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มาตรการบรรเทาและลดหย่อนภาษอีนัเน่ืองมาจากการรักษาพยาบาลและ
บริการสาธารณสุขของต่างประเทศและประเทศไทย  

 การจ่ายค่ารักษาพยาบาลในระบบดูแลสุขภาพ   ในหลายๆ ประเทศทั่วโลก อาจจะ                     
มีรูปแบบ ท่ีแตกต่างกันในการดูแลสุขภาพตัวเองซ่ึงต้องมีส่วนท่ีต้องเข้ามาเก่ียวข้องในการ
ให้บริการ คือ ผูใ้ห้บริการ ผูรั้บบริการ ผูส้นบัสนุนงบประมาณ ในบางประเทศ การรับภาระในการ
จ่ายค่ารักษาพยาบาลอาจเป็นรัฐเป็นผูจ่้าย โดยอาศยัเงินท่ีไดจ้ากการจดัเก็บภาษีแลว้น ากลบัไปใช ้ใน
การบริหารจดัการดูแลประชาชน หรือบางประเทศจ่ายผา่นผูเ้ก็บเงินจากผูบ้ริการ เช่น บริษทัประกนั
หรือบางประเทศอาจใชส้องลกัษณะ ส าหรับผูไ้ม่มีรายไดซ่ึ้งจะเป็นไดห้ลายลกัษณะ แต่ละลกัษณะ
ก็จะมีขอ้ดี ขอ้เสียท่ีแตกต่าง เช่น ลกัษณะการเก็บภาษี แลว้น าไปจ่ายสนบัสนุนผูไ้ม่มีรายได ้สถาน
บริการผูจ่้ายภาษีอาจจะเห็นวา่ไม่เป็นธรรมท่ีจะน าเงินบางส่วนของตนไปแบกรับภาระของผูท่ี้ไม่ได้
จ่ายภาษี แต่ถา้มองในลกัษณะการเก้ือกลูกนัในสังคมก็ถือวา่เป็นส่ิงท่ีดี ส าหรับลกัษณะท่ีด าเนินการ
ผา่นบริษทัประกนั ผูรั้บบริการอาจจะไดใ้ชเ้งินของตนอย่างเต็มท่ี ท าให้เกิดการสร้างนิสัยของการ
ไม่ดูแลตนเอง เพราะทุกอยา่งตอ้งพบแพทยต์ลอด เพื่อใชจ่้ายใหคุ้ม้กบัการลงทุนปัญหาอีกอยา่งก็คือ 
ผูท่ี้ไม่มีอาชีพและไม่มีศกัยภาพในการซ้ือประกนั การไดรั้บบริการก็อาจดอ้ยไปดว้ย จึงท าให้เกิด
ลักษณะผสมผสานรับผิดชอบค่าใช้จ่ายในการให้บริการ โดยท่ีทั้ งระบบจ่ายเองและรัฐร่วม
สนบัสนุนการใหบ้ริการ 
 ระบบการจ่ายค่ารักษาพยาบาลของไทย ตอนน้ีใช้หลายแบบเขา้มาด าเนินการตั้งแต่รัฐ
จดับริการรักษาพยาบาลฟรีดว้ยบตัรทอง การใชร้ะบบประกนัสังคมส าหรับภาคเอกชนหรือระบบ
สวสัดิการของขา้ราชการ แต่ไม่วา่จะดว้ยระบบหรือแมแ้ต่การใช้การซ้ือประกนัสุขภาพจากบริษทั
ซ่ึงโดยส่วนตวัมองวา่ การใช้บตัรทองกบัการให้บริการกบัคนทุกกลุ่ม ไม่วา่จะรวยหรือจน อาจให้
รัฐตอ้งแบกรับภาระในการจดัสรรงบประมาณ สนบัสนุนการให้บริการ ถา้สามารถช่วยกนัจ่าย หรือ
แบกรับภาระไดบ้า้ง จากในอดีตท่ีใชบ้ตัรประกนัสุขภาพรัฐคร่ึง ประชาชนคร่ึง น่าจะเป็นการดีและ
อีกประเด็นท่ีพบ จากระบบรักษาพยาบาลฟรีด้วยบตัรทอง ค่าใช้จ่ายรายหัวถูกจดัสรรให้กบัการ
รักษาพยาบาลเป็นส่วนใหญ่ ซ่ึงอาจตกกบักลุ่มคนบางกลุ่ม น่าจะเพิ่มงบประมาณในการป้องกนัโรค 
และการส่งเสริมสุขภาพของประชาชนให้มากข้ึนกว่าในปัจจุบัน เพื่อลดค่าใช้จ่ายในการ
รักษาพยาบาลท่ีสูงกวา่การสร้างเสริมสุขภาพอย่างมาก  รัฐควรทบทวนทฤษฎีระบบจ่ายค่าบริการ
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ทางการแพทยส์ร้างความเป็นธรรมในสังคม1 การเกิด แก่ เจบ็ ตาย เป็นวฏัสงสาร กรณีเจบ็ป่วยและ
สิทธิประโยชน์ด้านการรักษา จึงเป็นเร่ืองท่ีอารยะประเทศท่ีมีระบบประกันสังคมและมีระบบ
ประกนัสุขภาพใช้เป็นแนวทางในการให้ความคุม้ครองหรือเป็นสวสัดิการให้แก่ประชาชน และ
เพื่อให้เขา้ถึงบริการทางการแพทยไ์ดโ้ดยถว้นหน้า ค่ารักษาพยาบาลจะตอ้งไม่แพงเกินเหตุ และมี
ก าไรพอสมควร (เป็นธุรกิจคุณธรรมสูง) 
 ในบางประเทศ เช่น ประเทศญ่ีปุ่น2 โรงพยาบาลจะมีโครงสร้างเป็นองค์กร ไม่แสวงหา
ก าไร (Non Profit Organization ) มีรายได้พอเล้ียงตนจากเงินค่ารักษาพยาบาล ซ่ึงมาจากระบบ
ประกนัสุขภาพท่ีมีหลากหลายโครงการใหป้ระชาชนมีโอกาสเลือก หรือตอ้งเลือกเขา้ระบบประกนั
สุขภาพบังคับ ตามท่ี รัฐบาลก าหนดให้เป็นระบบประกันสุขภาพท่ีครอบคลุมทุกตัวบุคคล 
(Universal coverage) ในสหรัฐอเมริกา3 ค่าใช้จ่ายดา้นสุขภาพของประชาชนก็เป็นหน่ึงในประเด็น
ส าคญัท่ีพรรคการเมืองต่างแข่งขนักนัก าหนดนโยบายเพื่อควบคุมค่าใชจ่้ายดา้นสุขภาพท่ีมีแนวโนม้
พุ่งสูงข้ึนตลอดเวลา สวนทางกบัวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยี ตลอดความรู้ของมนุษยท่ี์มีมากข้ึน 
มนุษยน่์าจะรักษาสุขภาพของตนเองมิให้เจ็บป่วยได้มากข้ึนแต่สถานการณ์ และขอ้เท็จจริงกลบั
ตรงกันข้าม  เพราะประชากรโลกกลับป่วยเป็นโรคท่ี รุนแรงหรือเร้ือรังมากข้ึนใช้เงินค่า
รักษาพยาบาลมากข้ึน เป็นสถานการณ์ท่ีเป็นกนัทัว่โลกไม่เวน้ประเทศไทย และการท่ีประเทศไทย 
ใชร้ะบบเหมาจ่าย (Capitation System) เป็นหลกัในการจ่ายค่าบริการทางการแพทยน์ั้น ทางทฤษฎี
ถือวา่ เป็นระบบท่ีสามารถควบคุมค่าใชจ่้าย (Cost containment) ไดดี้ท่ีสุด โดยมีการศึกษาไวช้ดัเจน
วา่ ระบบเหมาจ่ายค่ารักษาพยาบาลส่งผลให้กองทุนประกนัสังคมมีเสถียรภาพเป็นผลดีท่ีไม่ตอ้งจ่าย
เพิ่ม เพราะไม่ถูกจ ากดัวงเงินค่ารักษาไม่เป็นภาระแก่แรงงานส่วนใหญ่ท่ียากจน แต่ก็มีผลลบดา้น
คุณภาพและการรักษาพยาบาลท่ีอาจได้น้อยกว่าจ าเป็นเพราะโรงพยาบาลจะพยายามควบคุม
ค่าใชจ่้ายมาก แต่ก็มิไดเ้ป็นปัญหามากนกัดว้ยเหตุผลท่ีวา่ หากสถานพยาบาลใดเล้ียงไขรั้กษาไม่ดี ก็
จะมีตน้ทุนในการรักษายาวนานเพิ่มข้ึน และถา้บริการไม่ดีปี ต่อไปก็จะสูญเสียลูกคา้ โครงการบตัร
ทอง (ประกนัสุขภาพถว้นหนา้) เป็นระบบหลกัประกนั ในการจ่ายค่ารักษาพยาบาลเช่นกนั  
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3.1 มาตรการทางภาษีเงินได้บุคคลธรรมดาเกี่ยวกับค่าใช้จ่ายอันเกิดจากการแพทย์ของ
กฎหมายในต่างประเทศ  

 ปัจจุบันในต่างประเทศทั้ งประเทศท่ีใช้ระ บบกฎหมายลายลักษณ์อักษร (Civil Law 
System) รวมทั้งประเทศท่ีใชร้ะบบกฎหมายจารีตประเพณี (Common Law System)  มีแนวทางและ
การก าหนดหลกัเกณฑแ์ละมาตรการหกัค่าลดหยอ่นค่าใชจ่้ายเพื่อบรรเทาและลดหยอ่นภาระภาษีอนั
เน่ืองมาจากค่าใชจ่้ายในการรักษาพยาบาล  ดงัต่อไปน้ี  

 3.1.1 มาตรการทางภาษีเงินได้บุคคลธรรมดาเกี่ยวกับค่าใช้จ่ายในทางการแพทย์ของ
สหรัฐอเมริกา 
 สหรัฐอเมริกาเป็นประเทศท่ีใช้หลกัถ่ินท่ีอยู่และแหล่งเงินไดใ้นการเก็บภาษีแล้ว ยงัใช้
หลกัสัญชาติหรือหลกัความเป็นพลเมืองในการจดัเก็บภาษีเงินไดบุ้คคลธรรมดา ซ่ึงในการจดัเก็บ
ภาษีของสหรัฐอเมริกานั้นกฎหมายภาษีไดก้ าหนดให้มีค่าใชจ่้ายเพื่อน ามาค านวณเป็นเงินไดท่ี้ตอ้ง
เสียภาษีซ่ึงหน่ึงในค่าใช้จ่ายท่ีก าหนดไวคื้อค่าใช้จ่ายเก่ียวกบัค่ารักษาพยาบาล   มาตรการหักค่า
ลดหยอ่นค่าใชจ่้ายค่ารักษาพยาบาลในสหรัฐอเมริกา คือ 
 ภาษีเงินไดข้องสหรัฐอเมริกานั้นตั้งอยู่บนพื้นฐานท่ีวา่การเสียภาษีของผูเ้สียภาษีนั้น
ให้ เสียภาษีตามความสามารถในการเสียภาษี  (Ability to Pay) ดังนั้ นการประเมินภาษีของ
สหรัฐอเมริกาจึงเป็นการประเมินจากรายไดสุ้ทธิซ่ึงหกัค่าใชจ่้ายในการก่อให้เกิดรายไดน้ั้นแลว้ จึงมี
การก าหนดใหมี้ค่าใชจ่้ายข้ึนเพื่อใชใ้นการค านวณเงินไดท่ี้ตอ้งเสียภาษี  โดยในการค านวณภาษีเงิน
ไดบุ้คคลธรรมดาของสหรัฐอเมริกา ใหน้ าเงินไดทุ้กประเภทมารวมกนัแลว้หกัเงินไดท่ี้ไดรั้บยกเวน้
ออก  จะไดเ้งินไดท้ั้งหมดแลว้จึงน าค่าใชจ่้ายประเภทท่ีให้น ามาหกัออกจากเงินไดม้าหกั  จะไดเ้งิน
ได้ท่ีปรับปรุงแลว้  แลว้จึงน าค่าใช้จ่ายประเภทท่ีน ามาหักออกจากเงินไดท่ี้ไดป้รับปรุงแลว้มาหัก
ดว้ยค่าลดหยอ่นส่นตวัและค่าลดหยอ่นผูอ้ยูใ่นอุปการะถึงจะไดเ้งินไดสุ้ทธิท่ีตอ้งน ามาค านวณภาษี 
 ในสหรัฐอเมริกานั้นบุคคลธรรมดามีสิทธิน าค่ารักษาพยาบาลท่ีไม่ได้รับชดใช้คืน 
(Unreimbursed Medical Costs ) ทั้งของตนเอง คู่สมรส และผูอ้ยูใ่นอุปการะในการใชสิ้ทธิดงักล่าว
สามารถใช้ได้โดยไม่มีข้อจ ากัดในเร่ืองของจ านวนรายได้หรือหลักเกณฑ์เก่ียวกับการยื่นแบบ
รวมกนัแต่อย่างใด  ดงันั้นค่าใช้จ่ายส าหรับค่ารักษาพยาบาลจึงเป็นค่าใช้จ่ายเพียงประเภทเดียวท่ีผู ้
เสียภาษีสามารถน าค่าใชจ่้ายของบุคคลอ่ืนมาหกัได ้
 ค่ารักษาพยาบาลท่ีผูเ้สียภาษีน ามาหกัลดหยอ่นจะตอ้งเป็นส่วนท่ีเกินร้อยละ 7.5 ของ
เงินท่ีปรับปรุงแลว้ เช่น ผูเ้สียภาษีมีเงินไดท่ี้ปรับปรุงแลว้จ านวน 50,000 เหรียญ มีค่ารักษาพยาบาล
จ านวน 4,500 เหรียญ ผูเ้สียภาษีรายน้ีจะหกัค่าใชจ่้ายส าหรับค่ารักษาพยาบาลได ้ดงัน้ี 
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 เงินไดท่ี้ปรับปรุงแลว้  = 50,000   เหรียญ 
 7.5 % ของเงินไดท่ี้ปรับปรุงแลว้ =   3,750 เหรียญ 
 ค่ารักษาพยาบาลท่ีหกัได ้  =          4,500 – 3,750 = 750 เหรียญ 
 ขอ้จ ากดัเก่ียวกบัหกัค่าใชจ่้ายส าหรับค่ารักษาพยาบาลขา้งตน้เป็นผลท าให้ผูเ้สียภาษีท่ี
มีเงินได้สูงจะถูกจ ากัดจ านวนค่าใช้จ่ายดงัก่าว  แมผู้มี้รายได้น้อยอาจมีค่ารักษาพยาบาลเกินกว่า
ขอ้จ ากดัดงักล่าวบา้ง แต่ทวา่ผูมี้รายไดน้อ้ยส่วนใหญ่ก็มกัจะหกัค่าใชจ่้ายโดยวิธีการหกัค่าลดหยอ่น
แบบเหมาอยูแ่ลว้ ขอ้จ ากดัดงักล่าวจึงไม่ส่งผลกระทบต่อผูเ้สียภาษีท่ีมีรายไดน้อ้ยมากนกั 
 ความหมายของค าว่า ค่ารักษาพยาบาลของสหรัฐอเมริกานั้นมีขอบเขตท่ีกวา้งมาก  
กล่าวคือ หมายถึง ค่าตรวจรักษาโรค ค่าผ่าตดั ค่าโรงพยาบาล ค่าทนัตแพทย ์ค่าป้องกนัโรค ค่า
อุปกรณ์ทางการแพทย ์ค่าประกนัภยัเก่ียวกบัค่ารักษาพยาบาล รวมถึงค่าขนส่งหรือค่ารับส่งในการ
ไปรักษาพยาบาลเป็นตน้ 
 3.1.2 มาตรการทางภาษีเงินได้บุคคลธรรมดาเกี่ยวกับค่าใช้จ่ายในทางการแพทย์ของ
สหพนัธรัฐมาเลเซีย 
 สหพนัธรัฐมาเลเซียจดัเก็บภาษีตามหลกัอาณาเขต (หลกัแหล่งเงินได)้ กล่าวคือ รายไดท่ี้
เกิดจากกิจการในสหพนัธรัฐมาเลเซียและรายไดต่้างประเทศท่ีไดรั้บในสหพนัธรัฐมาเลเซียเท่านั้นท่ี
ตอ้งเสียภาษีเงินไดใ้นสหพนัธรัฐมาเลเซีย ปีภาษีในสหพนัธรัฐมาเลเซียเหมือนปีภาษีประเทศไทย 
คือเป็นปี ปฏิทินเร่ิม 1 มกราคม และส้ินสุด 31 ธันวาคม ของทุก ๆ ปี ในส่วนของบริษทั ปี ภาษีจะ
หมายถึงปี ตามงบการเงินของบริษทันั้น ๆ4 
 หนา้ท่ีท่ีจะตอ้งเสียภาษีจากรายไดข้องบุคคลธรรมดาท่ีเกิดใน / ไดรั้บจาก / หรือน าเขา้มา
ในสหพนัธรัฐมาเลเซีย อยา่งไรก็ตาม บุคคลธรรมดาผูไ้ม่มีถ่ินท่ีอยูจ่ะเสียภาษีเฉพาะรายไดท่ี้ไดรั้บ
ในสหพนัธรัฐมาเลเซีย อตัราภาษีจะข้ึนอยูก่บัสถานภาพของบุคคลนั้น ซ่ึงวดัไดจ้ากระยะเวลาท่ีอยู่
ในสหพนัธรัฐมาเลเซีย ตามท่ีได้ก าหนดไวใ้นพระราชบญัญัติภาษีเงินได้ (The Income Tax Act 
1967) โดยทัว่ไปบุคคลธรรมดาท่ีอาศยัอยูใ่นสหพนัธรัฐมาเลเซียเกิน 182 วนั จะถือเป็นบุคคลผูมี้ถ่ิน
ท่ีอยูใ่นสหพนัธรัฐมาเลเซีย 
 ส าหรับอัตราภาษีเงินได้บุคคลธรรมดาของสหพันธรัฐมาเลเซีย เป็นอัตราภาษีแบบ
ก้าวหน้า ตั้งแต่ร้อยละ 0 – 28 โดยสามารถหักลดหย่อนภาษีรายการต่าง ๆ ได้ เช่น ค่าลดหย่อน

                                                           
4 ส านักงานส่งเสริมวิสาหกิจขนาดกลางและขนาดย่อม (สสว.).  (2561).  “ระบบการจัดเก็บภาษีของประเทศ
มาเลเซีย.”  (ออนไลน์).  เข้าถึงได้จาก: http://www.thaifta.com/trade/study/lawsme57_index6.pdf. [2561, 15 
มีนาคม]. 

http://www.thaifta.com/trade/study/lawsme57_index6.pdf
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ส่วนตวัค่าลดหย่อนส าหรับคู่สมรส เบ้ียประกนัชีวิต ค่ารักษาพยาบาลส าหรับผูเ้สียภาษี คู่สมรส 
บุตร หรือบุพการี เป็นตน้ 

ตารางท่ี 2 ระดบัและอตัราภาษีเงินไดข้องสหพนัธรัฐมาเลเซีย ปี 2016 

ระดบัและอตัราภาษีเงินไดข้องสหพนัธรัฐมาเลเซีย ปี 2016 
ระดบัเงินได ้(ริงกิตมาเลเซีย) อตัราภาษี 

0 – 5,000 0% 
5,001 – 20,000 1% 

20,001 – 35,000 5% 
35,001 – 50,000 10% 
50,001 – 70,000 16% 

70,001 – 100,000 21% 
100,001 – 250,000 24% 
250,001 – 400,000 24.5% 
400,001 – 600,000 25% 

600,001 – 1,000,000 26% 
1,000,001 และสูงข้ึนไป 28% 

 
 กฎหมายภาษีอากรของสหพนัธรัฐมาเลเซียอนุญาตให้ผูเ้สียภาษีสามารถน าค่าใช้จ่าย
ในทางการแพทยห์ักมาเป็นค่าลดหยอ่นออกจากเงินไดใ้นปี ภาษีนั้น โดยจะมีรายละเอียดตามท่ีได้
บญัญติัไวใ้นพระราชบญัญติัภาษีเงินได ้(The Income Tax Act 1967) มาตรา 46 ดงัน้ี 
 (2.1) ค่าใชจ่้ายในทางการแพทยส์ าหรับบุพการี โดยให้ยอดเงินลดหยอ่นไดสู้งสุดราย
ละ 5,000 ริงกิตมาเลเซีย5 
 (2.2) ค่าใชจ่้ายในทางการแพทยส์ าหรับตวัผูเ้สียภาษี คู่สมรสและบุตร โดยให้ยอดเงิน
ลดหยอ่นไดสู้งสุดรายละ 5,000 ริงกิตมาเลเซีย ในการใชสิ้ทธิลดหยอ่นจะตอ้งยื่นใบเสร็จรับเงินและ
ใบรับรองแพทยท่ี์ออกใหโ้ดยแพทยผ์ูท้  าการรักษาโรค 

                                                           
5 1 ริงกิตมาเลเซีย = 7.59 บาท 
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 (2.3) ค่าใช้จ่ายในการตรวจสุขภาพส าหรับตวัผูเ้สียภาษี คู่สมรสและบุตร โดยให้
ยอดเงินลดหย่อนได้สูงสุดรายละ 500 ริงกิตมาเลเซียในการใช้สิทธิลดหย่อนจะต้องยื่น
ใบเสร็จรับเงินท่ีออกใหโ้ดยโรงพยาบาลหรือแพทย ์
 3.1.3 มาตรการทางภาษีเงินได้บุคคลธรรมดาเกี่ยวกับค่าใช้จ่ายในทางการแพทย์ของ
ประเทศแคนาดา 
 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
รายจ่ายอยูบ่า้งแต่ไม่มากนกั 
 ทั้ งน้ี เน่ืองจากค าว่า การหักรายจ่ายทางภาษี หรือ Deduction ของประเทศแคนาดามี
ลกัษณะท านองเดียวกบัค าวา่ การหกัลดหยอ่น ตามประมวลรัษฎากรของประเทศไทย ดงันั้น เพื่อให้
เขา้ใจไดโ้ดยง่ายส าหรับเน้ือหาท่ีจะกล่าวต่อไปในส่วนท่ีเก่ียวกบัประเทศแคนาดา ผูเ้ขียนจึงขอใชค้  า
วา่การหกัลดหยอ่น แทนค าวา่ การหกัรายจ่าย ของประเทศแคนาดา 
 ปี เตอร์ ฮอกก์ (Peter Hogg) และ โจนน์ มากี (Jonne Magee) ได้กล่าวไว้ในหนังสือ 
Principles of Canadian Income Tax Law เก่ียวกบัการเปล่ียนจากการหักลดหย่อนเป็นเครดิตภาษี 
ซ่ึงถือไดว้า่เป็นการปฏิรูปภาษีของประเทศแคนาดา6 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

                                                           
6 วาสนา สุขสมยั.  (2551).  การน าระบบเครดิตภาษีเงินได้บุคคลธรรมดามาใช้แทนระบบการหักลดหย่อน.  

วทิยานิพนธ์นิติศาสตรมหาบณัฑิต สาขานิติศาสตร์, คณะนิติศาสตร์ มหาวทิยาลยัธรรมศาสตร์.  หนา้ 62. 
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เงินได ้10,000 ดอลลาร์ ตวัอย่างน้ีเป็นขอ้พิสูจน์ว่า ในระบบการจดัเก็บภาษีอตัรากา้วหน้า การหัก
ลดหย่อนจะท าให้ความก้าวหน้าของบัญชีอัตราภาษีลดลง (Regressive) กล่าวคือ คนรวยได้
ประโยชน์มากกว่าคนจน ซ่ึงเรียกปรากฏการณ์เช่นน้ีว่า “ปรากฏการณ์พลิกกลบั (Upside-down 
Effect)” 
 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) การ
บริจาคเพื่อการกุศล(Charitable Contributions) การบริจาคเงินตามแผนเบ้ียบ านาญแคนาดา (Canada 
Pension Plan) และเบ้ียประกนัส าหรับการประกนัการท างาน (Employment Insurance Premiums) 
แต่เน่ืองจากการหักรายจ่ายหรือการหักลดหย่อนเหล่าน้ีมีขอ้บกพร่อง กล่าวคือ ให้ประโยชน์แก่ผู ้
เสียภาษีท่ีมีเงินไดสู้งมากกว่าผูเ้สียภาษีท่ีมีเงินไดต้  ่า ในปี ค.ศ. 1988 จึงไดมี้การปรับปรุงกฎหมาย
เก่ียวกบัการหักลดหย่อนเหล่าน้ีทั้งหมด เป็นการเครดิตภาษี ซ่ึงจะให้ความเป็นธรรมแก่ผูเ้สียภาษี
มากกวา่ กล่าวคือ การลดลงของภาษีในอตัราเท่ากนัส าหรับผูเ้สียภาษีทุกคน โดยไม่ค  านึงถึงระดบั
เงินไดข้องผูเ้สียภาษี เน่ืองจากการเครดิตเป็นการให้หักจากภาษีท่ีผูเ้สียภาษีตอ้งเสีย การให้เครดิต 
100 ดอลลาร์ ท าให้ผูเ้สียภาษีแต่ละคนหกัลบ 100 ดอลลาร์จากจ านวนภาษี ไม่วา่คนรวยหรือคนจน
ก็จะไดรั้บสิทธิอยา่งเท่าเทียมกนั  
 ในปี ค.ศ. 2005 มีการก าหนดอตัราภาษีขั้นต ่าไวท่ี้ ร้อยละ 16 ต่อมาในปี ค.ศ. 2007 ไดมี้
การปรับเปล่ียนอีกคร้ังอยูท่ี่ระดบั ร้อยละ 15  และในปี ค.ศ. 2016 อตัราภาษีขั้นต ่า ยงัคงอยูท่ี่ ร้อยละ 
15  โดยอตัราภาษีของประเทศแคนาดาจะถูกปรับเปล่ียนไปตามอตัราเงินเฟ้อ 
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ตารางท่ี 3 ระดบัและอตัราภาษีเงินไดข้องรัฐบาลกลางแคนาดา ปี 20167 
(ไม่รวมภาษีทอ้งถ่ินระดบัจงัหวดัและระดบัเทศบาล) 

 
ระดบัเงินได ้(ดอลลาร์) อตัราภาษี 

0-45,282 15% 
45,283 – 90,563 20.50% 
90,564 – 140,388 26% 
140,389 – 200,000 29% 

200,001 และสูงข้ึนไป 33% 
 

 ทั้งน้ี รัฐบญัญติัภาษีเงินได ้(Income Tax Act) ประเทศแคนาดาไดบ้ญัญติัเก่ียวกบัการให้
สิทธิประโยชน์ทางภาษีโดยการเครดิตภาษีรายจ่ายเก่ียวกบัการรักษาพยาบาลไวใ้นมาตรา 118.2 
 เครดิตภาษีส าหรับค่าใช้จ่ายในการรักษาพยาบาล (Medical Expense Tax Credit)8  เป็น
เครดิตภาษีชนิดท่ีไม่สามารถขอคืนเป็นเงินได ้ หากมีเครดิตภาษีเกินกวา่ภาษีท่ีตอ้งเสียหรือมีเงินได้
ไม่ถึงเกณฑ์ท่ีตอ้งเสียภาษี (Non-refundable Tax Credit) ซ่ึงใหแ้ก่ผูเ้สียภาษีหรือผูอ้ยูใ่นอุปการะของ
ผูเ้สียภาษีท่ีมีรายจ่ายในการรักษาพยาบาลสูงกวา่เงินไดสุ้ทธิท่ีกฎหมายก าหนด รายการรายจ่ายใน
การรักษาพยาบาลท่ีน ามาค านวณเครดิตภาษีจะถูกก าหนดโดยพระราชบัญญัติภาษีเงินได้และ
ข้อบังคับท่ีออกโดยกรมสรรพากร แม้ช่ือของเครดิตภาษีอาจท าให้เข้าใจว่าเครดิตภาษีชนิดน้ี
เก่ียวกบัรายจ่ายในการรักษาพยาบาล แต่ขอบเขตของรายจ่ายท่ีกฎหมายอนุญาตในน ามาค านวณ
เครดิตภาษีนั้นกวา้งขวางและถูกปรับปรุงแกไ้ขอยูเ่สมอตามเทคโนโลย ีเครดิตภาษีส าหรับค่าใชจ่้าย
ในการรักษาพยาบาลจะมีเง่ือนไขและรายละเอียด9 ดงัน้ี 
 (2.1) สูตรในการค านวณ การเครดิตภาษีส าหรับค่าใชจ่้ายในการรักษาพยาบาลในการ
เสียภาษีเงินไดบุ้คคลธรรมดา คือ 
 

                                                           
7 ThaibizCanada ศูนย์ข้อมูลเพื่อธุรกิจไทยในแคนาดา.  (ออนไลน์).  เขา้ถึงได้จาก: http://www.thaibizcanada. 
com/ca/faqs/detail.php?cate=faqs&id=17870. 
8 ภาวินี อนนัตธ์นสาร.  (2559).  มาตรการการปรับเพิ่มรายการค่าลดหย่อนภาษีเงินได้บุคคลธรรมดา ศึกษากรณี 
การหักค่าลดหย่อนค่าใช้จ่ายในทางการแพทย์.วทิยานิพนธ์นิติศาสตรมหาบณัฑิต สาขานิติศาสตร์, คณะนิติศาสตร์ 
มหาวทิยาลยัธุรกิจบณัฑิตย.์  หนา้ 84. 
9 วาสนา สุขสมยั.  อา้งแลว้เชิงอรรถท่ี 6.  หนา้ 76. 
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 A คือ อตัราร้อยละท่ีเหมาะสม 
 B คือ ผลรวมของค่าใชจ่้ายในการรักษาพยาบาลของบุคคลผูเ้สียภาษี คู่สมรส สามี 
ภริยาท่ีอยูด่ว้ยกนัโดยไม่ไดจ้ดทะเบียนสมรส (Common-law Partner) และบุตรซ่ึงมีอายุไม่เกิน 18 
ปีบริบูรณ์ในปี ภาษีนั้น ซ่ึงไดท้  าการช าระค่าใชจ่้ายในปี ภาษีนั้น 
 C คือ ร้อยละ 3 ของรายไดข้องบุคคลผูเ้สียภาษีส าหรับปี ภาษีนั้น และ 
 
 
 D คือ ผลรวมของยอดเงินทั้งหมดของค่าใช้จ่ายในทางการแพทยอ์นัเกิดจากผูท่ี้
ตอ้งพึ่งพิงบุคคลผูเ้สียภาษี 
 E คือ ผลรวมของค่าใช้จ่ายในการรักษาพยาบาลของท่ีตอ้งพึ่งพิงบุคคลผูเ้สียภาษี 
ซ่ึงไดท้  าการช าระค่าใชจ่้ายในปี ภาษีนั้น 
 F คือ ร้อยละ 3 ของรายไดข้องบุคคลผูเ้สียภาษีส าหรับปี ภาษีนั้น 
 (2.2) บุคคลท่ีมีสิทธิในการเครดิตภาษีส าหรับค่าใชจ่้ายในการรักษาพยาบาล 
 ก. บุคคลผูอ้ยูใ่นเกณฑต์อ้งเสียภาษี 
 ข. คู่สมรสผูเ้สียภาษี 
 ค. สามีภริยาซ่ึงอยูด่ว้ยกนัโดยไม่ไดจ้ดทะเบียนสมรส (Common-law Partner) 
 ง. บุตรซ่ึงมีอายไุม่เกิน 18 ปี บริบูรณ์ในปีภาษีนั้น 
 จ. บุคคลผูอ้ยูใ่นอุปการะของผูเ้สียภาษี 
 (2.3) ค่ารักษาพยาบาลท่ีเขา้เกณฑไ์ดรั้บสิทธิเครดิตภาษี เช่น 
 ก. ค่าใชจ่้ายในการเขา้รับบริการทางการแพทย ์ทนัตกรรม หรือการรักษาพยาบาล
จากสถานพยาบาลท่ีไดรั้บใบอนุญาตใหป้ระกอบกิจการนั้น 
 ข. ค่าตอบแทนผูดู้แลผูสู้งอายุ ผูป่้วยท่ีมีความบกพร่องรุนแรง หรือผูป่้วยท่ีมี
ใบรับรองแพทยแ์สดงถึงความจ าเป็นในการท่ีผูป่้วยจ าเป็นตอ้งมีผูดู้แล หรือพยาบาลซ่ึงดูแลผูป่้วยท่ี
มีใบรับรองแพทยแ์สดงถึงความจ าเป็นในการท่ีผูป่้วยจ าเป็นตอ้งมีผูดู้แล 
 ค. ค่าใชจ่้ายส าหรับการขนส่งผูป่้วยโดยใชร้ถพยาบาล 
 ง. ขาเทียม ไม้ค  ้ า เคร่ืองช่วยพูด ตาเทียม เคร่ืองช่วยฟัง เคร่ืองผลิตออกซิเจน 
แวน่ตา ผา้ออ้ม กางเกงผา้ออ้ม หรืออุปกรณ์ต่าง ๆ ส าหรับผูป่้วยซ่ึงมีคุณสมบติัตรงตามความจ าเป็น 
เง่ือนไขการใชง้าน และมีราคาไม่เกินท่ีกฎหมายก าหนด 

A x [(B-C)+D] 

                     D = E - F 
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 จ. ค่าใชจ่้ายและค่าเดินทางตามสมควร ส าหรับผูป่้วยท่ีตอ้งปลูกถ่ายอวยัวะหรือไข
กระดูก 
 ฉ. ยาหรือสารอ่ืน ๆ ท่ีถูกตอ้งตามกฎหมาย ซ่ึงผลิตหรือขาย เพื่อใช้ในการรักษา
โรคป้องกนัโรค วินิจฉัยโรค ทั้งน้ี การใช้ยาหรือสารดงักล่าวจะตอ้งเป็นไปตามเง่ือนไขท่ีแพทย์
ก าหนด 
 ช. ส าหรับการรักษาพยาบาลในส่วนท่ีเก่ียวข้องกับเร่ืองของความสวยงาม 
(Cosmetic Purposes) ค่ารักษาพยาบาลท่ีเข้าเกณฑ์ได้รับสิทธิเครดิตภาษีจะไม่รวมเงินท่ีจ่าย
ค่าบริการทางการแพทย ์ทนัตกรรม หรือค่าใชจ่้ายใด ๆ ท่ีเก่ียวขอ้งกบัความสวยงาม ยกเวน้เป็นกรณี
จ าเป็นต่อการรักษา 
 

3.2 มาตรการทางภาษีเงินได้บุคคลธรรมดาเกี่ยวกับค่าใช้จ่ายอันเกิดจากระบบประกัน
สุขภาพของประเทศไทย 

 ปัจจุบนัประเทศไทยยงัไม่มีบทบญัญติั   ท่ีเป็นมาตรการดา้นภาษีอากรท่ีอนัเน่ืองมาจาก
ค่าใชจ่้ายในการรักษาพยาบาล ซ่ึงช่วยเหลือผูเ้จ็บป่วยซ่ึงเป็นบุคคลผูอ้ยูใ่นเกณฑ์ตอ้งเสียภาษีรวมถึง
ครอบครัวของผูเ้สียภาษีโดยตรง อยา่งไรก็ตาม ไดมี้การบญัญติัมาตรการดา้นภาษีท่ีมีความเก่ียวขอ้ง
กบัการช่วยเหลือค่าใชจ่้ายในการรักษาพยาบาล ดงัน้ี 

 3.2.1 การยกเว้นเงินได้พึงประเมินไม่ต้องน ามารวมค านวณเพื่อเสียภาษีเงินได้บุคคล
ธรรมดา10 
 ประมวลรัษฎากร มาตรา 42 ไดบ้ญัญติัถึงเงินไดพ้ึงประเมินบางประเภทให้ไดรั้บยกเวน้
ไม่ต้องน ามารวมค านวณเพื่อเสียภาษีเงินได้ ซ่ึงบทบัญญัติมาตราน้ีได้บัญญัติยกเวน้เงินได้พึง
ประเมินในหลายกรณี เช่น ค่าเบ้ียเล้ียงหรือค่าพาหนะ เงินเพิ่มพิเศษประจ าต าแหน่ง เงินไดจ้ากการ
ขายหรือส่วนลดจากการซ้ืออากรแสตมป์ การขายสังหาริมทรัพยอ์นัเป็นมรดก รวมถึงค่าใชจ่้ายใน
การรักษาพยาบาลท่ีนายจา้งจ่ายให ้ ไดแ้ก่ 
 มาตรา 42(17) เป็นกรณีเงินได้พึงประเมินท่ีได้รับการยกเวน้โดยการก าหนดยกเวน้
โดยกฎกระทรวง ปัจจุบนัมีกฎกระทรวงท่ียกเวน้เงินไดพ้ึงประเมินทั้งส้ิน 7 ฉบบั คือ กฎกระทรวง
ฉบบัท่ี 126 (พ.ศ. 2509) กฎกระทรวงฉบบัท่ี 201 (พ.ศ. 2539) กฎกระทรวงฉบบัท่ี 219 (พ.ศ. 2542) 
กฎกระทรวงฉบบัท่ี 230 (พ.ศ. 2544) กฎกระทรวงฉบบัท่ี 241 (พ.ศ. 2546) กฎกระทรวงฉบบัท่ี 252 
(พ.ศ. 2548) และกฎกระทรวงฉบับท่ี  254 (พ.ศ. 2548) แต่กฎกระทรวงท่ี เราจะกล่าวถึงคือ
                                                           
10 ประมวลรัษฎากร มาตรา 42 
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กฎกระทรวงฉบับท่ี 126 (พ.ศ. 2509) เพราะเป็นกฎกระทรวงฉบับท่ีได้มีการยกเวน้เงินได้พึง
ประเมินท่ีเก่ียวกบัค่าใชจ่้ายในทางการแพทยซ่ึ์งเป็นกรณีท่ีเราศึกษาในงานวจิยัน้ี 
 1) กฎกระทรวงฉบบัท่ี 126 (พ.ศ. 2509)11 ขอ้ 2(4) ไดบ้ญัญติัให้เงินไดส่้วนท่ีเป็น
ค่ารักษาพยาบาลท่ีนายจา้งจ่ายให้หรือจ่ายแทนลูกจา้งเป็นเงินได้ท่ีได้รับการยกเวน้ไม่ตอ้งน ามา
ค านวณเพื่อเสียภาษีตาม (17) ของมาตรา 42 แห่งประมวลรัษฎากร โดยมีหลกัเกณฑ์ คือ จะตอ้งเงิน
ไดส่้วนท่ีเป็นค่ารักษาพยาบาลท่ีนายจา้งจ่ายให้หรือจ่ายแทนลูกจา้งเป็นค่ารักษาพยาบาลส าหรับ
ลูกจา้ง สามีภริยา บุพการีหรือผูสื้บสันดาน ซ่ึงอยูใ่นความอุปการะเล้ียงดูของนายจา้ง ทั้งน้ี เฉพาะ
ส าหรับการรักษาพยาบาลท่ีกระท าในประเทศไทย12 หรือจะตอ้งเงินไดส่้วนท่ีเป็นค่ารักษาพยาบาลท่ี
นายจา้งจ่ายให้หรือจ่ายแทนลูกจา้งเป็นค่ารักษาพยาบาลส าหรับลูกจา้งในกรณีท่ีจ าเป็นตอ้งไดรั้บ
การรักษาพยาบาลในต่างประเทศในขณะท่ีปฏิบติัการตามหนา้ท่ีในต่างประเทศเป็นคร้ังคราว13 
 2) กฎกระทรวงฉบับท่ี 126 (พ.ศ. 2509) ข้อ 2(77) ได้บัญญัติให้เงินได้ส่วนท่ี
นายจา้งจ่ายเป็นเบ้ียประกนัให้แก่ลูกจา้งหรือบุคคลอ่ืนท่ีอยู่ในความอุปการะเล้ียงดูของลูกจา้งเป็น
เงินไดท่ี้ได้รับการยกเวน้ไม่ตอ้งน ามาค านวณเพื่อเสียภาษีตาม (17) ของมาตรา 42 แห่งประมวล
รัษฎากร โดยมีหลกัเกณฑ์ คือ จะตอ้งเป็นเงินไดส่้วนท่ีเป็นเบ้ียประกนัภยัท่ีนายจา้งจ่ายให้แก่บริษทั
ประกันชีวิตหรือบริษัทประกันวินาศภัยท่ีประกอบกิจการในราชอาณาจกัร ส าหรับกรมธรรม์
ประกนัภยักลุ่มท่ีมีก าหนดเวลาไม่เกินหน่ึงปี เฉพาะในส่วนท่ีคุม้ครองค่ารักษาพยาบาลส าหรับ
ลูกจา้ง สามี ภริยา บุพการีหรือผูสื้บสันดานซ่ึงอยูใ่นความอุปการะเล้ียงดูของลูกจา้ง ทั้งน้ี เฉพาะการ
รักษาพยาบาลในประเทศไทย14 หรือจะตอ้งเป็นเงินไดส่้วนท่ีเป็นเบ้ียประกนัภยัท่ีนายจา้งจ่ายให้แก่
บริษทัประกนัชีวติหรือบริษทัประกนัวินาศภยัท่ีประกอบกิจการในราชอาณาจกัร ส าหรับกรมธรรม์
ประกนัภยักลุ่มท่ีมีก าหนดเวลาไม่เกินหน่ึงปี เฉพาะในส่วนท่ีคุม้ครองค่ารักษาพยาบาลส าหรับ
ลูกจา้ง ในกรณีท่ีจ าเป็นตอ้งไดรั้บการรักษาพยาบาลในต่างประเทศ ในขณะท่ีปฏิบติัการตามหนา้ท่ี
ในต่างประเทศเป็นคร้ังคราว15 
 กรณีน้ีกฎหมายไดมี้การยกเวน้ให้นายจา้งไม่ตอ้งน าเงินท่ีจ่ายเป็นค่ารักษาพยาบาล
ให้แก่ลูกจ้างหรือบุคคลในอุปการะของลูกจ้าง หรือเงินท่ีจ่ายเป็นเบ้ียประกันเฉพาะในส่วนท่ี
คุ้มครองค่ารักษาพยาบาล (แล้วแต่กรณี) มารวมค านวณเพื่อเสียภาษี ซ่ึงบุคคลท่ีเก่ียวข้องและ

                                                           
11กฎกระทรวง ฉบบัท่ี 126 (พ.ศ.2509) ออกตามความในประมวลรัษฎากร วา่ดว้ยการยกเวน้รัษฎากร 
12กฎกระทรวง ฉบบัท่ี 126 (พ.ศ.2509) ออกตามความในประมวลรัษฎากร วา่ดว้ยการยกเวน้รัษฎากร ขอ้ 2(4)(ก) 
13กฎกระทรวง ฉบบัท่ี 126 (พ.ศ.2509) ออกตามความในประมวลรัษฎากร วา่ดว้ยการยกเวน้รัษฎากร ขอ้ 2(4)(ข) 
14กฎกระทรวง ฉบบัท่ี 126 (พ.ศ.2509) ออกตามความในประมวลรัษฎากร วา่ดว้ยการยกเวน้รัษฎากร ขอ้ 2(77)(ก) 
15กฎกระทรวง ฉบบัท่ี 126 (พ.ศ.2509) ออกตามความในประมวลรัษฎากร วา่ดว้ยการยกเวน้รัษฎากร ขอ้ 2(77)(ข) 
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สามารถใชสิ้ทธิประโยชน์จากกฎกระทรวงขอ้น้ีไดจ้ะตอ้งเป็นกรณีท่ีมีความสัมพนัธ์กนัในลกัษณะ
ของนายจ้าง-ลูกจ้าง ซ่ึงพระราชบัญญัติคุ้มครองแรงงาน พ.ศ. 2541 มาตรา 5 ได้ให้นิยามของ
นายจา้งและลูกจา้งไว ้คือ “นายจา้ง” หมายความวา่ ผูซ่ึ้งตกลงรับลูกจา้งเขา้ท างานโดยจ่ายค่าจา้งให ้
และหมายความรวมถึงผูซ่ึ้งไดรั้บมอบหมายให้ท างานแทนนายจา้ง ในกรณีท่ีนายจา้งเป็นนิติบุคคล
ให้หมายความรวมถึงผูมี้อ านาจกระท าการแทนนิติบุคคล และผูซ่ึ้งไดรั้บมอบหมายจากผูมี้อ านาจ
กระท าการแทนนิติบุคคลให้ท าการแทนด้วย ในกรณีท่ีผูป้ระกอบกิจการได้ว่าจา้งด้วยวิธีเหมา
ค่าแรง โดยมอบให้บุคคลหน่ึงบุคคลใดรับช่วงไปควบคุมดูแลการท างานและรับผิดชอบจ่ายค่าจา้ง
ให้แก่ลูกจา้งอีกทอดหน่ึงก็ดี มอบหมายให้บุคคลหน่ึงบุคคลใดเป็นผูจ้ดัหาลูกจา้งมาท างานอนัมิใช่
การประกอบธุรกิจจัดหางานก็ ดี  โดยการท างานนั้ นเป็นส่วนหน่ึงส่วนใดหรือทั้ งหมดใน
กระบวนการผลิตหรือธุรกิจในความรับผิดชอบของผูป้ระกอบกิจการ ให้ถือว่าผูป้ระกอบกิจการ
เป็นนายจา้งของลูกจา้งดงักล่าวดว้ย และ “ลูกจา้ง” หมายความว่า ผูซ่ึ้งตกลงท างานให้นายจา้งโดย
รับค่าจา้ง ไม่วา่จะเรียกช่ืออยา่งไร 
 3) กฎกระทรวงฉบบัท่ี 126 (พ.ศ. 2509) ขอ้ 2(61) ไดบ้ญัญติัให้เงินไดเ้ท่าท่ีผูมี้เงิน
ได้จ่ายเป็นเบ้ียประกนัภยัในปี ภาษีส าหรับการประกนัชีวิตของผูมี้เงินไดไ้ดรั้บการยกเวน้ไม่ตอ้ง
น ามาค านวณเพื่อเสียภาษีตาม (17) ของมาตรา 42 แห่งประมวลรัษฎากร โดยจะตอ้งเป็นเงินไดท่ี้ผูมี้
เงินไดจ่้ายเป็นเบ้ียประกนัภยัในปี ภาษีส าหรับการประกนัชีวิตของผูมี้เงินได ้เฉพาะส่วนท่ีเกินหน่ึง
หม่ืนบาทแต่ไม่เกินเกา้หม่ืนบาท โดยกรมธรรม์ประกนัชีวิตตอ้งมีก าหนดเวลาตั้งแต่สิบปี ข้ึนไป 
และการประกันชีวิตนั้ นได้เอาประกันไวก้ับผูรั้บประกันภัยท่ีประกอบกิจการประกันชีวิตใน
ราชอาณาจกัรทั้งน้ี ส าหรับเบ้ียประกนัภยั ท่ีไดจ่้ายตั้งแต่วนัท่ี 1 มกราคม พ.ศ. 2551 เป็นตน้ไป และ
ใหเ้ป็นไปตามหลกัเกณฑแ์ละวธีิการท่ีอธิบดีก าหนด16 
 4) กฎกระทรวงฉบบัท่ี 126 (พ.ศ. 2509) ขอ้ 2(76) ไดบ้ญัญติัให้เงินไดเ้ท่าท่ีผูมี้เงิน
ไดจ่้ายเป็นเบ้ียประกนัภยั ส าหรับการประกนัสุขภาพบิดามารดาของผูมี้เงินไดไ้ดรั้บการยกเวน้ไม่
ตอ้งน ามาค านวณเพื่อเสียภาษีตาม (17) ของมาตรา 42 แห่งประมวลรัษฎากร โดยทั้งน้ีจะตอ้งเป็น
เงินได้ท่ีผูมี้เงินได้จ่ายเป็นเบ้ียประกนัภยัให้แก่บริษทัประกันชีวิตหรือบริษทัประกนัวินาศภยัท่ี
ประกอบกิจการในราชอาณาจกัรตามจ านวนท่ีจ่ายจริงแต่ไม่เกินหน่ึงหม่ืนห้าพนับาท ส าหรับการ
ประกนัสุขภาพบิดามารดาของผูมี้เงินได ้รวมทั้งบิดามารดาของสามีหรือภริยาของผูมี้เงินได ้ซ่ึงมี
รายไดไ้ม่เพียงพอแก่การยงัชีพ17 

                                                           
16 กฎกระทรวง ฉบบัท่ี 126 (พ.ศ.2509) ออกตามความในประมวลรัษฎากร วา่ดว้ยการยกเวน้รัษฎากร ขอ้ 2(61) 
17 กฎกระทรวง ฉบบัท่ี 126 (พ.ศ.2509) ออกตามความในประมวลรัษฎากร วา่ดว้ยการยกเวน้รัษฎากร ขอ้ 2(76) 
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 กรณีตามขอ้ 3) และ 4) เป็นเร่ืองของเบ้ียประกนัภยัท่ีไดรั้บการยกเวน้ไม่ตอ้งน ามา
ค านวณเพื่อเสียภาษีเงินได ้มีทั้งกรณีการท าประกนัชีวิตตนเองและการประกนัสุขภาพบิดามารดา
ของผูมี้เงินได ้หรือบิดามารดาของสามีหรือภริยาของผูมี้เงินได ้ซ่ึงความคุม้ครองหรือการไดรั้บสิทธิ
ประโยชน์ในส่วนของเร่ืองค่ารักษาพยาบาลจะมากนอ้ยเพียงใดนั้น ก็ข้ึนอยูก่บัรายละเอียดและความ
คุม้ครองของประกนันั้น ๆ เพราะเบ้ียประกนัท่ีต่างกนัยอ่มส่งผลให้ไดรั้บความคุม้ครองท่ีแตกต่าง
กนั 
  3.2.2 การน าค่าใช้จ่ายหักเป็นค่าลดหย่อน18 
 เงินได้พึงประเมินเม่ือได้หักค่าใช้จ่ายแล้ว ให้หักลดหย่อนได้อีกตามท่ีมีก าหนดไวใ้น
ประมวลรัษฎากร มาตรา 47 ก่อนน าเงินไดท่ี้เหลือซ่ึงเรียกวา่เงินไดสุ้ทธิไปค านวณภาษีตามบญัชี
อตัราภาษีเงินไดบุ้คคลธรรมดา ทั้งน้ีก็เพื่อเป็นการช่วยบรรเทาภาระภาษีให้แก่ผูเ้สียภาษี ปัจจุบนัมี
รายการค่าลดหย่อนต่าง ๆ หลายกรณี เช่น ค่าลดหย่อนส าหรับผูมี้เงินได้เอง ค่าลดหย่อนส าหรับ
บุตรชอบดว้ยกฎหมายหรือบุตรบุญธรรม หรือค่าลดหยอ่นส าหรับค่าอุปการะเล้ียงดูบิดามารดา เป็น
ตน้ในเร่ืองของรายการค่าลดหยอ่นน้ีจะมีส่วนท่ีพอจะเก่ียวขอ้งกบัการช่วยเหลือในเร่ืองค่าใช้จ่าย
ในทางการแพทย ์คือ เร่ืองเบ้ียประกนัภยัท่ีผูมี้เงินไดจ่้ายไปส าหรับการประกนัชีวติ 
 ประมวลรัษฎากร มาตรา 47(1)(ง) บญัญติัให้เงินไดพ้ึงประเมินเม่ือได้หักค่าใช้จ่ายแล้ว 
ให้สามารถหักค่าเบ้ียประกนัภยัท่ีผูมี้เงินไดจ่้ายไปในปี ภาษีส าหรับการประกนัชีวิตของผูมี้เงินได้
ตามจ านวนท่ีจ่ายจริงแต่ไม่ เกิน 10,000 บาท ทั้ งน้ี เฉพาะในกรณีท่ีกรมธรรม์ประกันชีวิตมี
ก าหนดเวลาตั้ งแต่สิบปี ข้ึนไป และการประกันชีวิตนั้นได้เอาประกันไวก้ับผูรั้บประกันภัยท่ี
ประกอบกิจการประกนัชีวติในราชอาณาจกัร 
 ในกรณีสามีหรือภริยาของผูมี้เงินได้มีการประกนัชีวิตและความเป็นสามีภริยาได้มีอยู่
ตลอดปี ภาษี ให้หักลดหยอ่นไดด้ว้ยส าหรับเบ้ียประกนัท่ีจ่ายส าหรับการประกนัชีวิตของสามีหรือ
ภริยานั้นตามเกณฑใ์นวรรคก่อนดว้ย 
 กรณีน้ีเป็นเร่ืองของเบ้ียประกนัภยัท่ีผูมี้เงินได้ได้จ่ายไปส าหรับการประกนัชีวิต จึงเป็น
กรณีเดียวกนักบัมาตรา 42 ท่ีเป็นกรณียกเวน้เงินไดร้ายการต่าง ๆ ไม่ตอ้งน ามารวมค านวณเพื่อเสีย
ภาษีเงินไดบุ้คคลธรรมดา จึงตอ้งพิจารณากฎกระทรวงฉบบัท่ี 126 (พ.ศ. 2509) ออกตามความใน
ประมวลรัษฎากรวา่ดว้ยการยกเวน้รัษฎากร ขอ้ 2(61) เร่ืองยกเวน้เงินไดเ้ท่าท่ีผูมี้เงินไดจ่้ายเป็นเบ้ีย
ประกนัภยัในปีภาษี ส าหรับการประกนัชีวิตของผูมี้เงินดงัท่ีได้กล่าวมาแล้วขา้งตน้ประกอบการ
พิจารณาในกรณีน้ีดว้ย ซ่ึงเม่ือพิจารณาร่วมกนัแลว้จะไดผ้ลสรุปคือ ผูมี้เงินไดไ้ดจ่้ายไปส าหรับการ
ประกนัชีวติจะไดรั้บการช่วยเหลือบรรเทาภาระภาษีรวมเป็นเงินสูงสุดไม่เกิน 100,000 บาท 
                                                           
18 ประมวลรัษฎากร มาตรา 47 
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 จากท่ีไดก้ล่าวมาขา้งตน้จะพบวา่ในปัจจุบนักฎหมายภาษีอากรของประเทศไทยยงัคงไม่มี
บทบญัญติัหรือมาตรการท่ีเก่ียวขอ้งกบัการให้สิทธิลดหยอ่นค่าใชจ่้ายในทางการแพทยแ์ก่ผูเ้สียภาษี
หรือครอบครัวของผูเ้สียภาษีโดยตรง จะมีก็แต่กรณีท่ีใหสิ้ทธินายจา้งหรือให้สิทธิลดหยอ่นกรณีเบ้ีย
ประกนัเท่านั้น ซ่ึงผูเ้ขียนจะไดท้  าการวเิคราะห์ในเร่ืองน้ีในบทต่อไป 

3.3 วิเคราะห์เปรียบเทียบการลดหย่อนและบรรเทาภาระทางภาษีอันเน่ืองมาจากการ
รักษาพยาบาลของกฎหมายต่างประเทศกบัประเทศไทย 

 3.3.1 การจัดเกบ็ภาษีเงินได้บุคคลธรรมดาและค่าลดหย่อน 
 จากการศึกษาพบว่าการจดัเก็บภาษีเงินได้บุคคลธรรมดาของประเทศไทย สหพนัธรัฐ
มาเลเซีย และประเทศแคนาดา  เหมือนกนัคือมีการใช้หลกัถ่ินท่ีอยู่ หรือหลกัแหล่งเงินได้ในการ
จดัเก็บภาษี จะมีเพียงสหรัฐอเมริกาเท่านั้ นท่ีใช้ทั้ งหลกัถ่ินท่ีอยู่หรือหลักแหล่งเงินได้และหลัก
สัญชาติในการจดัเก็บภาษี  และในส่วนของอตัราภาษีนั้ นประเทศไทย สหรัฐอเมริกา ประเทศ
แคนาดา  และสหพนัธรัฐมาเลเซีย นั้นใช้อตัราภาษีเงินได้บุคคลธรรมดาเป็นแบบอตัรภาษีแบบ
กา้วหนา้ 
 ในส่วนของค่าลดหยอ่นนั้น ไม่วา่จะเป็นสหรัฐอเมริกา สหพนัธรัฐมาเลเซีย และประเทศ
ไทย ทั้ งสามประเทศน้ีสามารถน าค่าใช้จ่ายส่วนตวัมาเป็นค่าลดหย่อนภาษีได้เหมือนกัน โดย
สหรัฐอเมริกายอมใหน้ าค่าใชจ่้ายส่วนตวัของบุคคลธรรมดามาหกัเป็นค่าใชจ่้าย การหกัค่าลดหยอ่น
มี 2 วิธีคือการหักค่าลดหยอ่นแบบเหมา (Standard Deduction) และการหักค่าลดหยอ่นเป็นรายการ 
(Itemized Deductions) โดยวธีิการหกัค่าลดหยอ่นข้ึนอยูก่บัสถานภาพของผูเ้งินได ้ แต่อยา่งไรก็ตาม
เพื่อความสะดวกในการจดัเก็บภาษีจึงมีการก าหนดให้รายจ่ายท่ีน ามาหักเป็นค่าใชจ่้ายดงักล่าวเป็น
ค่าใช้จ่ายเหมา เพื่อใช้ส าหรับผูเ้สียภาษีทุกคน ในส่วนของสหพนัธรัฐมาเลเซียนั้นสามารถหักค่า
ลดหยอ่นภาษีไดห้ลายรายการ เช่น ค่าลดหยอ่นส่วนตวั โดยไดก้ าหนดให้สามารถน าค่าลดส่วนตวั
ไดจ้  านวน 9,000 ริงกิต  ส่วนการค านวณภาษีเงินไดบุ้คคลธรรมดาของประเทศไทยนั้นใชห้ลกัการ
เหมาจ่ายค่าใชจ่้ายส่วนตวั ซ่ึงจะสามารถน าค่าใชจ่้ายส่วนตวัหกัจากเงินไดเ้ป็นจ านวน 60,000 บาท  
จะมีเพียงประเทศแคนาดาเท่านั้นใช้วิธีการลดหยอ่นภาษีเป็นการให้เครดิตภาษีแทนซ่ึงจะให้ความ
เป็นธรรมแก่ผูเ้สียภาษีมากกวา่ 
 3.3.2 มาตรการหักค่าลดหย่อนค่าใช้จ่ายในการรักษาพยาบาล 
 ในส่วนของค่าลดหย่อนนั้น สหรัฐอเมริกา ประเทศแคนาดา และสหพนัธรัฐมาเลเซีย                
ทั้งสามประเทศน้ีมีมาตรการทางภาษีเพื่อเยยีวยาและแบ่งเบาภาระของประชาชนของตนเองในเร่ือง
ค่าใชจ่้ายเก่ียวกบัการแพทยห์รือค่าใชจ่้ายเก่ียวกบัการรักษาสุขภาพของประชาชนของตวัเอง คือ 
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 สหรัฐอเมริกาได้ก าหนดให้น าค่าใช้จ่ายเก่ียวกบัการรักษาพยาบาลมาค านวนเป็นค่า
ลดหยอ่นในการค านวนภาษีเงินได ้ ในการใช้สิทธิดงักล่าวสามารถใช้ไดโ้ดยไม่มีขอ้จ ากดัในเร่ือง
ของจ านวนรายไดแ้ละสามารถน าค่ารักษาพยาบาลท่ีไม่ไดรั้บชดใชคื้นทั้งของตนเอง คู่สมรส และผู ้
อยูใ่นอุปการะมายืน่ได ้ค่าใชจ่้ายส าหรับค่ารักษาพยาบาลเป็นเพียงค่าใชจ่้ายประเภทเดียวเท่านั้นท่ีผู ้
เสียภาษีสามารถน าค่าใช้จ่ายของบุคคลอ่ืนมาหักได้ ในส่วนของประเทศแคนาดา ได้ก าหนด
มาตรการทางภาษีเงินได้บุคคลธรรมดาเก่ียวกบัผูเ้สียภาษี คู่สมรส ผูอ้ยู่ในอุปการะ คนพิการ ค่า
รักษาพยาบาล ในรูปแบบของเครดิตภาษี การก าหนดให้เป็นเครดิตภาษีจะให้ความเป็นธรรมแก่ผู ้
เสียภาษีมากกว่าการก าหนดให้เป็นค่าลดหย่อน เพราะเป็นการก าหนดการลดลงของภาษีในอตัรา
เท่ากนัส าหรับผูเ้สียภาษีทุกคน โดยไม่ตอ้งค านึงถึงเงินได้ของผูเ้สียภาษี เช่น ให้เครดิตภาษี 100 
ดอลลาร์ ท าให้ผูเ้สียภาษีแต่ละคนหกัลบ 100 ดอลลาร์จากจ านวนภาษีไม่วา่จะมีรายไดม้ากหรือนอ้ย
ก็จะได้รับสิทธิอย่างเท่าเทียมกนั  แต่เครดิตภาษีส าหรับค่าใช้จ่ายในการรักษาพยาบาล (Medical 
Expens Tax Credit)  เป็นเครดิตภาษีชนิดท่ีไม่สามารถขอคืนเป็นเงินได ้
 สหพนัธรัฐมาเลเซียไดก้ าหนดหลกัเกณฑ์และมาตรการหักค่าลดหย่อนค่าใช้จ่ายอนั
เกิดจากการรักษาพยาบาล โดยอนุญาตให้ผูเ้สียภาษีสามารถน าค่าใช้จ่ายในทางการแพทย์หรือ
ค่าใชจ่้ายจากการรักษาพยาบาลมาหกัเป็นค่าลดหยอ่นออกจากเงินไดใ้นปีภาษีนั้นๆ ซ่ึงไดบ้ญัญติัไว้
ในพระราชบญัญติัภาษีเงินได้ (The Income Tax Act 1967)  มาตรา 46 ซ่ึงสรุปได้ดงัน้ี ผูเ้สียภาษี
สามารถน าค่าใช้จ่ายในทางการแพทยส์ าหรับบุพการี โดยสามารถน ามาลดหย่อนไดสู้งสุดรายละ 
5,000 ริงกิตมาเลเซีย  รวมถึงค่าใชจ่้ายทางการแพทยส์ าหรับผูเ้สียภาษี คู่สมรสและบุตร สามารถน า
ค่าใชจ่้ายดงักล่าวมาลดหยอ่นไดสู้งสุดรายละ 5,000 ริงกิตมาเลเซียเช่กนั แมก้ระทั้งค่าใชจ่้ายในการ
ตรวจสุขภาพส าหรับตวัผูเ้สียภาษี คู่สมรสและบุตร ก็ยงัสามารถน ามาลดหยอ่นไดสู้งสุดรายละ 500 
ริงกิตมาเลเซีย 
 ถึงแมป้ระเทศไทยจะมีหลกัเกณฑ์ในการน าค่าใชจ่้ายบางประเภทมาเป็นค่าลดหยอ่น
เพื่อค านวณภาษีเงินได้บุคคลธรรมดา แต่ยงัไม่มีบทบญัญติัใดท่ีเป็นมาตรการด้านภาษีอากรอนั
เน่ืองจากค่าใชจ่้ายในการรักษาพยาบาล  จะมีเพียงแต่เงินไดบ้างประเภทท่ีไดรั้บการยกเวน้ไม่ตอ้ง
น ามารวมค านวณเพื่อเสียภาษีเงินได ้ไดแ้ก่ ค่ารักษาพยาบาลท่ีนายจา้งจ่ายให้หรือจ่ายแทนลูกจา้ง  
เงินท่ีนายจา้งจ่ายเป็นเบ้ียประกนัให้แก่ลูกจา้งหรือบุคคลอ่ืนท่ีอยูใ่นความอุปการะเล้ียงดูของลูกจา้ง 
หรือกรณีท่ีผูมี้เงินไดจ่้ายเป็นเบ้ียประกนัชีวิตของผูมี้เงินไดเ้องกรณีน้ีก็ไม่ตอ้งน ามาค านวณเพื่อเสีย
ภาษีเงินได ้ แต่ก็ยงัไม่มีบทบญัญติัใดท่ีให้สิทธิในการน าค่าใชจ่้ายอนัเกิดจากการรักษาพยาบาลใน
กรณีท่ีระบบประกนัสุขภาพทั้ง 3 ระบบไม่ครอบคลุม  ประชาชนยงัคงตอ้งรับภาระในค่าใชจ่้ายใน
จ านวนดงักล่าวเองทั้งหมด อีกทั้งยงัคงมีหนา้ท่ีตอ้งเสียภาษีเงินไดบุ้คคลธรรมดาให้แก่รัฐบาลอยา่ง
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เล่ียงไม่ได ้  เน่ืองจากค่ารักษาพยาบาลท่ีเกิดข้ึนมานั้นไม่สามารถน ามาเป็นค่าใชจ่้ายในการค านวณ
ภาษีได้ เพราะการค านวณภาษีเงินได้บุคคลธรรมดาของประเทศไทยนั้นใช้หลักการเหมาจ่าย
ค่าใชจ่้ายส่วนตวั ซ่ึงจะสามารถน าค่าใช้จ่ายส่วนตวัหกัจากเงินไดเ้พียง 60,000 บาท เท่านั้น ซ่ึงเงิน
จ านวนดังกล่าวมิได้รวมถึงค่าใช้จ่ายอันเกิดจากการรักษาพยาบาลท่ีระบบประกันสุขภาพไม่
ครอบคลุม 
 ดงัท่ีกล่าวมาแลว้จะเห็นไดว้า่แต่ละประเทศใชม้าตรการทางดา้นภาษีมาเป็นตวัเยยีวยา
และแบ่งเบาภาระให้แก่ผู ้เสี ยภาษีหรือประชาชนท่ีต้องแบกรับค่าใช้ จ่ายอัน เกิดจากการ
รักษาพยาบาลซ่ึงเกินกวา่ท่ีรัฐบาลใหส้วสัดิการ มีเพียงแต่ประเทศไทยเท่านั้นท่ียงัไม่ไดมี้บทบญัญติั
เพื่อเยียวยาและแบ่งเบาภาระให้แก่ผูเ้สียภาษีหรือประชาชนท่ีตอ้งแบกรับค่าใชจ่้ายดงักล่าว  ซ่ึงจาก
สภาพสังคมปัจจุบนัแลว้ประชาชนของประเทศไทยส่วนใหญ่ตอ้งแบกรับภาระค่าใช้จ่ายดงักล่าว
เป็นจ านวนมาก  ถือวา่เป็นปัญหาท่ีสะสมมานานในระบบประกนัสุขภาพของไทย 
   
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 


