุขสมยั.  (2551).  การน าระบบเครดิตภาษีเงินได้บุคคลธรรมดามาใช้แทนระบบการหักลดหย่อน.  

วทิยานิพนธ์นิติศาสตรมหาบณัฑิต สาขานิติศาสตร์, คณะนิติศาสตร์ มหาวทิยาลยัธรรมศาสตร์.  หนา้ 59. 
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 ปี เตอร์ ฮอกก์ (Peter Hogg) และ โจนน์ มากี (Jonne Magee) ได้กล่าวไว้ในหนังสือ 
Principles of Canadian Income Tax Law เก่ียวกบัการเปล่ียนจากการหักลดหย่อนเป็นเครดิตภาษี 
ซ่ึงถือไดว้า่เป็นการปฏิรูปภาษีของประเทศแคนาดา ดงัน้ี 
 ภาษีเงินไดท่ี้เก็บจากบุคคลธรรมดาของรัฐบาลกลางแคนาดาเป็นภาษีอตัรากา้วหน้า 
(Progressive Tax Rates) ซ่ึงการหักลดหยอ่นจะมีมูลค่าเพิ่มมากข้ึนตามการเพิ่มข้ึนของเงินได ้ในปี 
ค.ศ. 1997 อตัราภาษีสูงสุด (Top Tax Rate) คือร้อยละ 51.64 และน ามาใช้กบัผูเ้สียภาษีท่ีมีเงินได้
เกินกว่า 63,490 ดอลลาร์  การหักลดหย่อน 100 ดอลลาร์ จะท าให้ประหยดัภาษี 51.64 ดอลลาร์ 
ส าหรับผูเ้สียภาษีซ่ึงมีเงินไดห้ลงัจากหักค่าลดหย่อนแลว้เกินกว่า 63,490 ดอลลาร์ เพราะทุก 100 
ดอลลาร์ของเงินไดท่ี้ตอ้งเสียภาษี จะเสียภาษีร้อยละ 51.64 ท านองเดียวกนั การหกัลดหยอ่นจะท า
ให้ประหยดัภาษี 39.26 ดอลลาร์ ส าหรับผูเ้สียภาษีซ่ึงมีเงินได ้50,000 ดอลลาร์ เม่ือระดบัของอตัรา
ภาษีอยูท่ี่ร้อยละ 39.26 และการหกัลดหยอ่นจะประหยดัภาษี 25.67 ดอลลาร์ ส าหรับผูเ้สียภาษีซ่ึงมี
เงินได ้10,000 ดอลลาร์ ตวัอย่างน้ีเป็นขอ้พิสูจน์ว่า ในระบบการจดัเก็บภาษีอตัรากา้วหน้า การหัก
ลดหย่อนจะท าให้ความก้าวหน้าของบัญชีอัตราภาษีลดลง (Regressive) กล่าวคือ คนรวยได้
ประโยชน์มากกว่าคนจน ซ่ึงเรียกปรากฏการณ์เช่นน้ีว่า “ปรากฏการณ์พลิกกลบั (Upside-down 
Effect)”27 
 ผลของการเกิดปรากฏการณ์ดงักล่าว น าไปสู่การปฏิรูปภาษีของประเทศแคนาดาในปี 
ค.ศ. 1988 โดยไดมี้การเปล่ียนแปลงการหกัลดหยอ่นท่ีส าคญัๆ เก่ียวกบัตวัผูเ้สียภาษี คู่สมรส ผูอ้ยู่
ในอุปการะ คนพิการ ค่ารักษาพยาบาล การบริจาคเพื่อกุศลสาธารณะ กองทุนเบ้ียบ านาญแคนาดา 
และการประกนัการวา่งงาน เป็นการให้เครดิตภาษี ซ่ึงเป็นการให้ปริมาณดอลลาร์ท่ีเท่ากนัแก่ผูเ้สีย
ภาษีในทุกระดบัของเงินได ้
 ดงักล่าวมาแลว้วา่ ก่อนการปฏิรูปภาษีในปีค.ศ. 1988 รัฐบญัญติัภาษีเงินไดอ้นุญาตให้
ผู ้เสียภาษีหักรายจ่ายส่วนตัว (Personal Exemptions or Deductions) ออกจากเงินได้ ซ่ึงได้แก่ 
รายจ่ายเก่ียวกบัคู่สมรสซ่ึงอยูใ่นอุปการะ หรือผูอ้ยูใ่นอุปการะอ่ืน บุคคลซ่ึงมีอายตุั้งแต่ 65 ปี ข้ึนไป 
ผู ้พิการการหักลดหย่อนส าหรับเงินได้เบ้ียบ านาญ (Pension Income) ค่าธรรมเนียมการเรียน 
(Tuition Fees) ภาษีขาย (Sales Tax) รายจ่ายเก่ียวกับการรักษาพยาบาล (Medical Expenses)                 
การบริจาคเพื่อการกุศล(Charitable Contributions) การบริจาคเงินตามแผนเบ้ียบ านาญแคนาดา 

                                                           
27 ภาวนีิ อนนัตธ์นสาร.  (2559).  มาตรการการปรับเพิม่รายการค่าลดหย่อนภาษเีงินได้บุคคลธรรมดา ศึกษากรณี 

การหักค่าลดหย่อนค่าใช้จ่ายในทางการแพทย์.วทิยานิพนธ์นิติศาสตรมหาบณัฑิต สาขานิติศาสตร์, คณะนิติศาสตร์ 

มหาวทิยาลยัธุรกิจบณัฑิตย.์  หนา้ 82-83. 
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(Canada Pension Plan) และเบ้ียประกันส าหรับการประกันการท างาน (Employment Insurance 
Premiums) แต่เน่ืองจากการหักรายจ่ายหรือการหักลดหย่อนเหล่าน้ีมีข้อบกพร่อง กล่าวคือ ให้
ประโยชน์แก่ผูเ้สียภาษีท่ีมีเงินได้สูงมากกว่าผูเ้สียภาษีท่ีมีเงินได้ต ่า ในปี ค.ศ. 1988 จึงได้มีการ
ปรับปรุงกฎหมายเก่ียวกบัการหักลดหย่อนเหล่าน้ีทั้งหมด เป็นการเครดิตภาษี ซ่ึงจะให้ความเป็น
ธรรมแก่ผูเ้สียภาษีมากกวา่ กล่าวคือ การลดลงของภาษีในอตัราเท่ากนัส าหรับผูเ้สียภาษีทุกคน โดย
ไม่ค  านึงถึงระดบัเงินไดข้องผูเ้สียภาษี เน่ืองจากการเครดิตเป็นการใหห้กัจากภาษีท่ีผูเ้สียภาษีตอ้งเสีย 
การให้เครดิต 100 ดอลลาร์ ท าให้ผูเ้สียภาษีแต่ละคนหักลบ 100 ดอลลาร์จากจ านวนภาษี ไม่วา่คน
รวยหรือคนจนก็จะไดรั้บสิทธิอยา่งเท่าเทียมกนั  ในปี ค.ศ. 2005 มีการก าหนดอตัราภาษีขั้นต ่าไวท่ี้ 
ร้อยละ 16 ต่อมาในปี ค.ศ.2007 ได้มีการปรับเปล่ียนอีกคร้ังอยู่ท่ีระดับ ร้อยละ15 และในปี                  
ค.ศ.2016 อัตราภาษีขั้ นต ่ า ยงัคงอยู่ท่ี  ร้อยละ 15 โดยอัตราภาษีของประเทศแคนาดาจะถูก
ปรับเปล่ียนไปตามอตัราเงินเฟ้อ 
 ประเทศไทยมีนโยบายและคอยผลกัดนัให้ระบบหลกัประกนัสุขภาพครอบคลุมกบั
การรักษาของประชาชนโดยตลอดแต่ก็ยงัมีความเล่ือมล ้าในเร่ืองสิทธิรักษาพยาบาลและค่าใชจ่้ายซ่ึง
เกิดจากระบบหลักประกันสุขภาพไม่ครอบคลุม จะเห็นได้ว่าหลาย ๆประเทศ ไม่ว่าจะเป็น
สหรัฐอเมริกา สหพนัธรัฐมาเลเซียหรือประเทศแคนาดา มีแนวทางในการช่วยแบ่งเบาภาระในเร่ือง
ค่าใช้จ่ายจากการรักษาพยาบาล โดยการน ามาตรการทางภาษีเป็นตวัช่วยลดภาระค่าใช้จ่ายของ
ประชากรท่ีตอ้งแบกรับค่าใชจ่้าย โดยสามารถให้ผูเ้สียภาษีน าค่ารักษาพยาบาลท่ีไดจ่้ายไปน ามาหกั
ลดหย่อนได ้ แต่ในประเทศไทยยงัไม่มีมาตรการในการบรรเทาภาระค่าใช้จ่ายให้แก่ประชาชนท่ี
ตอ้งแบกรับค่าใชจ่้ายดงักล่าว 
   


