
 

 

 

 
1. เรื่อง รายงานความคืบหน้าการดำเนินโครงการหลักประกันสุขภาพถ้วนหน้า (30 บาทรักษาทุกโรค) 
  คณะรัฐมนตรีรับทราบรายงานความคืบหน้าการดำเนินโครงการหลักประกันสุขภาพถ้วนหน้า       
(30 บาทรักษาทุกโรค) ตามท่ีกระทรวงสาธารณสุข (สธ.) เสนอ 
  สาระสำคัญ 
  สธ.รายงานว่า 
  1. เดิมคณะรัฐมนตรีมีมติเมื่อวันที่ 26 กันยายน 2566 เห็นชอบตามที่นายกรัฐมนตรีเสนอว่า 
ตามท่ีคณะรัฐมนตรีได้มีมติเม่ือวันที่ 13 กันยายน 2566 มอบหมายให้รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุขเร่งรัด
การแต่งตั้งคณะทำงานเพื่อยกระดับการดำเนินโครงการหลักประกันสุขภาพถ้วนหน้า (โครงการ 30 บาทรักษา
ทุกโรค) โดยด่วนเพื่อพิจารณาการดำเนินการปรับปรุงระบบสาธารณสุขของประเทศไทยให้มีความทันสมัย มี
ประสิทธิภาพ และสามารถให้บริการการดูแลรักษาสุขภาพของประชาชนได้ดียิ ่งขึ ้น นั้น โดยที่การดำเนิน
โครงการดังกล่าวเป็นเรื่องเร่งด่วนตามนโยบายด้านการสาธารณสุขของรัฐบาลที่ประชาชนให้ความสนใจและรอ
คอยการดำเนินการอยู่จึงขอให้รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุขเร่งรัด ติดตาม และรายงานความคืบหน้าการ
ดำเนินโครงการ 30 บาทรักษาทุกโรค ทั้งในส่วนที่สามารถดำเนินการได้ในระยะต้นและในส่วนที่จะดำเนินการ
ในระยะต่อไป ต่อคณะรัฐมนตรีภายใน 2 สัปดาห์ (ภายในวันที่ 10 ตุลาคม 2566) ทั้งนี้ ให้ประชาสัมพันธ์ให้
สื่อมวลชนและประชาชนได้ทราบโดยทั่วกันตามความจำเป็นเหมาะสมด้วย 
  2. ความคืบหน้าโครงการ 30 บาทรักษาทุกโรค ในส่วนของการดำเนินการยกระดับ “นโยบาย       
30 บาทรักษาทุกโรค” ซึ่งได้มีการกำหนดเป้าหมาย แนวทางพัฒนา กิจกรรมตัวขี้วัดระยะ 100 วัน (ในระยะต้น) 
และในปีงบประมาณ พ.ศ. 2567 (ระยะต่อไป) โดยมีผลการดำเนินงาน (ข้อมูล ณ วันที่ 4 ธันวาคม 2566) สรุป
สาระสำคัญ เช่น 

หัวข้อ สาระสำคัญ 
( 1 )  เ ป ้ า ห ม า ย เ พ ื ่ อ ใ ห้
ประชาชนได้รับความสะดวก
มากข ึ ้นประชาชนไม ่ต ้อง
ลำบากเดินทางไกล 

1) ด้านดิจิทัลสุขภาพ 
 1.1) บัตรประชาชนใบเดียวรักษาทุกที ่

ระยะ ผลการดำเนินการ 
ระยะสั้น 
4 จังหวัด นำร่อง ได้แก่ แพร่ เพชรบุรี 
ร้อยเอ็ด และนราธิวาส 

 
ประชาชนข ึ ้นทะเบ ียนแล้ว 
583,159 คน 

ระยะต่อไป 
ร ้อยละ 100 โรงพยาบาลในสังกัด
สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
(สป.สธ.) เช ื ่อมโยงข้อมูลระเบียน
สุขภาพส่วนบุคคลและส่งต่อข ้อมูล
ผู้ป่วยแบบอิเล็กทรอนิกส์ภายใน 12 
เขตสุขภาพ 

 
 
- 

 1.2) โรงพยาบาลอัจฉริยะ (Smart Hospital) 
ระยะ ผลการดำเนินการ 

ระยะสั้น  
อยู่ระหว่างการประเมิน 

 

สรุปข่าวการประชุมมติคณะรัฐมนตรี 
วันที่ 2 มกราคม 2567 

ประเด็นเศรษฐกิจ และกระทรวงการคลัง 



โรงพยาบาลในสังกัด สป.สธ. ผ ่าน
เกณฑ์การประเมิน smart hospital 
ระดับเงิน จำนวน 200 แห่ง 
ระยะต่อไป 
โรงพยาบาลในสังกัด สป.สธ. ผ ่าน
เกณฑ์การประเมิน smart hospital 
ระดับเงินร้อยละ 50 จำนวน 450 แห่ง 

- 

2) การพัฒนาการแพทย์ปฐมภูมิ 
 2.1) การนัดหมอจากบ้าน นัดคิวออนไลน์ และบริการ Telehealth 

ระยะ ผลการดำเนินการ 
ระยะสั้น 
นัดหมายพบแพทย์ ตรวจเลือด รับยา
ใกล้บ้าน 1 จังหวัด 1 โรงพยาบาล 

 
ดำเนินการแล้ว 
ทั้ง 76 จังหวัด 

ระยะต่อไป 
ผู ้รับบริการตามนโยบายบริการปฐม
ภ ูม ิ ไปท ี ่ ไหนก ็ ได ้  (OP anywhere) 
จำนวน 5,854,015 ครั้ง 

- 

 2.2) Smart อสม. 
ระยะ ผลการดำเนินการ 

ระยะสั้น 
ปรับปรุงแอปพลิเคชัน Smart อสม. 

 
ดำเนินการแล้ว 

ระยะต่อไป 
อสม. มีศักยภาพจัดบริการปฐมภูมิขั้น
พ้ืนฐานโดยใช้เทคโนโลยีดิจิทัล ร้อยละ 
65 

- 

 

( 2 )  เ ป ้ า ห ม า ย เ พ ื ่ อ ใ ห้
ปร ะชาชน ได ้ ร ั บบร ิ ก า ร
สาธารณสุขที่มีประสิทธิภาพ 
และคุณภาพ 

1) พัฒนาศักยภาพการวินิจฉัยด้วย CT Scan และ MRI 
ระยะ ผลการดำเนินการ 

ระยะสั้น 
โรงพยาบาลระดับ A (โรงพยาบาล
ขนาด  500  เต ี ย งข ึ ้ น ไป  ท ี ่ ม ี ขี ด
ความสามารถรองรับผู้ป่วยที่ต้องการ
การรักษาที่ยุ่งยาก ซับซ้อน) อนุมัติการ
จัดซื้อจัดจ้างเหมาบริการ CT Scan 12 
เครื่อง 

 
ดำเนินการแล้ว 9 เครื่อง 

ระยะต่อไป 
โรงพยาบาลระดับ A จะอนุมัต ิการ
จัดซื ้อจัดจ้างเหมาบริการ CT Scan 
ร้อยละ 100 

- 

2) การสร้างขวัญและกำลังใจ 
ระยะ ผลการดำเนินการ 

ระยะสั้น 
บรรจุตำแหน่งพยาบาลวิชาชีพ 3,000 
อัตรา  

 
บรรจุแล้ว 2,210 อัตรา 

ระยะต่อไป - 



ลดขั ้นตอน/ภาระงาน บุคลากรทาง
การแพทย ์

3) การจัดตั้งโรงพยาบาลกรุงเทพมหานคร 50 เขต 50 โรงพยาบาลและ
ปริมณฑล 

ระยะ ผลการดำเนินการ 
ระยะสั้น 
จัดตั ้งโรงพยาบาล 120 เตียงในเขต
ดอนเม ือง/อำ เภอเม ื อ ง  จ ั งหวัด
เชียงใหม่ 
 
 
 

 
- ยกระดับโรงพยาบาลทหาร
อากาศ (สีกัน) เป็นโรงพยาบาล
เขตดอนเมือง ขนาด 120 เตียง 
-  ย ก ร ะ ด ั บ ศ ู น ย ์ บ ร ิ ก า ร
สาธารณส ุ ข  60  รสส ุ คนธ์  
มโนชญากร เป็นโรงพยาบาล
ผู ้ป ่วยนอกเฉพาะทาง โดยมี
โรงพยาบาลราชว ิถ ี  2 เป็น
โรงพยาบาลรับส่งต่อ 
-  เ ป ิ ด บ ร ิ ก า ร  OPD ใ น
โรงพยาบาลราชวิถ ีนครพิงค์ 
อำเภอเมือง จังหวัดเชียงใหม่ 

ระยะต่อไป 
โรงพยาบาลระดับทุติยภูมิ 
- กทม. รับผู้ป่วยได้ 25 เตียง 
- อำเภอเมือง จังหวัดเชียงใหม่ รับ
ผู้ป่วยใน อายุรกรรม/ศัลยกรรมทั่วไป 
เปิดบริการ OPD เวชศาสตร์ฟื้นฟู 

 
- 

4) การพัฒนาระบบบริการสำหรับผู้ต้องขัง ในโครงการราชทัณฑ์ปันสุขฯ 
ระยะ ผลการดำเนินการ 

ระยะสั้น 
เครือข่ายราชทัณฑ์ปันสุขฯ ต้นแบบ
ครบทั้ง 12 เขตสุขภาพ 

 
ดำเนินการแล้ว 

ระยะต่อไป 
- ผู ้ต ้องขังได้ร ับบริการสุขภาพตาม
มาตรฐานตามสิทธิประโยชน์ จำนวน 
307,800 ครั้ง 
- ร ้อยละ 90 ของเร ือนจำ มีระบบ
รักษาพยาบาลตามมาตรฐานขั้นต่ำ 

 
- 

 

(3) เป้าหมายการสร้างเสริม
สุขภาพ ป้องกัน รักษา ฟื้นฟู
และการดูแลระยะสุดท้าย 

1) สถานชีวาภิบาล 
ระยะ ผลการดำเนินการ 

ระยะสั้น 
จัดตั้งสถานชีวาบาลจังหวัดละ 1 แห่ง 
รวม 76 จังหวัด เป้าหมายร้อยละ 80 

 
เปิดดำเนินการแล้ว 

44 จังหวัด (ร้อยละ 58) 
ระยะต่อไป 
จ ั ด ต ั ้ ง  Hospital at Home/ Home 
Ward จังหวัดละ 1 แห่ง และมีคลินิก
ผู้สูงอายุในโรงพยาบาลทุกระดับ 

 
- 



2) สุขภาพจิตและยาเสพติด 
ระยะ ผลการดำเนินการ 

ระยะสั้น 
- จ ัดตั ้งศูนย์ม ิน ิธ ัญญารักษ์ ทุก
จังหวัด 
- มีหอผู ้ป่วยจิตเวชทุกจังหวัดใน
โรงพยาบาลศูนย์และโรงพยาบาล
ทั่วไป ทั้งหมด 127 แห่ง 
- มีกลุ ่มงานจิตเวชทุกอำเภอใน
โรงพยาบาลชุมชน 776 แห่ง 

 
ดำเนินการแล้ว 42 จังหวัด 
ดำเนินการแล้ว 69 แห่ง 

 
 

ดำเนินการแล้ว 626 แห่ง 

ระยะต่อไป 
ร้อยละ 100 ของมินิธ ัญญารักษ์
ได้รับการติดตาม ประเมิน รับรอง
ค ุณภาพมาตรฐานตามท ี ่  สธ . 
กำหนด 

 
- 

3) เศรษฐกิจสุขภาพ 
ระยะ ผลการดำเนินการ 

ระยะสั้น 
มี Blue Zone ต้นแบบเมืองสุขภาพดี 
วิถีชุมชน คนอายุยืน จำนวน 19 แห่ง 

 
ดำเนินการแล้ว 1 แห่ง 

 
ระยะต่อไป 
มี  Healthy Cities MODELs จ ั งหวัด
ละ 1 แห่ง 

 
- 

4) วัคซีนป้องกันมะเร็งปากมดลูกฟรี 
ระยะ ผลการดำเนินการ 

ระยะสั้น 
ฉีดวัคซีน HPV ในหญิงอายุ 11 - 20 
ปี 1 ล้านโดส 

 
ฉีดแล้ว 807,604 โดส 

ระยะต่อไป 
หญิงอายุ 11 - 20 ปี ได้ร ับวัคซีน
ป้องกันมะเร ็งปากมดลูก จำนวน 
1,747,000 โดส 

 
- 

 
  3. สธ. ได้แต่งตั้งคณะกรรมการพัฒนาระบบสุขภาพแห่งชาติ (นายกรัฐมนตรีเป็นประธาน)           
ตามคำสั่งสำนักนายกรัฐมนตรี ที่ 258/2566 เรื่อง แต่งตั้งคณะกรรมการพัฒนาระบบสุขภาพแห่งชาติ ลงวันที่           
3 ตุลาคม 2566 โดยในคราวประชุมคณะกรรมการพัฒนาระบบสุขภาพแห่งชาติ ครั้งที่ 1/2566 เมื่อวันที่ 24 
ตุลาคม 2566 ที่ประชุมมีมติให้เร่งขยายพื้นที่การดำเนินการบัตรประชาชนใบเดียวรักษาทุกที่ เพิ่มจาก 4 
จังหวัดนำร่อง [ตามตารางในข้อ 2 (1) 1)] ให้เร็วที่สุด และหากจังหวัดใดมีความพร้อมเพียงพอให้เริ่มดำเนินการ
ระยะที่ 2 ทันที โดยต้องเชื่อมโยงข้อมูลระบบเข้าด้วยกัน 
 
2. เรื่อง รายงานสรุปผลการพิจารณาข้อเสนอแนะในการแก้ไขปรับปรุงระเบียบสำนักนายกรัฐมนตรีว่าด้วย
การคัดกรองคนต่างด้าวที่เข้ามาในราชอาณาจักรและไม่สามารถเดินทางกลับประเทศอันเป็นภูมิลำเนาได้ 
พ.ศ. 2562 และการออกหลักเกณฑ์ วิธีการ หรือเงื่อนไขท่ีเกี่ยวข้อง เพื่อสอดคล้องกับหลักสิทธิมนุษยชน 
  คณะรัฐมนตรีรับทราบรายงานสรุปผลการพิจารณาข้อเสนอแนะในการแก้ไขปรับปรุงระเบียบ
สำนักนายกรัฐมนตรีว่าด้วยการคัดกรองคนต่างด้าวที่เข้ามาในราชอาณาจักรและไม่สามารถเดินทางกลับ
ประเทศอันเป็นภูมิลำเนาได้ พ.ศ. 2562 และการออกหลักเกณฑ์ วิธีการ หรือเงื่อนไขที่เกี่ยวข้อง เพ่ือสอดคล้อง



กับหลักสิทธิมนุษยชนของคณะกรรมการสิทธิมนุษยชนแห่งชาติ (กสม.) ตามที่สำนักงานตำรวจแห่งชาติ  (ตช.) 
เสนอและแจ้งให้คณะกรรมการสิทธิมนุษยชนแห่งชาติทราบต่อไป 
  เรื่องเดิม 
  1. กสม. ได้รับข้อเสนอแนะจากผู้แทนองค์กรภาคประชาสังคมที่ทำงานเพื่อผู้ลี้ภัยเกี่ยวกับ
หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื ่อนไขการพิจารณาคัดกรองคำขอเป็นผู ้ได้รับความคุ ้มครองตามระเบียบสำนัก
นายกรัฐมนตรี ว่าด้วยการคัดกรองคนต่างด้าวที่เข้ามาในราชอาณาจักรและไม่สามารถเดินทางกลับประเทศอัน
เป็นภูมิลำเนาได้ พ.ศ. 2562 และเรื่องร้องเรียนกรณีขอให้มีการพัฒนากระบวนการคัดกรองบุคคลไร้สัญชาติที่
เกิดในประเทศไทยเพ่ือมิให้ถูกจับกุมและกักตัวโดยละเมิดสิทธิมนุษยชน 
  2. กสม. ได้ประชุมหารือและรับฟังความคิดเห็นจากหน่วยงานภาครัฐ ภาคเอกชนและ
นักวิชาการท่ีเกี่ยวข้องแล้วเห็นว่า ระเบียบสำนักนายกรัฐมนตรีดังกล่าวและประกาศคณะกรรมการพิจารณาคัด
กรองผู้ได้รับการคุ้มครอง เรื ่อง หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื ่อนไขการพิจารณาคัดกรองคำขอเป็นผู้ ได้รับการ
คุ้มครอง ลงวันที่ 14 มีนาคม 2566 ได้กำหนดหลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขหลายประการ (เช่น คนต่างด้าวที่
มีมาตรการหรือกระบวนการดำเนินการรองรับเป็นการเฉพาะจะเป็นผู้ขาดคุณสมบัติ) ที่ไม่สอดคล้องกับหลักสิทธิ
มนุษยชน (ใช้กับทุกคนอย่างเท่าเทียม) จึงเห็นควรมีข้อเสนอแนะเพ่ือแก้ไขปัญหาดังกล่าว และได้มีข้อเสนอแนะ
ในการแก้ไขปรับปรุงระเบียบสำนักนายกรัฐมนตรีดังกล่าว และการออกหลักเกณฑ์ วิธีการ หรือเงื ่อนไขที่
เกี่ยวข้องเพ่ือให้สอดคล้องกับหลักสิทธิมนุษยชนต่อคณะรัฐมนตรี 
  3. สำนักเลขาธิการคณะรัฐมนตรี (สลค.) ได้มีแนวทางปฏิบัติเกี ่ยวกับการดำเนินการตาม
ข้อเสนอแนะของ กสม. ว่า เมื ่อได้รับข้อเสนอแนะของ กสม. แล้ว ให้รายงานรองนายกรัฐมนตรีที ่ได้รับ
มอบหมายให้เป็นผู้พิจารณาสั่งการให้มีหน่วยงานหลักรับข้อเสนอแนะของ กสม. ไปพิจารณาร่วมกับหน่วยงานที่
เกี่ยวข้อง และให้รายงานสรุปผลการพิจารณาในภาพรวมต่อคณะรัฐมนตรีต่อไป ซึ่งรองนายกรัฐมนตรี (นาย
วิษณุ เครืองาม) สั ่งและปฏิบัติราชการแทนนายกรัฐมนตรี ในขณะนั้น ได้มีคำสั ่งมอบหมายให้ ตช. เป็น
หน่วยงานหลักรับเรื่องนี้ไปพิจารณาร่วมกับกระทรวงการต่างประเทศ (กต.) กระทรวงมหาดไทย (มท.) กระทรวง
ยุติธรรม (ยธ.) กระทรวงแรงงาน (รง.) สำนักงานสภาความมั่นคงแห่งชาติ (สมช.) สำนักงานคณะกรรมการ
กฤษฎีกา (สคก.) สำนักงานอัยการสูงสุด (อส.) และหน่วยงานที่เกี่ยวข้องเพ่ือศึกษาแนวทางและความเหมาะสม
ของข้อเสนอแนะดังกล่าว โดยให้ ตช. สรุปผลการพิจารณาหรือผลการดำเนินการดังกล่าวในภาพรวม แล้วส่งให้ 
สลค. ภายใน 30 วันนับแต่วันที่ได้รับแจ้งคำสั่งเพ่ือนำเสนอคณะรัฐมนตรีต่อไป 
  สาระสำคัญของเรื่อง 
  ตช. รายงานว่า ได้ประชุมหารือเพื่อพิจารณาข้อเสนอแนะของ กสม. (ตามข้อ 3) ร่วมกับ
หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง ได้แก่ กต. มท. ยธ. รง. สมช. สคก. และ อส. แล้ว เมื่อวันที่ 9 สิงหาคม 2566 ซึ่งมีผลการ
พิจารณาสรุปในภาพรวมได้ ดังนี้ 

ข้อเสนอแนะของ กสม. สรุปผลการพิจารณาในภาพรวม 
ให้คณะรัฐมนตรีพิจารณามอบหมายหน่วยงานที่
เกี่ยวข้องดำเนินการ ดังนี้ 
1. ให้แก้ไขเพิ่มเติมประกาศคณะกรรมการพิจารณา
คัดกรองผู้ได้รับการคุ้มครอง เรื่อง หลักเกณฑ์ วิธีการ
และเงื่อนไขการพิจารณาคัดกรองคำขอเป็นผู้ได้รับ
การคุ้มครอง ลงวันที่ 14 มีนาคม 2566 ข้อ 2 และ
ข้อ 51 โดยไม่นำคุณสมบัติเกี ่ยวกับการเป็นคนต่าง
ด้าวที่ มท. มีมาตรการหรือกระบวนการดำเนินการ
รองรับเป็นการเฉพาะ และการเป็นแรงงานต่างด้าว
สัญชาติเมียนมา ลาว กัมพูชา และเว ียดนาม ที่
คณะรัฐมนตรีมีมติกำหนดมาตรการหรือกระบวนการ
ดำเนินการรองรับเป็นการเฉพาะ หรือที่คณะรัฐมนตรี
มีมติกำหนดเพิ่มเติมมาตัดสิทธิในการยื่นคำร้องขอรับ
สิทธิเป็นผู้ได้รับการคุ้มครอง และคำขอเป็นผู้ได้รับ

เห็นว่ายังไม่มีความจำเป็นต้องแก้ไขเพิ่มเติมประกาศ
คณะกรรมการฯ ข้อ 2 และข้อ 5 และระเบียบสำนัก
นายกรัฐมนตรีฯ ข้อ 5 ข้อ 17 และข้อ 18 เนื่องจาก
ปัจจุบันยังไม่ได้เริ ่มดำเนินการตามระเบียบสำนัก
นายกรัฐมนตรีฯ โดยเห็นควรดำเนินการ ดังนี้ 
1. ให้มีการดำเนินการตามระเบียบสำนักนายกรัฐมนตรี
ฯ ประกาศและข้อกำหนดคณะกรรมการฯ นั้นไปสัก
ระยะเวลาหนึ่งก่อน เพ่ือรับทราบปัญหาและอุปสรรค 
2. ให้สำนักงานตรวจคนเข้าเมือง ตช. ซึ่งทำหน้าที่
เป็นสำนักงานเลขานุการของคณะกรรมการฯ มี
หน้าที่และอำนาจรวบรวม ศึกษา วิจัย และวิเคราะห์
ข ้อม ูลเก ี ่ยวกับแนวทางการพัฒนา ปัญหาและ
อุปสรรคที ่ม ีต ่อการดำเน ินงานตามระเบ ียบนี้  
ตลอดจนจัดทำข้อเสนอเกี ่ยวกับวิธีการแก้ไขและ



การคุ้มครอง แต่จะต้องพิจารณาจากเหตุอันควรเชื่อ
ได ้ ว ่ าบ ุคคลน ั ้นจะได ้ ร ับอ ันตรายจากการถูก
ประหัตประหารเป็นสำคัญ ทั ้งนี ้ เพื ่อมิให้ข ัดต่อ
หลักการห้ามผลักดันส่งกลับไปสู่อันตราย 

ป้องกันปัญหาเพื่อเสนอต่อคณะกรรมการฯ ทั้งนี้ ตาม
ระเบียบสำนักนายกรัฐมนตรีฯ ข้อ 14 (3) และให้รับ
ข้อเสนอแนะของ กสม. ไปพิจารณาดำเนินการต่อไป 

2. ให้แก้ไขเพิ่มเติมระเบียบสำนักนายกรัฐมนฺตรีว่า
ด้วยการคัดกรองคนต่างด้าวที่เข้ามาในราชอาณาจักร
และไม่สามารถเดินทางกลับประเทศอันเป็นภูมิลำเนา
ได้ พ.ศ. 2562 ข้อ 17 ให้สามารถอุทธรณ์ผลการ
พิจารณาคำร้องขอรับสิทธิเป็นผู้ได้รับการคุ้มครองต่อ
คณะกรรมการฯ ภายใน 30 วัน นับแต่วันที่ได้รับแจ้ง
ผลการพิจารณาเนื่องจากคนต่างด้าวอาจมีข้อจำกัด
ในการยื่นอุทธรณ์ เช่น ข้อจำกัดด้านภาษา กฎหมาย 
หรือการจัดเตรียมเอกสารประกอบ การอุทธรณ์การ
กำหนดระยะเวลาอุทธรณ์ 15 วัน อาจไม่เพียงพอ 
โดยอาศัยเทียบเคียงกับระยะเวลาการอุทธรณ์คำ
พิพากษา หรือคำสั่งของศาลปกครองตามมาตรา 73 
แห่งพระราชบัญญัต ิจ ัดต ั ้งศาลปกครองและวิธี
พิจารณาคดีปกครอง พ.ศ. 2542 เพื่อคุ้มครองสิทธิ
ของประชาชนในการเข้าถึงกระบวนการยุติธรรมทาง
ปกครองและเป็นไปตามคำวินิจฉัยศาลรัฐธรรมนูญ ที่ 
21/2564 ที ่เห็นว่า การกำหนดระยะเวลาในการ
อุทธรณ์คำสั่งทางปกครองไว้เพียง 15 วัน เป็นการให้
น้ำหนักแก่หลักความมั่นคงแห่งนิติฐานะของคำสั่ง
ทางปกครองมากกว่าหลักการคุ้มครองสิทธิของบุคคล
ท ี ่ถ ูกกระทบจากคำส ั ่ งทางปกครอง และเป็น
ระยะเวลาท ี ่ส ั ้นเก ินไปอาจทำให้ผ ู ้ ได ้ร ับความ
เดือดร้อนหรือเสียหายเสียสิทธิอุทธรณ์ภายในฝ่าย
ปกครอง และส่งผลกระทบต่อการใช้สิทธิทางศาล 
หน่วยงานของรัฐที่เกี ่ยวข้องสมควรพิจารณาแก้ไข
ปรับปรุงกำหนดระยะเวลาอุทธรณ์คำสั่งทางปกครอง
ตามพระราชบัญญัติวิธีปฏิบัติราชการทางปกครอง 
พ.ศ. 2539 มาตรา 44 ซึ่งคณะรัฐมนตรีได้มีมติ เมื่อ
ว ันที ่  3 มกราคม 2566 (เร ื ่อง รายงานผลการ
ปฏิบัติงานของคณะกรรมการวิธีปฏิบัติราชการทาง
ปกครองตามพระราชบัญญัติวิธีปฏิบัติราชการทาง
ปกครอง พ.ศ .  2539 ประจำป ี  พ .ศ .  2564) 
มอบหมายให้ สคก. ศึกษาเกี่ยวกับระยะเวลาในการ
ยื่นอุทธรณ์คำสั่งทางปกครอง เพื่อดำเนินการแก้ไข
เพิ ่มเติมมาตรา 44 แห่งพระราชบัญญัติวิธีปฏิบัติ
ราชการทางปกครอง พ.ศ. 2539 ตามข้อเสนอแนะ
ของศาสรัฐธรรมนูญด้วยแล้ว 
3. ให้แก้ไขเพ่ิมเติมระเบียบสำนักนายกรัฐมนตรีฯ ข้อ 
18 โดยกำหนดให้มีข ้อยกเว้นกรณีคนต่างด้าวมี
เหตุผลและความจำเป็นที่ไม่ได้ยื่นคำขอเป็นผู้ใด้รับ
การคุ้มครองต่อคณะกรรมการๆ ภายใน 60 วันนับ



แต่วันที ่ได้รับแจ้ง เนื ่องจากการพิจารณาให้ความ
คุ้มครองแก่คนต่างด้าวจะต้องพิจารณาจากเหตุอัน
ควร เช ื ่ อ ได ้ ว ่ า จะ ได ้ ร ับอ ั นตรายจากการถูก
ประหัตประหารเป็นสำคัญ 
4. ให้แก้ไขเพ่ิมเติมระเบียบสำนักนายกรัฐมนตรีฯ ข้อ 
5 องค์ประกอบของคณะกรรมการฯ โดยกำหนดให้มี
กรรมการผู้ทรงคุณวุฒิเพิ่มขึ้นอีก จำนวน 6 คน จาก
ภาคประชาสังคมและนักวิชาการ อย่างละ 3 คน 
เพื ่อให้มีสัดส่วนสมดุลกับกรรมการโดยตำแหน่ง 
สำหรับตรวจสอบและถ่วงดุลการใช้ดุลพินิจของคณะ
กรรมการฯ รวมถึงการรับฟังความคิดเห็นจากผู้มี
ความรู้ความเชี่ยวชาญอย่างรอบด้าน 

__________________ 
1 อาศัยอำนาจตามความในข้อ 9 (1) และข้อ 20 วรรคหนึ่งของระเบียบสำนักนายกรัฐมนตรีฯ 
 
3. เรื่อง รายงานสรุปผลการพิจารณาต่อข้อเสนอแนะมาตรการคุ้มครองสิทธิเด็ก กรณีการเข้าถึงบริการ
สุขภาพของทารกที่คลอดก่อนกำหนด 
  คณะรัฐมนตรีรับทราบรายงานสรุปผลการพิจารณาต่อข้อเสนอแนะมาตรการคุ้มครองสิทธิเด็ก 
กรณีการเข้าถึงบริการสุขภาพของทารกที่คลอดก่อนกำหนด ของคณะกรรมการสิทธิมนุษยชนแห่งชาติ (กสม.) 
ตามท่ีกระทรวงสาธารณสุข (สธ.) เสนอ และแจ้งให้คณะกรรมการสิทธิมนุษยชนแห่งชาติทราบต่อไป 
  สาระสำคัญ 
  คณะกรรมการสิทธิมนุษยชนแห่งชาติเห็นว่า ปัญหาเกี่ยวกับระบบการส่งต่อทารกที่คลอดก่อน
กำหนดส่งผลกระทบต่อสิทธิเด็กในส่วนที่เกี่ยวกับสิทธิในการอยู่รอดและการพัฒนารวมถึงสิทธิในการเข้าถึงการ
บริการสุขภาพ จึงมีข้อเสนอแนะมาตรการหรือแนวทางในการส่งเสริมและคุ้มครองเด็กและสิ ทธิด้านสุขภาพ
เพื่อให้สอดคล้องกับหลักสิทธิมนุษยชนต่อคณะรัฐมนตรีเพื่อพิจารณามอบหมายให้หน่วยงานที่เกี ่ยวข้อง
ดำเนินการ ซึ่งกระทรวงสาธารณสุขได้เสนอรายงานสรุปผลการพิจารณาร่วมกับหน่วยงานที่เกี ่ยวข้องต่อ
ข้อเสนอแนะดังกล่าว สรุปได้ ดังนี้ 

ข้อเสนอแนะของคณะกรรมการสิทธิมนุษชน
แห่งชาติ 

สรุปผลการพิจารณา 

1. ให้สำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติกำหนด
อัตราค่าใช้จ่ายในการดูแลรักษาทารกคลอดก่อน
กำหนดให้สามารถเบิกได้และสอดคล้องกับค่าใช้จ่าย
ที่เกิดขึ ้นจริง เพื่อโรงพยาบาลเอกชนที่เป็นหน่วย
บริการในระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติไม่ต้อง
ส่งไปรักษาที่โรงพยาบาลของรัฐและโรงพยาบาลของ
รัฐที่ดูแลทารกดังกล่าวไม่ต้องแบกรับภาระค่าใช้จ่าย
ส่วนเกินที่ไม่สามารถเบิกได้ 

• สำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติอยู่ระหว่าง
การรวบรวมและพิจารณาข้อเท็จจริงของปัญหาการ
ดูแลรักษาทารกที่คลอดก่อนกำหนด และวิเคราะห์
ข้อมูลเพื่อพิจารณาทางเลือกวิธีการและอัตราจ่าย 
และจะหารือกับหน่วยงานที่เกี่ยวข้องต่อไป 

2. ให้กระทรวงสาธารณสุขและหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง
ศึกษาแนวทางแก้ไขปัญหาบุตรของแรงงานข้ามชาติ
ที่ไม่สามารถซื้อประกันสุขภาพได้ เพื่อให้เด็กกลุ่มนี้
เข้าถึงบริการสุขภาพที่จำเป็น 
 
 
 

• กระทรวงสาธารณสุขได้มีแนวทางแก้ไขปัญหา
ดังกล่าวตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง การ
ตรวจสุขภาพและประกันสุขภาพแรงงานต่างด้าว          
พ.ศ. 2562 และประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง 
การตรวจสุขภาพและประกันสุขภาพแรงงานต่างดา้ว 
(ฉบับที ่ 2) พ.ศ. 2563 ซึ ่งมีการตรวจสุขภาพและ
ประกันสุขภาพให้แก่แรงงานต่างด้าว พร้อมผู้ติดตาม



ทุกรายไม่น้อยกว่าระยะเวลาที ่อนุญาตให้อย ู ่ ใน
ราชอาณาจักรไทย 

3. ให้กระทรวงสาธารณสุขจัดสรรอุปกรณ์/เครื่องมือ
เฉพาะที่จำเป็นเพื่อสนับสนุนการดูแลทารกคลอด
ก่อนกำหนดให้เพียงพอ และพิจารณาเพ่ิมอัตรากำลัง
บ ุคลากรทางการแพทย ์ท ี ่ม ีความเช ี ่ยวชาญใน
โรงพยาบาลของรัฐให้สอดคล้องกับจำนวนทารกที่
คลอดก่อนกำหนดที่รับไว้ดูแล 
 
 
 

กระทรวงสาธารณสุขได้สำรวจอุปกรณ์ ครุภัณฑ์ และ
บุคลากรรวมถึงเครือข่ายระบบส่งต่อแล้ว พบว่า 
ป ัจจ ุบ ันม ีส ัดส ่วนเต ียงทารกแรกเก ิดว ิกฤตต่อ
เครื ่องมือ/อุปกรณ์ต่าง ๆ มีความเพียงพอมากขึ้น 
ส่วนด้านอัตรากำลังของบุคลากรที่เชี่ยวชาญในการ
ดูแลทารกแรกเกิดในโรงพยาบาลของรัฐยังขาดแคลน 
และพยาบาลผู้เชี ่ยวชาญทารกแรกเกิดยังมีจำนวน
น้อย เนื่องจากปัญหาการฝึกอบรมใช้เวลานานกว่า 4 
เดือน และต้องใช้ครูพยาบาลจำนวนมากจึงควร
สนับสนุนทั้งในด้านการผลิตบุคลากรเพิ่ม และการให้
ความก ้าวหน ้าในว ิชาช ีพอย ่างเหมาะสม ท ั ้ งนี้  
กระทรวงสาธารณสุขอย ู ่  ระหว ่างวางแผน เ พ่ิม
ศักยภาพการฝึกอบรมทั ้งกุมารแพทย์อยู ่ระหว่าง
วางแผนเพิ่มศักยภาพการฝึกอบรมทั้งกุมารแพทย์
ทารกแรกเกิดและพยาบาลผู้เชี่ยวชาญทารกแรกเกิด 

4. ให้กระทรวงสาธารณสุขและสำนักงานหลักประกัน
สุขภาพแห่งชาติบูรณาการระบบการส่งต่อทารกที่
คลอดก่อนกำหนดระหว่างโรงพยาบาลของรัฐและ
โรงพยาบาลเอกชนให้มีขีดความสามารถในการดูแล
รักษาทารกกลุ่มนี้โดยเร็วและอาจพิจารณาปรับปรุง
หลักเกณฑ์ขยายระยะเวลาการดูแลทารกที่คลอด
ก่อนกำหนดที่อยู ่ในภาวะวิกฤติให้ได้รับการรักษา
ผู้ป่วยฉุกเฉินวิกฤติ 

1. กระทรวงสาธารณสุขได้สร้างระบบเครือข่ายการ
ส่งต่อผู ้ป ่วยทารกแรกเกิดไว ้ท ั ้งในและนอกเขต
สุขภาพแล้ว ส ่วนการบูรณาการกับโรงพยาบาล
เอกชนอย ู ่ระหว ่างการหาร ือร ่วมก ับสำน ักงาน
หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 
2. สำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติพร้อมที่จะ
เป็นศูนย์ประสานการส่งต่อ และจัดระบบการส่งต่อ
ทั้งในเขตพื้นที่กรุงเทพมหานครและเขตปริมณฑล 
พร้อมทั้งได้จัดเตรียมสถานพยาบาลที่สำรองเตียง
สำหรับการดูแลทารกที่คลอดก่อนกำหนดไว้แล้ว 

 
 
 
4. เรื่อง ขออนุมัติการเพิ่มวงเงินในสัญญา รายการทำนบดินหัวงานและอาคารประกอบ โครงการอ่างเก็บน้ำ
ห้วยน้ำเฮี้ย จังหวัดเพชรบูรณ์ 
  คณะรัฐมนตรีมีมติอนุมัติการเพ่ิมวงเงินในสัญญา รายการทำนบดินหัวงานและอาคารประกอบ 
โครงการอ่างเก็บน้ำห้วยน้ำเฮี้ย จังหวัดเพชรบูรณ์ จากวงเงินที่แก้ไขเพิ่มเติม 238.56 ล้านบาท เป็นวงเงิน 
265.20 ล้านบาท ตามที่กระทรวงเกษตรและสหกรณ์ (กษ.) เสนอ 
  สำหรับวงเงินงบประมาณที่เพ่ิมขึ้นจากสัญญาดังกล่าว จำนวน 26,639,764.28 บาท เห็นควร
ให้กรมชลประทานพิจารณาใช้จ่ายตามหลักเกณฑ์และเงื่อนไขการใช้งบประมาณรายจ่ายประจำปีงบประมาณ          
พ.ศ. 2566 ไปพลางก่อน เพื ่อมาดำเนินการเป็นลำดับแรก โดยให้จัดทำแผนรายละเอียดการจ่ายเงินให้
สอดคล้องกับข้อเท็จจริงและขอทำความตกลงกับสำนักงบประมาณตามขั ้นตอนต่อไป ทั ้งนี ้ ขอให้กรม
ชลประทานดำเนินการตามกฎหมายระเบียบ ข้อบังคับ มติคณะรัฐมนตรี และหนังสือเวียนที่เกี่ยวข้อง ตลอดจน
มาตรฐานของทางราชการให้ถูกต้องครบถ้วนในทุกขั้นตอน โดยคำนึงถึงประโยชน์สูงสุดของทางราชการเป็น
สำคัญด้วย ตามความเห็นของสำนักงบประมาณ  
  สาระสำคัญ 
  กระทรวงเกษตรและสหกรณ์มีความจำเป็นต้องเสนอคณะรัฐมนตรีพิจารณาอนุมัติการเพ่ิม
วงเงินในสัญญา รายการทำนบดินหัวงานและอาคารประกอบ โครงการอ่างเก็บน้ำห้วยน้ำเฮ้ีย จังหวัดเพชรบูรณ์ 



จากวงเงินก่อสร้างตามสัญญาที่แก้ไขเพิ่มเติม1 จำนวน 238.56 ล้านบาท เป็นวงเงิน จำนวน 265.20 ล้านบาท 
(อยู่ภายในกรอบวงเงินที่คณะรัฐมนตรีอนุมัติไว้ 361 ล้านบาท) เพ่ิมข้ึน 26.64 ล้านบาท หรือคิดเป็นเพ่ิมขึ้นร้อย
ละ 11.17 ของวงเงินก่อสร้างตามสัญญาที่แก้ไขเพิ่มเติม เนื่องจากสัญญาก่อสร้างโครงการดังกล่าวเป็นสัญญา
ก่อสร้างลักษณะจ่ายเงินค่าจ้างตามปริมาณงานที่ทำจริง (Unit Price Contract) โดยเมื่อกระทรวงเกษตรและ
สหกรณ์ดำเนินการแล้ว มีการเปลี่ยนแปลงปริมาณงานไปจากสัญญาที่กำหนดไว้ เช่น มีบางรายการวงเงินเพิ่มขึ้น 
มีบางรายการวงเงินลดลงซึ่งลักษณะของการทำสัญญาประเภทนี้คณะรัฐมนตรีได้มีมติ (9 กันยายน 2529) 
กำหนดให้ส่วนราชการต่าง ๆ ทำสัญญาได้ภายในวงเงินประจำงวดที่ได้รับอนุมัติ แต่หากต้องจ่ายเงินเพ่ิมขึ้นตาม
ปริมาณงานที่ทำจริงซึ่งเกินกว่าร้อยละ 10 ของค่าจ้างก่อสร้างแล้ว จะต้องเสนอขอรับอนุมัติจากคณะรัฐมนตรี
ก่อนทุกครั้ง ทั้งนี้ ที่ผ่านมาคณะรัฐมนตรีได้เคยมีมติอนุมัติการเพิ่มวงเงินในสัญญาในลักษณะทำนองเดียวกันนี้
มาแล้ว เช่น ในกรณีของรายการทำนบดินหัวงานและอาคารประกอบ โครงการอ่างเก็บน้ำแม่สะลวม อัน
เนื่องมาจากพระราชดำริ จังหวัดเชียงใหม่ เป็นต้น 
______________________ 
1 เดิมกระทรวงเกษตรและสหกรณ์ได้ลงนามในสัญญาก่อสร้างโครงการฯ วงเงิน 222.09 ล้านบาท และต่อมาได้มีการแก้ไข
สัญญาดังกล่าว โดยเพิ่มวงเงินเป็น 238.56 ล้านบาท ซึ่งยังอยู่ในกรอบวงเงิน (361 ล้านบาท) ที่ได้รับอนุมัติจากคณะรัฐมนตรี
เมื่อวันท่ี 10 ตุลาคม 2560 
 
4. เรื่อง มาตรการส่งเสริมประเทศไทยให้เป็นศูนย์กลางการท่องเที่ยวและการใช้จ่าย 
  คณะรัฐมนตรีมีมติเห็นชอบและรับทราบตามที่กระทรวงการคลัง (กค.) เสนอดังนี้ 
  1. เห็นชอบการปรับปรุงโครงสร้างและอัตราภาษีสรรพสามิตตอนที่ 13 สินค้าสุรา และการ
ปรับปรุงโครงสร้างและอัตราภาษีสรรพสามิตตอนที่ 17 กิจการบันเทิงหรือหย่อนใจ และอนุมัติหลักการ ร่าง
กฎกระทรวงกำหนดพิกัดอัตราภาษีสรรพสามิต (ฉบับที่ ..) พ.ศ. .... และให้ส่งสำนักงานคณะกรรมการกฤษฎีกา
ตรวจพิจารณา 
  2. เห็นชอบการปรับปรุงโครงสร้างภาษีศุลกากรสินค้าไวน์ และร่างประกาศกระทรวงการคลัง            
เรื่อง การลดอัตราอากรและยกเว้นอากรศุลกากรตามมาตรา 12 แห่งพระราชกำหนดพิกัดอัตราศุลกากร พ.ศ. 
2530 (ฉบับที่ ..)  
  3. รับทราบความคืบหน้าการดำเนินการของ กค. เรื่อง การปรับปรุงหลักเกณฑ์การตรวจสินค้า
เพื่อขอคืนภาษีมูลค่าเพิ่ม (VAT Refund for Tourists) ของนักท่องเที่ยวเพื่อลดปริมาณนักท่องเที่ยวที่ต้อง
เข้าคิวเพ่ือแสดงสินค้าในกระบวนการขอคืนภาษีมูลค่าเพ่ิม 
  สาระสำคัญของเรื่อง 
  มาตรการส ่ง เสร ิมประเทศไทยให ้ เป ็นศ ูนย ์กลางการท ่องเท ี ่ยวและการใช ้จ ่ายที่
กระทรวงการคลังเสนอ มีวัตถุประสงค์เพื่อเป็นการเสริมสร้างบรรยากาศและภาพลักษณ์การเป็นจุดหมาย
ปลายทางของการท่องเที่ยว (Tourist Destination) หรือเป็นศูนย์กลาง (Hub) ด้านร้านอาหารและภัตตาคารที่
มีคุณภาพหลากหลายและมีจุดแข็งด้านราคาในระดับภูมิภาค นำไปสู่การเพิ่มค่ าการใช้จ่ายบริโภคต่อหัวของ
นักท่องเที่ยวชาวต่างชาติและชาวไทยทุกระดับ และเพิ่มสัดส่วนนักท่องเที่ยวคุณภาพสูงได้อย่างยั่งยืน โดยเป็น
การดำเนินการตามมติคณะรัฐมนตรีวันที่ 21 พฤศจิกายน 2566 และวันที่ 28 พฤศจิกายน 2566 ประกอบด้วย 
2 มาตรการ โดยมีรายละเอียด ดังนี้ 
  1. การปรับปรุงโครงสร้างและอัตราภาษีสรรพสามิตและภาษีประเภทอื่นรวมทั้งปรับปรุง
กฎหมายและระเบียบที่เกี่ยวข้อง เพื่อสนับสนุนภาคการท่องเที่ยว โดยกระทรวงการคลัง (กรมสรรพสามิต) ได้
เสนอร่างกฎกระทรวงกำหนดพิกัดอัตราภาษีสรรพสามิต (ฉบับที่ ...) พ.ศ. .... โดยมีสาระสำคัญดังนี้ 
   1.1 การปรับปรุงโครงสร้างภาษีสรรพสามิตตอนที่ 13 สินค้าสุรา 
    1.1.1 สุราแช่ชนิดไวน์และสปาร์กลิ้งไวน์ที่ทำจากองุ่น (Wine) ยกเลิกการ
จัดเก็บภาษีจากการแบ่งชั้นของราคา (Price Tier) และกำหนดให้มีการจัดเก็บภาษีเป็นอัตราเดียว (Unitary 
Rate) โดยปรับอัตราภาษีให้มีอัตราภาษีตามมูลค่าที่ร้อยละ 5 และอัตราภาษีตามปริมาณที่ 1,000 บาท ต่อ
ปริมาณหนึ่งลิตรแห่งแอลกอฮอล์บริสุทธิ์ ทั้งนี้  เพื่อให้อยู่ภายใต้หลักการที่สินค้าชนิดเดียวกัน ส่งผลต่อสุขภาพ



เหมือนกัน ควรมีการจัดเก็บภาษีในอัตราเดียวกัน ซึ่งจะทำให้เกิดความเท่าเทียม เป็นธรรม เป็นมาตรฐานสากล 
และสอดรับกับมาตรการส่งเสริมการท่องเที่ยวและกระตุ้นการใช้จ่ายของนักท่องเที่ยวของรัฐบาล 
    1.1.2 สุราแช่ผลไม้ที่มีส่วนผสมขององุ่นหรือไวน์องุ่น (Fruit Wine) ยกเลิก
การจัดเก็บภาษีจากการแบ่งชั้นของราคา (Price Tier) และกำหนดให้มีการจัดเก็บภาษีเป็นอัตราเดียว (Unitary 
Rate) โดยปรับอัตราภาษีให้มีอัตราภาษีตามมูลค่าที่ร้อยละ 0 และอัตราภาษีตามปริมาณที่ 900 บาท ต่อ
ปริมาณหนึ่งลิตรแห่งแอลกอฮอล์บริสุทธิ ์ (การปรับโครงสร้างภาษีครั ้งนี ้ไม่ส่งผลกระทบกับผู ้ประกอบ
อุตสาหกรรมและผู้นำเข้า เนื่องจากสินค้า Fruit Wine เกือบทั้งหมด มีราคาขายปลีกแนะนำไม่เกิน 1,000 บาท 
ซึ่งมีอัตราภาษีตามมูลค่าที่ร้อยละ 0 และอัตราภาษีตามปริมาณที่ 900 บาท ต่อปริมาณหนึ่งลิตรแห่งแอลกอฮอล์
บริสุทธิ์อยู่แล้ว) 
    1.1.3 สุราแช่ชนิดอื่น ๆ อาทิ สุราพื้นบ้าน สุราโซจูประเภทสุราแช่ที่มีการนำ
สุรากลั่นมาผสม รวมถึงสุราประเภทอื่น ๆ เช่น สุราที่หมักจากไวน์ผลไม้ที่ไม่มีองุ่นผสม หรือสุราแช่ที่ทำจาก
มอลต์แต่ไม่มีฮอปเป็นส่วนผสม จากเดิมจัดเก็บภาษีอัตราตามมูลค่าร้อยละ 10 และอัตราตามปริมาณ 150 บาท 
ต่อปริมาณหนึ่งลิตรแห่งแอลกอฮอล์บริสุทธิ์ ให้มีการกำหนดอัตราภาษีโดยจำแนกพิกัดอัตราภาษีประเภทย่อย 
ดังนี้ 
    (1) อุ กระแช่ สาโท สุราแช่พื้นบ้านอื่น และสุราแช่ที่ใช้วัตถุดิบเป็นข้าวที่มี
แรงแอลกอฮอล์ไม่เกิน 7 ดีกรี โดยกำหนดอัตราภาษีตามมูลค่าร้อยละ 1.0 และอัตราภาษีตามปริมาณ 150 บาท 
ต่อปริมาณหนึ่งลิตรแห่งแอลกอฮอล์บริสุทธิ์ เพื่อเป็นการสนับสนุนผู้ประกอบอุตสาหกรรมสุราแช่พื้นบ้าน เป็น
การเพิ่มมูลค่าให้กับผลผลิตทางการเกษตรตลอดจนเพื่อเป็นการส่งเสริมให้ผู้ประกอบอุตสาหกรรมมีอำนาจใน
การแข่งขันมากขึ้น 
    (2) สุราแช่ ที่มีการผสมสุรากลั่นและมีแรงแอลกอฮอล์เกินกว่า 7 ดีกรี โดย
กำหนดอัตราภาษีตามมูลค่าร้อยละ 1.0 และอัตราภาษีตามปริมาณ 255 บาท ต่อปริมาณหนึ่งลิตรแห่ง
แอลกอฮอล์บริสุทธิ์ เพ่ือรองรับกับสินค้าสุราที่มีการใช้นวัตกรรมใหม่ในการผลิต 
    (3) สุราแช่อื่น ๆ นอกจาก (1) และ (2) โดยกำหนดอัตราภาษีตามมูลค่าร้อย
ละ 10 และอัตราภาษีตามปริมาณ 150 บาท ต่อปริมาณหนึ่งลิตรแห่งแอลกอฮอล์บริสุทธิ์ 
    1.1.4 สุราแช่ที่มิใช่เพื่อการค้า ได้มีการปรับโครงสร้างและอัตราภาษีให้
สอดคล้องกับการปรับโครงสร้างภาษีและอัตราภาษีในครั้งนี้ โดยกำหนดให้มีอัตราภาษีตามมูลค่าร้อยละ 0 และ
อัตราภาษีตามปริมาณเท่ากับอัตราภาษีของสินค้าสุราแช่เพ่ือการค้าตามที่กล่าวมาข้างต้น 
   1.2 การปรับปรุงโครงสร้างภาษีสรรพสามิตตอนที่ 17 กิจการบันเทิงหรือหย่อนใจ 
   ปรับอัตราภาษีสำหรับสถานบริการตามพิกัดอัตราภาษีสรรพสามิต ประเภทที่ 17.01 
กิจการบันเทิงหรือหย่อนใจ ได้แก่ ไนต์คลับ ดิสโกเธค ผับ บาร์  ค็อกเทลเลาจน์ โดยให้หมายรวมถึงสถานที่ที่
จำหน่ายอาหารและเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอล์โดยจัดให้มีการแสดงดนตรีหรือการแสดงอื่นใดเพื่อการบันเทิงซึ่ง
เปิดทำการหลังเวลา 24.00 น. โดยปรับลดอัตราภาษีตามมูลค่าจากอัตราร้อยละ 10 เป็นร้อยละ 5 เป็น
ระยะเวลา ประมาณ 1 ปี ตั้งแต่กฎหมายมีผลบังคับใช้ (ตั้งแต่วันถัดจากวันประกาศในราชกิจจานุเบกษา) ถึง 31 
ธันวาคม 2567 เพ่ือกระตุ้นให้กิจการสถานบันเทิงที่เคยปิดตัวไปช่วงโควิด กลับมาเปิดทำการได้ และส่งเสริมการ
ท่องเที่ยวให้สอดคล้องกับนโยบายขยายเวลาปิดเป็น 04.00 น. ของกระทรวงมหาดไทยด้วย 
   1.3 การปรับปรุงโครงสร้างภาษีศุลกากรสินค้าไวน์ โดยกระทรวงการคลัง (กรม
ศุลกากร)     ได้เสนอร่างประกาศกระทรวงการคลัง เรื ่อง การลดอัตราอากรและยกเว้นอากรศุลกากรตาม
มาตรา 12 แห่งพระราชกำหนดพิกัดอัตราศุลกากร พ.ศ. 2530 (ฉบับที่ ..)  โดยมีสาระสำคัญเป็นการปรับปรุง
โครงสร้างภาษีศุลกากรสินค้าไวน์ให้สอดคล้องกับการปรับปรุงโครงสร้างภาษีสรรพสามิต โดยยกเว้นอากรขาเข้า
สินค้าไวน์ในประเภทพิกัด 22.04     (ไวน์ที่ทำจาก องุ่นสด และเกรปมัสต์) และ 22.05 (เวอร์มุทและไวน์อื่น ๆ 
ที่ทำจากองุ่นสด ปรุงกลิ่นรสด้วยพืชหรือสารหอม) รวม 21 รายการ (เดิม จำนวน 6 ประเภทย่อย ได้รับการลด
อัตราอากรจากร้อยละ 60 เหลือร้อยละ 54 โดยร่างประกาศ กค. ให้เพ่ิมสินค้าอีก 15 ประเภทย่อย ตามพิกัดใน
พระราชกำหนดพิกัดอัตราศุลกากร (ฉบับที่ 7) พ.ศ. 2564 ให้ได้รับยกเว้นอากรขาเข้า) 



  2. การปรับปรุงหลักเกณฑ์การตรวจสินค้าเพื่อขอคืนภาษีมูลค่าเพิ่มของนักท่องเที่ยว (VAT 
Refund for Tourists) เพื ่อลดปริมาณนักท่องเที ่ยวที ่ต้องเข้าคิวเพื ่อแสดงสินค้าในกระบวนการขอคืน
ภาษีมูลค่าเพ่ิม 
      กรมสรรพากรได้ออกประกาศอธิบดีกรมสรรพากรเกี่ยวกับภาษีมูลค่าเพิ่ม (ฉบับที่ 254) 
เรื ่อง กำหนด หลักเกณฑ์ วิธ ีการ และเงื ่อนไข ให้ผู ้เดินทางออกไปนอกราชอาณาจักรที ่ซ ื ้อสินค้าจาก
ผู้ประกอบการจดทะเบียนเพื่อนำออกไปนอกราชอาณาจักร ขอคืนภาษีมูลค่าเพิ่มที่ถูกเรียกเก็บไว้แล้วได้ ตาม
มาตรา 84/4 แห่งประมวลรัษฎากร ลงวันที่ 27 พฤศจิกายน 2566 และให้มีผลบังคับใช้แล้วตั้งแต่วันที่ 1 
ธันวาคม 2566 เพื่อปรับปรุงหลักเกณฑ์การตรวจสินค้าเพื่อขอคืนภาษีมูลค่าเพิ่มของนักท่องเที่ยวชาวต่างชาติ 
สรุปได้ดังนี้ 
   2.1 การปรับเพิ่มวงเงินซื้อสินค้าที่ต้องแสดงต่อเจ้าพนักงานศุลกากรจากเดิมตั้งแต่ 
5,000 บาทขึ้นไป เป็น 20,000 บาทขึ้นไป ซึ่งจะลดจำนวนนักท่องเที่ยวที่ต้องแสดงสินค้าลงจาก 1.2 แสนราย
ต่อปี เหลือประมาณ 30,000 รายต่อปี หรือลดลงประมาณร้อยละ 75 
   2.2 การปรับเพิ่มมูลค่าสินค้าที่ต้องนำไปแสดงต่อเจ้าพนักงานสรรพากร 9 รายการ 
(Luxury Goods) ได้แก่ เครื่องประดับ ทองรูปพรรณ นาฬิกา แว่นตา ปากกา สมาร์ทโฟน แล็ปท็อปหรือแท็บ
เล็ต กระเป๋า (ไม่รวมกระเป๋าเดินทาง) เข็มขัด จากเดิมมูลค่าต่อชิ้นตั้งแต่ 10,000 บาทขึ้นไป เป็น 40,000 บาท
ขึ้นไป และเพิ่มมูลค่าของที่สามารถถือขึ้นเครื่องได้ (carry-on) จากเดิมมูลค่าต่อชิ้นตั้งแต่ 50,000 บาทขึ้นไป 
เป็น 100,000 บาทข้ึนไป 
  3. กระทรวงการคลังได้พิจารณาการสูญเสียรายได้และประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับตามมาตรา 
27 และมาตรา 32 แห่งพระราชบัญญัติวินัยการเงินการคลังของรัฐ พ.ศ. 2561 แล้วโดยคาดว่ามาตรการส่งเสริม
ประเทศไทยให้เป็นศูนย์กลางการท่องเที่ยวและการใช้จ่ายจะทำให้เกิดการสูญสียรายได้ ดังนี้  1) การปรับปรุง
โครงสร้างภาษีสรรพสามิตสินค้าสุราจะส่งผลให้กรมสรรพสามิตจัดเก็บภาษีได้ลดลง 150 ล้านบาทต่อปี 2) การ
ปรับลดอัตราภาษีสำหรับกิจการบันเทิงหรือหย่อนใจ จะส่งผลให้กรมสรรพสามิตจัดเก็บภาษีได้ลดลงเป็นจำนวน 
70 ล้านบาท (คาดการณ์จากสถิติปริมาณการชำระภาษีในปีงบประมาณ พ.ศ. 2566) และ 3) การยกเว้นอากร
ศุลกากรขาเข้าสินค้าไวน์ดังกล่าวจะส่งผลให้กรมศุลกากรสูญเสียรายได้เฉลี่ยอยู่ที่ประมาณ 429 ล้านบาทต่อปี 
อย่างไรก็ตาม ในภาพรวม มาตรการดังกล่าวที ่กระทรวงการคลังเสนอจะส่งผลให้การจัดเก็บรายได้ภาษี
สรรพสามิตและภาษีสุลกากรเพ่ิมข้ึนสุทธิประมาณ 401 ล้านบาทต่อปีและ GDP ขยายตัวเพิ่มข้ึนร้อยละ 0.0073 
เทียบกับกรณีไม่มีมาตรการ นอกจากนี้ ภาครัฐยังจะสามารถจัดเก็บภาษีมูลค่าเพิ่มและภาษีเงิน ได้นิติบุคคลได้
เพิ่มเติมในอนาคตจากการเพิ่มขึ้นของการจับจ่ายใช้สอยและการเพิ่มขึ้นของรายได้ของผู้ ประกอบธุรกิจที่
เกี่ยวเนื่องกับการท่องเที่ยวทั้งทางตรงและทางอ้อม เช่น ร้านค้า ร้านอาหาร ภัตตาคาร ธุรกิจบริการ สถาน
บันเทิง โรงแรมที่พัก ผู้ให้บริการขนส่ง สายการบิน เป็นต้น และส่งผลให้มีการลงทุนขยายกิจการและการจ้าง
งานเพ่ิมข้ึนต่อไป ส่งผลให้ภาพรวมเศรษฐกิจไทยขยายตัวได้ดีขึ้น 
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