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ปัจจัยเชิงพาณิชย์กําหนดสุขภาพ: กลยุทธ์ของภาคธุรกิจ 
ที่ส่งผลต่อสุขภาพ 

มิลินทร์ สาครสินธ์ุ รุดดิษฐ์ 
สํานักงานกองทุนสนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาพ

บทคัดย่อ

ปัจจัยเชิงพาณิชย์มีอิทธิพลต่อสุขภาพของประชาชนทั้งทางตรงและทางอ้อม โดยเฉพาะจากภาคอุตสาหกรรมต่างๆ 
เช่น ยาสูบ อาหารแปรรูป พลังงานฟอสซิล และแอลกอฮอล์ โดยภาคธุรกิจได้ใช้กลยุทธ์ต่างๆ สร้างอิทธิพลต่อรูปแบบ 
การบริโภคและสุขภาพ ได้แก่ การทําให้การบริโภคเป็นเร่ืองปกติ การปฏิเสธผลกระทบเชิงลบ และการสร้างอิทธิพล 
ทางวัฒนธรรมและวิทยาศาสตร์ เพ่ือสร้างความต้องการต่อสินค้าและบริการ โดยมุ่งเน้นไปท่ีการทํากําไร แม้จะก่อให้เกิด
ปญัหาสุขภาพและความไมเ่ทา่เทยีมก็ตาม บทความนีม้วัีตถุประสงคเ์พือ่เสนอแนวคดิเกีย่วกบัปจัจยัเชงิพาณชิย์ทีส่ง่ผลตอ่ 
สุขภาพ โดยเน้นการวิเคราะห์กลยุทธ์ของภาคธุรกิจที่ส่งผลกระทบต่อสุขภาพและผลกระทบของปัจจัยเชิงพาณิชย์  
ตัวอย่างกลยุทธ์ของกลุ่มอุตสาหกรรมอาหารและเคร่ืองดื่ม อุตสาหกรรมเชื้อเพลิงฟอสซิล การเพิ่มข้ึนของปัญญา-
ประดิษฐ์ และอุตสาหกรรมอาวุธ ที่ดําเนินการทําธุรกิจและส่งผลกระทบต่อนโยบายสาธารณสุข และมีผลกระทบสําคัญ
ทางภูมิรัฐศาสตร์ต่อสุขภาพโลก เพ่ือสร้างความเข้าใจและเป็นข้อมูลอ้างอิงในการพัฒนานโยบายสาธารณะในระดับชาติ 
และปกป้องสุขภาพของประชาชนและสร้างระบบท่ียั่งยืนในระยะยาว เน่ืองจากงานวิจัยทางด้านปัจจัยเชิงพาณิชย์กําหนด 
สุขภาพท่ีมีอยู่ปัจจุบันยังจํากัดอยู่ท่ีอุตสาหกรรมเฉพาะกลุ่ม จึงมีความจําเป็นต้องมีคํานิยามท่ีชัดเจน และศึกษาเพิ่มเติม 
ในบริบทตา่งๆ และเปดิพืน้ทีใ่ห้มกีารแลกเปล่ียนขา้มศาสตรเ์ก่ียวกบัประเดน็นี ้เพือ่จดัการกบัผลกระทบจากปัจจยัเชงิพาณิชย์
ต่อสุขภาพได้อย่างครอบคลุมมากขึ้น 

คําสําคัญ: ปัจจัยเชิงพาณิชย์กําหนดสุขภาพ; กลยุทธ์ของภาคธุรกิจ; ผลกระทบต่อสุขภาพ

ด้านสุขภาพใหม่ๆ ทั้งสุขภาพในทุกนโยบาย (health in all 
policies)(2) และ นโยบายสุขภาพหนึ่งเดียว (one health 
policies)(3) ซึ่งแนวทางสุขภาพในทุกนโยบาย คือการนํา
การพิจารณาด้านสุขภาพเข้ามามีบทบาทในนโยบายต่างๆ  
โดยมุ่งเน้นการสร้างความเป็นธรรมด้านสุขภาพและลด 
ผลกระทบที่อาจเกิดขึ้นต่อสุขภาพจากนโยบายในทุก 
ภาคส่วน ในขณะท่ีนโยบายสุขภาพหนึ่งเดียว เป็นแนวทาง 
ท่ีรวมการดูแลสุขภาพของมนุษย์ สัตว์ และระบบนิเวศ 
เข้าด้วยกัน เพื่อให้เกิดความร่วมมือในการป้องกันและ

บทนํา

สภาพแวดล้อมมีอิทธิพลอย่างมากต่อสุขภาพ ตั้งแต ่
สถานที่ท่ีเกิด เติบโต ทํางาน และที่อยู่อาศัย จากรายงาน 
ขององค์การอนามัยโลกเก่ียวกับปัจจัยกําหนดสุขภาพ 
ทางสังคม (social determinants of health) ประจําปี  
พ.ศ. 2551 เน้นยํ้าถงึปจัจยัเหล่านีว้า่มีส่วนสําคญัตอ่สขุภาพ
และความไม่เท่าเทียมด้านสุขภาพทั่วโลก(1) โดยองค์การ- 
อนามัยโลกและรัฐภาคีร่วมกันขับเคลื่อนแนวทางนโยบาย
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ควบคุมโรคระบาดจากสัตว์สู่คนและปัญหาสิ่งแวดล้อม 
ท่ีส่งผลต่อสุขภาพโดยรวม โดยนโยบายเหล่านี้ มุ่งหวัง 
ท่ีจะปิดช่องว่างด้านสุขภาพผ่านการดําเนินการเกี่ยวกับ
นโยบายอื่นๆ นอกเหนือจากด้านสุขภาพ อย่างไรก็ตาม 
ประชากรของแต่ละประเทศได้รับอิทธิพลที่อยู่นอกเหนือ 
การควบคุมของนโยบายดังกล่าว โดยเฉพาะอย่างยิ่งในยุค
โลกาภิวัตน์ท่ีแต่ละประเทศมีการแลกเปล่ียนและเข้าถึง
สนิคา้และบรกิารอยา่งไรพ้รมแดน อํานาจทางเศรษฐกจิและ 
การเมืองของภาคเอกชนมีอิทธิพลต่อสภาพแวดล้อม 
ทางกายภาพและสังคม ซึ่งส่งผลกระทบต่อสุขภาพของ 
ผู้บริโภคและประชากร อีกทั้งส่งผลต่อสภาพแวดล้อม  
และการรับรู้ด้านสุขภาพผ่านทางส่ือต่างๆ อาจกล่าวได้ว่า
ภาคเอกชนมีอิทธิพลต่อสุขภาพในทุกระดับ ทั้งทางตรง 
และทางอ้อมผ่านกลยุทธ์ทางธุรกิจที่นํามาใช้เพื่อกําหนด 
รปูแบบการรบัรูข้องสาธารณชน และรกัษาสว่นแบง่ทางการ
ตลาดของผลิตภัณฑ์

การให้ความสนใจศึกษาในประเด็นปัจจัยเชิงพาณิชย์
กําหนดสุขภาพ (commercial determinants of health; 
CDoH) จึงมีความจําเป็นสามประการ ดังนี้ (1) การม ี
ขอ้ตกลงเกีย่วกบัคําจํากดัความทัว่ไปทีค่รอบคลมุของปจัจยั 
เชงิพาณชิยก์ําหนดสขุภาพ เนือ่งจากงานวจัิยทีม่อียูส่ว่นใหญ ่
จัดทําขึ้นแบบไซโล มุ่งเน้นไปที่หมวดหมู่ผลิตภัณฑ์เฉพาะ 
เช่น ยาสูบ แอลกอฮอล์ ทําให้ไม่สามารถออกแบบแนวทาง 
ด้านกฎระเบียบหรือกรอบตัวเลือกนโยบายที่ครอบคลุม 
ผลกระทบในภาพรวมจากภาคอุตสาหกรรมที่หลากหลาย 
ซึ่งอาจส่งผลต่อเนื่องต่อสุขภาพของประชากรและความ- 
เท่าเทียมด้านสุขภาพ (2) ความต้องการงานวิชาการ
เชิงประจักษ์ท่ีมีลักษณะเป็นสหวิทยาการมากขึ้น และ
แพลตฟอรม์ทีอ่าจเปดิโอกาสใหม้กีารสือ่สารและการทํางาน
ร่วมกันข้ามสาขาวิชาในประเด็นเหล่านี้ และ (3) ความเข้าใจ
ประเดน็ปจัจยัเชงิพาณชิยก์ําหนดสขุภาพ โดยเฉพาะอยา่งยิง่
ในประเทศที่มีรายได้ตํ่าและปานกลาง(4) ซึ่งได้รับผลกระทบ 
อย่างมากในการกําหนดนโยบายด้านสุขภาพ ด้วยภาพรวม 
ในปัจจุบัน ที่งานวิจัยส่วนใหญ่ยังจํากัดอยู่ที่การศึกษา 
ถึงผลกระทบเชิงลบจากปัจจัยเชิงพาณิชย์กําหนดสุขภาพ 
บทความนี้จึงมุ่งเน้นศึกษาถึงกลยุทธ์ของภาคธุรกิจ 
ท่ีส่งผลลัพธ์ต่อสุขภาพเชิงลบ ผ่านปัจจัยเชิงพาณิชย์ 
กําหนดสุขภาพ

บทความนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อเสนอแนวคิดเกี่ยวกับ
ปัจจัยเชิงพาณิชย์ที่ส่งผลต่อสุขภาพ เน่ืองจากงานวิชาการ 
ในด้านนี้ท่ีเป็นภาษาไทยยังมีอยู่อย่างจํากัด บทความนี้
เน้นการวิเคราะห์กลยุทธ์ของภาคธุรกิจที่ส่งผลกระทบต่อ
สขุภาพและผลกระทบของปจัจยัเชงิพาณชิยก์ําหนดสขุภาพ  
โดยมุ่งหวังที่สร้างความเข้าใจในประเด็นดังกล่าวและ 
เป็นข้อมูลอ้างอิงในการพัฒนานโยบายสาธารณะ ทั้งใน
ระดับชาติ เพื่อปกป้องสุขภาพของประชาชนและสร้างระบบ
ที่ยั่งยืนในระยะยาว ข้อมูลในบทความได้มาจากการทบทวน 
วรรณกรรมอย่างเป็นระบบ (systematic review) ของ
บทความวิชาการที่เผยแพร่ตั้งแต่ปี พ.ศ. 2551-2567  
เพ่ือศึกษากลยุทธ์ของภาคธุรกิจที่ส่งผลต่อสุขภาพ การ- 
ทบทวนวรรณกรรมเริ่มต้นจากหนังสือ the commercial 
determinants of health ของ Maani N และคณะ(4)  

ซึ่งเป็นแหล่งข้อมูลสําคัญในการวิเคราะห์กลยุทธ์ของ 
ภาคธุรกจิ และไดร้วบรวมขอ้มลูจากฐานขอ้มลูวชิาการ ไดแ้ก่ 
องค์การอนามัยโลก The Lancet, Globalization and 
Health, Movendi International, OXFAM เปน็ตน้ เพือ่ให้ 
ครอบคลุมและครอบคลุมการศึกษาปัจจัยเชิงพาณิชย์
กําหนดสุขภาพ

ความหมายของปัจจัยเชิงพาณิชย์
กําหนดสุขภาพ

ในช่วงหลายปีที่ผ่านมาได้มีการศึกษาพฤติกรรมของ
ธรุกจิท่ีมีอิทธิพลต่อผู้กําหนดนโยบาย โดยเน้นไปที่การทํา
กําไร ซึ่งนําไปสู่ปัญหาสุขภาพและความไม่เท่าเทียมกัน 
อย่างต่อเน่ือง หรือเรียกว่า “การเพิ่มดุลอํานาจ (tipping 
the balance)”(5) โดยผูป้ระกอบการทางการคา้จะใชเ้งนิและ
อิทธิพลในการกําหนดรูปแบบกฎหมายและนโยบายให้เอื้อ
ประโยชน์แก่ตนเอง มุง่หวังสร้างสภาพแวดล้อมท่ีสนับสนุน
ผลประโยชน์ นโยบายท่ีเอือ้อํานวยเหล่านีน้ําไปสูก่ารเพิม่ขึน้ 
ของยอดขายและการบริโภคผลิตภัณฑ์ที่เป็นอันตราย สร้าง
ภาระด้านสุขภาพและค่าใช้จ่ายที่เพิ่มขึ้น และหลีกเลี่ยงการ
รับผิดชอบต่อค่าใช้จ่ายด้านสุขภาพท่ีเกิดจากความเสียหาย 
โดยผลักภาระให้กบัภาครัฐและประชาชน ส่งผลให้เกิดความ- 
ไม่สมดุลของอํานาจระหว่างภาคธุรกิจกับรัฐบาล วนเป็น
วัฏจักรที่ส่งผลกระทบต่อสุขภาพของประชาชน ดังภาพที่ 1
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องค์การอนามัยโลกได้ให้นิยาม “ปัจจัยเชิงพาณิชย์กําหนด
สุขภาพ” ว่าเป็นกิจกรรมของภาคเอกชนที่มีผลกระทบต่อ
สขุภาพของประชาชนทัง้ทางตรงและทางออ้ม ทัง้ในทางบวก 
และทางลบ(6) เป็น “ระบบแนวปฏิบัติ และแนวทางที่ผู้มี
บทบาทเชิงพาณิชย์ขับเคลื่อนสุขภาพและความเป็นธรรม
ทางสุขภาพ”(7,8) โดยภาคเอกชนมีอิทธิพลต่อสังคม ปัจจัย 
เชงิกายภาพและสภาพแวดลอ้มทางวฒันธรรม ผา่นกจิกรรม
ทางธุรกิจและการมีส่วนร่วมในสังคม เช่น ห่วงโซ่อุปทาน 
สภาพการทํางาน การออกแบบผลิตภัณฑ์และบรรจุภัณฑ์ 
การจัดสรรเงินทุนในการวิจัย การล็อบบี้ และการกําหนด
รสนิยมของผู้บริโภค เป็นต้น

กลยุทธ์ของภาคธุรกิจ 
ที่ส่งผลลัพธ์ต่อสุขภาพ

กลยทุธภ์าคธรุกจิและอตุสาหกรรมเพือ่กําหนดรปูแบบ 
การรับรู้ของสาธารณะ และรักษาส่วนแบ่งทางการตลาด 
ของผลิตภณัฑ์ท่ีเปน็อันตรายต่อสขุภาพ มองข้ามผลกระทบ 

ที่ไม่พึงประสงค์ซึ่งส่งผลต่อการเข้าใจและการยอมรับของ
สนิคา้ทีเ่ปน็อนัตรายตอ่ประชาชน มอีทิธพิลตอ่ความคดิเหน็ 
ของประชาชนและการกําหนดนโยบายที่เกี่ยวข้องกับวงจร 
การบรโิภคและความสามารถในการทาํกาํไรของอตุสาหกรรม 
นั้น ประกอบด้วย 3 กลยุทธ์สําคัญ ได้แก่ (1) การทําให้เป็น
บรรทัดฐาน (2) การปฏิเสธ และ (3) การสร้าง “อิทธิพล” 
ต่อผู้บริโภค โดยมีรายละเอียด ดังนี้

1. การทําใหเ้ปน็บรรทัดฐาน คอื การทําให้การบรโิภค
สินค้าที่เป็นอันตรายในอัตราท่ีมากเกินไปให้เป็นสิ่งธรรมดา 
หรือยอมรับได้ โดยทั่วไปมักเริ่มต้นจากกลุ่มผู้บริโภค- 
วัยเด็ก เช่น การส่งเสริมสินค้าจําพวกเครื่องดื่มแอลกอฮอล์  
เคร่ืองด่ืมที่มีนํ้าตาล การพนัน และบุหรี่ให้แก่เด็กผ่าน 
ช่องทางต่างๆ โดยเฉพาะในโรงเรียน เพ่ือสร้างการรับรู้ว่า 
การใช้ผลิตภัณฑ์เหล่านี้เป็นเร่ืองปกติของชีวิต ซึ่งท้ายที่สุด 
แล้วจะเป็นการสร้างตลาดผู้บริโภคสําหรับผลิตภัณฑ ์
เหล่านี้ นอกจากนี้ อุตสาหกรรมอาจกําหนดเป้าหมายไปท่ี 
กลุม่ประชากรเฉพาะ เชน่ ผูห้ญงิ และใชข้อ้ความเชงิสง่เสรมิ
พลังในกลุ่มนั้นๆ เพื่อกระตุ้นการบริโภค(4) ดังนั้นการทําให้

ภาพที่ 1 การเพิม่ดลุอํานาจ (tipping the balance) โดยผูป้ระกอบการทางการค้าจะใช้เงนิและอทิธพิลในการกําหนด 
   รปูแบบกฎหมายและนโยบายให้เอือ้ประโยชน์แก่ตนเอง(5)
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เป็นบรรทัดฐานในสังคมจะทําผ่านเทคนิคทางการตลาด  
เพ่ือทําให้ผลิตภัณฑ์และบริการที่เป็นอันตรายต่อสุขภาพ
กลายเปน็ทางเลอืกทัว่ไป นอกจากนัน้ยังสรา้งความตอ้งการ
ต่อสินค้าและบริการอย่างต่อเนื่องในผู้บริโภคอีกด้วย  
ดังภาพที่ 2

2. การปฏิเสธ คือ การบิดเบือนข้อเท็จจริงและสร้าง 
หรือ ทําลายหลักฐาน เพื่อลดหรือปฏิเสธผลกระทบที่เป็น 
อันตรายของผลิตภัณฑ์ที่ปรากฏในสังคม ภาคธุรกิจ 
อาจปฏิเสธหรือลบภาพลักษณ์ของผลิตภัณฑ์ของตน 
ในประเด็นท่ีก่อให้เกิดปัญหาสุขภาพ เช่น โรคมะเร็ง  
โรคอ้วน หรือการเสพติดการบริโภค กลยุทธ์ในการปฏิเสธ 
ได้แก่ การทําลายหลักฐานที่มีอยู่ การให้ทุนสนับสนุน 
การวิจัยท่ีสนับสนุนผลประโยชน์ของอุตสาหกรรม การส่ง-
เสริมข้อมูลที่ไม่ถูกต้อง และการสร้างความเคลือบแคลง 
แก่ผู้บริโภค ด้วยการกระจายข้อมูลเพื่อสร้างความสงสัย 
เกี่ยวกับผลกระทบที่เป็นอันตรายของผลิตภัณฑ์ ทั้งนี้ 
อุตสาหกรรมต่างๆ พยายามท่ีผลักภาระความรับผิดชอบ 
ของตน และรักษาส่วนแบ่งการตลาดไว้(4) 

3. การสร้าง “อิทธิพล” ต่อผู้บริโภค เป็นการสร้าง
อุปทานให้เพิ่มข้ึน ผ่านการสร้าง “อิทธิพลเชิงวัฒนธรรม 
(influence in culture)” และ “อิทธิพลเชิงวิทยาศาสตร์ 
(Influence in science)” ดังนี้

3.1 อิทธิพลเชิงวัฒนธรรม ภาคธุรกิจโดยเฉพาะ
บริษัทข้ามชาติมีอิทธิพลอย่างมากต่อรูปแบบการบริโภค
ทั่วโลก ผ่านการใช้กลยุทธ์ทางการตลาดที่ซับซ้อน ส่งเสริม 
วัฒนธรรมการบริโภคนิยม โดยเชื่อมโยงการบริโภค 
กับสถานะทางสังคม ตลอดจนวิถีชีวิต โดยวิธีที่ภาคธุรกิจ 
ใช้เพื่อสร้างอิทธิพลเชิงวัฒนธรรม(4) ได้แก่ 

1) การตลาดและการโฆษณา: การลงทุนในการวิจัย
การตลาดและการสร้างแคมเปญโฆษณาเพ่ือโปรโมตแบรนด์ 
เพื่อสร้างรูปลักษณ์ท่ีจูงใจ ชวนเช่ือ เช่น ปรับภาพลักษณ์ 
แบรนด์ให้เป็นที่รัก ส่งเสริมสุขภาพที่ดี และมีความสุข 
กับการใช้ชีวิต โฆษณามักนําเสนอให้ผลิตภัณฑ์มีความ- 
จําเป็นสําหรับกิจกรรมและการเฉลิมฉลองต่างๆ ทําให ้
เกิดความรู้สึกถึงความเก่ียวข้องทางวัฒนธรรมและ
เอกลักษณ์รอบตัวผู้บริโภค เช่น โฆษณาของโคคาโคล่า 

ภาพที่ 2 แนวทางการใช้ชีวิตในสังคมที่มีอุตสาหกรรมสินค้าโภคภัณฑ์ทีเ่ป็นอันตราย(4)
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ที่สร้างภาพลักษณ์ว่าเป็น “เคร่ืองดื่มสําหรับชาวอเมริกัน
ทุกคน (all American drink)” สร้างนิยาม “พักสักครู่ 
เพื่อความสดชื่น (pause that refreshes)” และสร้าง 
ภาพลักษณ์สําหรับช่วงเทศกาล โดยเป็นเคร่ืองดื่มที่ 
ซานตาคลอสเลอืก(4)

2) การปรับสินค้าท้องถิ่นให้เป็นสินค้าระดับสากล 
(globalization): หมายถึงการปรับตัวของแบรนด์ หรือ
ผลิตภัณฑ์ระดับสากลให้เหมาะกับรสนิยม วัฒนาธรรม และ 
ความชอบให้เข้ากับตลาดและวัฒนธรรมในแต่ละประเทศ  
ฝังรากความคิดว่าต้องใช้ผลิตภัณฑ์  แต่ ยังคงรักษา 
ภาพลักษณ์ของแบรนด์ระดับโลกไว้ได้ เช่น โคคาโคล่า  
ปรับแต่งรูปแบบผลิตภัณฑ์และข้อความทางการตลาด 
โดยคํานึงถึงความอ่อนไหวทางวัฒนธรรมท่ีแตกต่างกัน 
ทั่วโลก หรือการปรับเปลี่ยนผลิตภัณฑ์โอริโอ และ Tang  
ให้เหมาะกับรสนิยมและความชอบของจีน โดยลดระดับ 
ความหวานและนําเสนอบรรจุภัณฑ์ขนาดเล็ก ส่งผลให้ 
ครองส่วนแบ่งสําคัญของตลาดคุกกี้ของจีนถึงร้อยละ 20(4)

3) นวตักรรมผลิตภณัฑ์: การใช้นวตักรรมสร้างสรรค์ 
ผลติภณัฑข์องตนเพือ่ตอบสนองความตอ้งการของผูบ้ริโภค 
และบรรทัดฐานทางวัฒนธรรมที่เปลี่ยนแปลงไป เช่น 
แมคโดนัลได้ปรับแต่งเมนูให้เหมาะกับรสนิยมท้องถิ่นใน 
ประเทศต่างๆ โดยนาํเสนอรายการต่างๆ เช่น ซามไูรเบอร์เกอร์ 
หมูในประเทศไทย และ McSpicy paneer ในอินเดีย  
โดยแมคโดนัลจะให้รางวัลแก่ผู้ที่คิดค้นสูตรใหม่ๆ ที่ตอบ-
สนองต่อความต้องการของผู้บริโภคในประเทศนั้นๆ ซึ่งผู้- 
ทีค่ดิคน้เมนใูหม่ๆ จะเปน็พนักงานแมคโดนัลในแต่ละพืน้ที(่4)

4) การตลาดดิจิทัลและโซเชียลมีเดีย: การขยาย
การเข้าถึงและการมีส่วนร่วมกับผู้บริโภคผ่านอุปกรณ ์
อเิลก็ทรอนกิส์สว่นบุคคลเพือ่รวบรวมข้อมลูเก่ียวกบัความ- 
ชอบและพฤติกรรมของผู้บริโภค และพวกเขาใช้ประโยชน์
จากแพลตฟอร์ม เช่น โซเชียลมีเดียเพื่อโปรโมทผลิตภัณฑ์ 
เช่น การสร้างฟีเจอร์ของโอรีโอของ Mondelez-Kraft 
บน WeChat ในประเทศจีน ทําให้ผู้ใช้สามารถรวมอิโมจิ
กับรูปภาพครอบครัว และสร้างอุดมการณ์อิเล็กทรอนิกส์
จํานวนมากได้(4)

5) บรรษทับรบิาล (corporate social responsibility; 
CSR): บริษัทต่างๆ มักใช้ CSR เพื่อปรับแบรนด์ของตน 
ใหส้อดคลอ้งกบัค่านยิมสงัคมและสรา้งภาพลกัษณเ์ชงิบวก  

เช่น การส่งเสริมความสุข การอยู่ร่วมกันในครอบครัว หรือ
สนับสนุนความยั่งยืนด้านสิ่งแวดล้อม โดยมีจุดมุ่งหมาย 
เพื่อส่งเสริมความสัมพันธ์เชิงบวกของผู้บริโภคกับแบรนด์
และเพิ่มความภักดีต่อแบรนด์ของผู้บริโภค(4)

6) การต่อต้านกฎระเบียบและโทษผู้อ่ืน: เมื่อบริษัท
ตอ้งเผชิญกบัความกังวลดา้นสขุภาพจากสังคมและข้อจํากดั 
ด้านกฎระเบียบ บริษัทอาจต่อต้านกฎระเบียบที่ควบคุม 
การขายสินค้า และสนับสนุนการให้ความรู้แก่ผู้บริโภค 
และการบริโภคอย่างมีความรับผิดชอบแทน โดยมองว่า 
การบริโภคเป็นเร่ืองของการเลือกและความรับผิดชอบ 
ส่วนบุคคล เช่น “คบเพลิงแห่งอิสรภาพ” ในปี ค.ศ. 1929  
บริษทัยาสบูแหง่อเมรกิา (American tobacco company;  
ATC) ได้สร้างภาพลักษณ์ของการสูบบุหรี่ในผู้หญิงคือ
สัญลักษณ์ของความเท่าเทียมและการปลดปล่อยของ 
ผู้หญิง(4)

3.2 อิทธิพลเชิงวิทยาศาสตร์ ภาคธุรกิจมุ่งไปท่ีการ
เพิ่มการรับรู้ในสังคมถึงประโยชน์ของผลิตภัณฑ์และบริการ 
ในขณะเดียวกันก็มองข้ามหรือปิดผลกระทบท่ีเป็นอันตราย 
อิทธิพลนี้เห็นได้ชัดเจนในหลายภาคส่วนผ่านการบิดเบือน 
ข้อมูล หลักฐาน และการเผยแพร่ เพื่อกําหนดรูปแบบ 
วาทกรรมทางวิทยาศาสตร์ที่ตอบสนองผลประโยชน์ของ 
ภาคธุรกิจเอง ซึ่งท้ายที่สุดแล้วส่งผลกระทบต่อนโยบาย
ด้านสาธารณสุขและความเป็นอยู่ที่ดีของผู้บริโภค โดยวิธี 
ที่ภาคธุรกิจใช้เพื่อสร้างอิทธิพลเชิงวิทยาศาสตร์ ได้แก่ 

1) การผลิตหลักฐาน การวิจัย: เป็นกระบวนการ
ทํางานทีค่รอบคลมุกระบวนการวจิยัทัง้หมด ตัง้แตก่ารเลอืก 
คําถาม ไปจนถึงการออกแบบวิธีและการดําเนินการศึกษา
วิจัย ตลอดจนการรายงานผลการวิจัย การให้ทุนสนับสนุน
การวิจัยโดยอุตสาหกรรม อาจทําให้ผลการวิจัยและข้อสรุป 
มอีคต ิซึง่สง่ผลต่อคณุภาพและความน่าเช่ือถอืของหลักฐาน 
ที่สร้างข้ึน เช่น การทดลองท่ีได้รับการสนับสนุนจาก 
อุตสาหกรรมยามักจะใช้การควบคุมด้วยยาหลอกและใช้ตัว 
เปรียบเทียบท่ีออกฤทธิ์ ในขนาดท่ีตํ่ากว่ายาของผู้ให้ 
ทุนวิจัย ซึ่งสามารถบิดเบือนผลลัพธ์เพ่ือทําให้ผลิตภัณฑ์ 
ของผูส้นบัสนนุดมูปีระสทิธภิาพมากขึน้ นอกจากนีก้ารใหท้นุ
สนบัสนุนในอุตสาหกรรมอาจกําหนดข้อจํากัดเก่ียวกับสทิธิ์
ในการเผยแพร่ ซึ่งนําไปสู่การเผยแพร่ผลลัพธ์ที่น่าพึงพอใจ
ในขณะที่ผลลัพธ์ท่ีไม่พึงประสงค์จะถูกระงับไว้(4)
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2) การเผยแพร่หลักฐาน การวิจัย: การใช้กลยุทธ์
ในการควบคุมการเผยแพร่หลักฐานทางวิทยาศาสตร์ ไม่ว่า
จะโดยการขยายผลการวิจัยที่เป็นประโยชน์ (megaphone  
effect) หรอืการระงบัผลการวจัิยทีไ่ม่เอือ้อํานวย (silencer 
effect) ซึ่งรวมถึงการซื้อ การผลิตซํ้า การทดลองท่ีเอื้อ
ประโยชน์ต่ออุตสาหกรรม การสรรหากลุ่มคนที่มีความรู ้
เฉพาะทางท่ีได้รบัการยอมรับอย่างสงูในสาขา (key opinion  
leaders) เพ่ือสนับสนุนงานวิชาการที่เป็นประโยชน์ต่อ 
อุตสาหกรรม การให้ทุนสนับสนุนแก่คณะทํางานระดับ 
มันสมอง (think tank) และจัดการประชุมและกิจกรรม
ดา้นการศกึษาเพ่ือเผยแพร่ขอ้มลูทีเ่ปน็มติรกบัอตุสาหกรรม 
เช่น บริษัทยาใช้จ่ายจํานวนมากเพ่ือซื้องานวิจัยท่ีสนับสนุน 
ผลิตภัณฑ์ทดลองของแบรนด์ ที่ตีพิมพ์ในวารสารทางการ- 
แพทยอ์นัดบัตน้ๆ เพือ่ใช้ทําการตลาดใหก้ลุม่แพทย ์พวกเขา
ยังรับสมัครแพทย์ได้รับการยอมรับอย่างสูงในสาขา (key 
opinion leaders) เพ่ือรับรองผลิตภัณฑ์ของตนผ่านการ
บรรยาย การนําเสนอ และการมีบทบาทในคณะกรรมการ
ท่ีปรึกษา(4)

3) การใช้หลักฐานการวิจัย: อิทธิพลต่อวิธีการ 
ประเมินและใช้หลักฐานในกระบวนการตัดสินใจและ 
ออกนโยบาย ในการกําหนดกรอบการกํากับดูแล ข้อเสนอ
แนะของผู้มีส่วนได้เสีย และการประเมินผลกระทบเพื่อเอื้อ 
ประโยชน์ต่ออุตสาหกรรม และรวมไปถึงความพยายาม 
ท่ีจะทําลายความน่าเชื่อถือ สร้างความสงสัยต่อหลักฐาน  
งานวิจัยที่ไม่เอื้ออํานวยต่อภาพลักษณ์ของผลิตภัณฑ์และ 
สนับสนุนมาตรฐานงานวิจัยท่ีทําให้การวิจัยท่ีวพิากษ์วจิารณ์ 
ในเชิงลบต่อผลิตภัณฑ์กลายเป็นโมฆะ เช่น อุตสาหกรรม- 
ยาสบูเปิดตัวแคมเปญในชว่งทศวรรษท่ี 1990 เพ่ือสนับสนุน 
“วทิยาศาสตร์ทีถ่กูต้อง (sound science)” และ “แนวทาง
ปฏิบัติด้านระบาดวิทยาที่ดี” เพื่อสร้างมาตรฐานการวัดผล 
ต่อควันบุหรี่มือสองท่ีสูงขึ้น ทําให้ยากต่อการแสดงให้เห็น
ถึงความเสียหายจากควันบุหร่ีมือสอง นอกจากนี้ บริษัท
ต่างๆ ยังมีบทบาทในการกําหนดกรอบการกํากับดูแล เช่น 
การปฏิรูป “กฎระเบียบที่ดีกว่า” ในสหภาพยุโรป ซึ่งจําเป็น 
ต้องได้รับข้อเสนอแนะจากผู้มีส่วนได้ส่วนเสียและการ
ประเมนิผลกระทบของขอ้เสนอนโยบาย(4) การปฏริปูเหลา่นี ้
เป็นประโยชน์ต่ออุตสาหกรรม โดยอุตสาหกรรมสามารถ 
มอีทิธพิลต่อผลลัพธข์องนโยบาย และการชะลอหรอืป้องกัน

นโยบายดา้นสาธารณสขุทีอ่าจสง่ผลกระทบตอ่ผลประโยชน์
ทางธุรกิจ

ผลกระทบของปัจจัยเชิงพาณิชย์
กําหนดสุขภาพ

กลยุทธ์ของภาคธุรกิจมส่ีวนสําคัญท่ีสง่ผลให้ประชาชน
บรโิภคปจัจยัเสีย่งตา่งๆ ทัง้ทางตรงและทางออ้ม ดงัตารางที ่1  
แสดงให้เห็นถึงปัจจัยเชิงพาณิชย์กําหนดสุขภาพ เช่น  
การสูบบุหรี่ มลพิษทางอากาศ การบริโภคแอลกอฮอล์  
โรคอ้วน การขาดการออกกําลังกาย ส่งผลลัพธ์ต่อสุขภาพ 
ไดห้ลากหลาย เช่น โรคไม่ตดิต่อ โรคตดิต่อ อุบตัเิหตุบนถนน 
ความรุนแรง และสภาวะสุขภาพจิต กลุ่มเสี่ยงโดยเฉพาะคือ
เยาวชนและชมุชนทีเ่ผชญิกบัความไมเ่ทา่เทยีมทางเศรษฐกจิ  
สังคม และเชื้อชาติ(7) รวมไปถึงปัญหาอ่ืนๆ ที่เกี่ยวข้อง 
เช่น ภาวะฉุกเฉินด้านสภาพอากาศ การแพร่ระบาดของโรค 
ไมต่ดิตอ่ จากภาคอตุสาหกรรมเพยีงสีภ่าคสว่น ไดแ้ก ่ยาสบู  
อาหารแปรรูปพิเศษ เชื้อเพลิงฟอสซิล และแอลกอฮอล์  
คิดเป็นสัดส่วนอย่างน้อยหนึ่งในสามของอัตราการเสียชีวิต 
ทัว่โลก แสดงให้เห็นถงึขอบเขตและความท้าทายทางเศรษฐกิจ 
ขนาดใหญข่องปญัหานี(้7,8) ทัง้นีย้งัรวมไปถงึกลุม่โรคไมต่ดิตอ่ 
เรือ้รังทีค่รา่ชวีติคนทัว่โลกกวา่รอ้ยละ 70 ทกุป(ี9) ซึง่ปจัจยัของ
การเกิดโรคมาจากพฤตกิรรมและสิง่แวดลอ้มทีไ่ดร้บัอทิธพิล
จากกลุ่มพาณิชย์ โดยในบางภูมิภาค เช่น ประเทศขนาดเล็ก  
และประเทศที่มีรายได้ตํ่าและปานกลาง ต้องเผชิญกับแรง
กดดันที่มากขึ้นจากผู้มีอิทธิพลในระดับนานาชาติ แม้ว่า 
องค์กรเชงิพาณชิย์สามารถสร้างผลกระทบเชิงบวกต่อสุขภาพ 
และสังคมได้ อย่างไรก็ตาม มีหลักฐานที่แสดงให้เห็นว่า 
ผลติภัณฑ์และแนวปฏบัิตขิองผู้มบีทบาทเชิงพาณิชย์บางราย  
โดยเฉพาะบรษิทัขา้มชาตขินาดใหญท่ีม่สีว่นรบัผดิชอบในการ 
เพิ่มอัตราการเจ็บป่วยท่ีสามารถหลีกเล่ียงได้ รวมไปถึง 
ความเสยีหายต่อสขุภาพของพิภพโลก (planetary health) 
และความไม่เป็นธรรมทางสังคมและสุขภาพ(7)

บริษัทข้ามชาติท่ีมีการควบคุมกิจการจากต่างประเทศ 
(trans-national corporations; TNCs) มีอิทธิพลในการ
กําหนดนโยบายเศรษฐกิจระดับโลกและระดับชาติ ทําให้
ประเทศต่างๆ กําหนดนโยบายที่เอื้อประโยชน์ต่อสุขภาพ 
ยากมากข้ึน เช่น บริษทัข้ามชาตท่ีิมฐีานการผลิตในประเทศนัน้ๆ  
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ตารางที ่1 ภาระโรคเชิงพาณิชย์: การประเมินภาระการเสียชีวิตทั่วโลกทีเ่กิดจากผลิตภัณฑ์และการปฏบิัติทางพาณิชย์(7)

ผลิตภัณฑ์เชิงพาณิชย์

ปัจจัยเส่ียงจากการปฏิบัติ
ในทางพาณิชย์

มลพิษทางอากาศ

ความเสี่ยงในการทํางาน

ความเสี่ยงทางอาหาร

แอลกอฮอล์

ยาสูบ

ยอดรวมส่วนของผลิตภัณฑ์
เชิงพาณิชย์

• โอโซนในบรรยากาศ 

• โรคหืดจากการทํางาน

• อาหารแปรรูปที่มีเนื้อสูง

• การใช้แอลกอฮอล์

• ยาสูบแบบเคี้ยว

• มลพิษจากฝุ่น 
ละอองในบรรยากาศ

• โรคมะเร็งจากการทํางาน

• อาหารที่มีโซเดียมสูง

• ควันบุหรี่มือสอง

• เคร่ืองดื่มที่มีนํ้าตาล

• ยาสูบ บุหรี่ทั่วไป

• อาหารที่มีกรดไขมัน
ทรานส์สูง

465,824

292,427

629,134

299,675

31,840

331,514

4,040,369

3,076,839

1,849,872

8,392,305

17,359,38513.6%1,387,385

4,506,193

3,076,839

2,441,973

9,053,278

19,078,285

4.6%

2.9%

6.2%

7.0%

0.7%

7.7%

9.6%

7.3%

4.4%

20.0%

41.3%

8.0%

5.4%

4.3%

16.0%

33.7%

ปัจจัยเสี่ยง

การเสียชีวิต 
จากโรคติดต่อ

สุขภาพของมารดา
ทารกแรกเกิด และ
ภาวะโภชนาการ

การเสียชีวิต 
จากโรคไม่ติดต่อ

การเสียชีวิต 
จากการบาดเจ็บ

การเสียชีวิต 
จากทุกสาเหตุ

ร้อยละ
ของจํานวน
การเสียชีวิต

ทั่วโลก

ร้อยละ
ของจํานวน
การเสียชีวิต

ทั่วโลก

ร้อยละ
ของจํานวน
การเสียชีวิต

ทั่วโลก

ร้อยละ
ของจํานวน
การเสียชีวิต

ทั่วโลก

จํานวน
การเสีย
ชีวิต

จํานวน
การเสีย
ชีวิต

จํานวน
การเสีย
ชีวิต

จํานวน
การเสีย
ชีวิต
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(multinational corporations; MNCs) อาจส่งเสริมการ 
บรโิภคอาหารแปรรปู เครือ่งดืม่ทีมี่นํ้าตาลสงู และผลติภัณฑ์
ยาสูบในประเทศที่มีรายได้ตํ่าและปานกลาง ซึ่งกฎระเบียบ 
และการรณรงค์ด้านสาธารณสุขอาจไม่เข้มแข็งเท่าใน
ประเทศที่พัฒนาแล้ว นอกจากนี้ ประเทศที่มีอํานาจทาง
เศรษฐกิจและการเมอืงอาจใช้อทิธพิลนีเ้พือ่กําหนดข้อตกลง
การค้าและนโยบายระหว่างประเทศในทางที่เอื้อประโยชน์ 
ต่ออุตสาหกรรมและผลประโยชน์ของตนเอง ซึ่งเป็น 
การกระทําท่ีเป็นอันตรายต่อประเทศที่มีรายได้ตํ่าและ 
ปานกลาง เช่น มาตรการที่ทําให้ประเทศที่มีรายได้ตํ่า 
และปานกลางควบคุมหรือลดภาษีผลิตภัณฑ์ ท่ี ไม่ด ี
ต่อสุขภาพได้ยาก หรือการส่งเสริมการส่งออกผลิตภัณฑ์ 
ท่ีเป็นอันตรายไปยังประเทศเหล่านี้

นกัลอ็บบี ้(lobbyists) มบีทบาทสําคญัในการกําหนด
นโยบายสาธารณสุข เนื่องจากเป็นผู้ท่ีมีหน้าที่สร้างความ
สัมพันธ์กับผู้กําหนดนโยบาย ผ่านการพบปะกับเจ้าหน้าที่
รัฐบาล การสนับสนุนทางการเงินในการรณรงค์ การเขียน
ขอ้เสนอแนะนโยบาย และการเขา้รว่มคณะกรรมการรฐับาล 
เพื่อทําให้มั่นใจว่านโยบายจะสนับสนุนผลประโยชน์ของ 
อุตสาหกรรมที่ว่าจ้างพวกเขา เป้าหมายของนักล็อบบี้คือ 
การสร้างสภาพแวดล้อมทางกฎหมายและนโยบายที่เอ้ือ 
ประโยชน์ต่ออุตสาหกรรมของตน แม้ว่านโยบายเหล่านั้น  
อาจจะขัดต่อหลักการสาธารณสุขและก่อให้เกิดอันตราย 
ต่อประชาชนในระยะยาว(10) มกีรณท่ีีนกัล็อบบีจ้ากอุตสาหกรรม- 
ยาสูบและแอลกอฮอล์ประสบความสําเร็จในการขัดขวาง
หรือลดทอนนโยบายที่ส่งเสริมสุขภาพ(11) 

ตารางที่ 1 ภาระโรคเชิงพาณิชย์: การประเมินภาระการเสียชีวติทัว่โลกทีเ่กิดจากผลิตภณัฑ์และการปฏบัิติทางพาณิชย์(7) (ต่อ)

ยอดรวมส่วนของการ
ปฏบิัติในทางพาณิชย์

อัตราการการตายทั่วโลก
ทั้งหมด

ยอดรวมทั้งหมดจาก
ผลิตภัณฑ์และการปฏิบัติ
ทางพาณิชย์

• การบาดเจ็บ 
จากการทํางาน

• การเจ็บป่วยจากอนุภาค
ฝุ่นละออง ก๊าซ และควัน
ในสถานที่ทํางาน

10,193,396

1,387,385

311,491

4,299,441

643,005

909,011

43,034,124

18,268,396

1,220,501

56,526,968

20,298,78613.6%

7.3%

15.0%

2.2%

43.5%

22%

35.9%

ปัจจัยเสี่ยง

การเสียชีวิต 
จากโรคติดต่อ

สุขภาพของมารดา
ทารกแรกเกิด และ
ภาวะโภชนาการ

การเสียชีวิต 
จากโรคไม่ติดต่อ

การเสียชีวิต 
จากการบาดเจ็บ

การเสียชีวิต 
จากทุกสาเหตุ

ร้อยละ
ของจํานวน
การเสียชีวิต

ทั่วโลก

ร้อยละ
ของจํานวน
การเสียชีวิต

ทั่วโลก

ร้อยละ
ของจํานวน
การเสียชีวิต

ทั่วโลก

ร้อยละ
ของจํานวน
การเสียชีวิต

ทั่วโลก

จํานวน
การเสีย
ชีวิต

จํานวน
การเสีย
ชีวิต

จํานวน
การเสีย
ชีวิต

จํานวน
การเสีย
ชีวิต
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ผลกระทบของอุตสาหกรรมต่างๆ ต่อปัจจัยเชิง- 
พาณิชย์กําหนดสุขภาพ สามารถแยกออกเป็นหลายมิติ  
ทัง้อตุสาหกรรมอาหารและเครือ่งดืม่ อตุสาหกรรมเชือ้เพลงิ 
ฟอสซิล การเพิ่มขึ้นของปัญญาประดิษฐ์ (artificial  
intelligence; AI) และอตุสาหกรรมอาวธุ โดยมกีรณศีกึษา
ดังนี้

1. การใช้อิทธิพลและกลยุทธ์ในการกําหนดนโยบาย
และทางเลือกของผู้บริโภคของกลุ่มอุตสาหกรรมอาหาร
และเครื่องดื่ม บริษัทข้ามชาติและกลุ่มล็อบบี้ที่มีอิทธิพล 
ใช้กลยุทธ์ต่างๆ ในการกําหนดนโยบายและทางเลือก 
ของผู้บริโภค ซึ่งมักจะให้ความสําคัญกับผลกําไรเหนือ
สุขภาพของประชาชน ด้วยการตลาดเชิงรุก กลยุทธ์ท่ีปิดบัง 
และบิดเบือนข้อมูล และสมาคมการค้าของอุตสาหกรรม 
ก็มีส่วนทําให้เกิดผลกระทบเหล่านี้ ดังนั้นความโปร่งใส  
กฎระเบียบ และการรณรงค์เพื่อลดผลกระทบที่เป็นลบ 
ต่อสุขภาพจึงมีความจําเป็น ต่อการควบคุมการดําเนินการ
ของอุตสาหกรรม มีกรณีศกึษาในอุตสาหกรรมอาหารในชิลี
มีส่วนร่วมในการดําเนินการทางการเมืองหลายอย่าง เช่น 
การสนับสนุนโครงการชุมชน การให้ทุนวิจัย และการล็อบบี ้
ต่อต้านนโยบายการติดฉลากโภชนาการที่ด้ านหน้า 
ของบรรจุภัณฑ์และการข้ึนภาษีเคร่ืองด่ืมที่มีนํ้าตาลสูง  
การดําเนินการเหล่านี้ที่ได้รับการสนับสนุนจากเศรษฐกิจ
เสรนียิมใหมข่องชิล ีซึง่เสรมิอทิธพิลตอ่นโยบายสาธารณสขุ  
จึงมีความจําเป็นต้องมีกลไกที่แข็งแกร่งในการจัดการ 
เพื่อต่อต้านอิทธิพลที่ไม่เหมาะสมของอุตสาหกรรม แม้จะมี
การขัดขวางจากภาคอุตสาหกรรมอย่างต่อเนื่อง ชิลีก็ยังคง
สามารถดําเนินนโยบายการติดฉลากโภชนาการที่ด้านหน้า 
ของบรรจุภัณฑไ์ด้สําเรจ็(12) อุตสาหกรรมแอลกอฮอล์ดําเนิน
กลยุทธ์ในการขัดขวางนโยบายควบคุมแอลกอฮอล์ทั่วโลก  
ผ่านการส่งคาํกล่าวอ้างทีท่าํให้เข้าใจผิดและมอีทิธิพลอย่างมาก  
ต่อนโยบายสาํคัญ เช่น แผนปฏิบัติการแอลกอฮอล์โลก 
ขององค์การอนามยัโลก ค.ศ. 2022-2030 โครงการ “SAFER”  
ขององการอนามัยโลก บริษัทแอลกอฮอล์และกลุ่มล็อบบี้ 
ได้ทําการส่งความคิดเห็นทั้งหมด 60 ครั้งในการปรึกษา 
หารือเกี่ยวกับแผนปฏิบัติการ ซึ่งคิดเป็นเกือบหนึ่งในสี่  
(24 เปอร์เซ็นต์) ของการส่งความคิดเห็นทั้งหมด ส่งผลให้ 
นโยบายท่ีออกมา มีการควบคุมแอลกอฮอล์น้อยลงและ
เปล่ียนความสนใจไปจากมาตรการท่ีอิงหลักฐาน เช่น  

โครงการ “SAFER” ขององการอนามัยโลก รัฐบาลต้อง 
ต้านทานแรงกดดันจากอุตสาหกรรมนี้เพื่อปกป้องสุขภาพ
ของประชาชนจากอันตรายจากการบริโภคแอลกอฮอล์(13)

2. การปฏเิสธข้อเท็จจริงในกลุม่อุตสาหกรรมเชือ้เพลิง 
ฟอสซลิ กลุม่อุตสาหกรรมนี ้โดยเฉพาะบรษิทัเอ็กซอนโมบลิ 
มีข้อมูลเก่ียวกับการเปล่ียนแปลงสภาพภูมิอากาศ ซึ่ง
สามารถคาดการณ์ภาวะโลกร้อนได้อย่างแม่นยําจากการ 
เผาเชื้อเพลิงฟอสซิล และปฏิเสธความเป็นไปได้ของยุค 
นํ้าแข็งท่ีอาจจะเกิดข้ึนในอนาคต แต่จดัแคมเปญล็อบบีแ้ละ
โฆษณาชวนเชื่อเพื่อขัดขวางการทํางานในการลดผลกระทบ
ของการเปลี่ยนแปลงภูมิอากาศแทนที่จะเปิดเผยข้อมูลนี้ 
และขัดขวางการดําเนินการเพื่อลดผลกระทบต่อภูมิอากาศ 
ทีเ่ปลีย่นแปลง(14) การกระทําเหลา่นีไ้ดข้ดัขวางการขบัเคลือ่น 
การใช้แหล่งพลังงานสะอาดและหมุนเวียน ซึ่งส่งผลให้ 
เกิดการเสื่อมโทรมของสิ่งแวดล้อมและผลกระทบด้าน
สุขภาพที่เป็นลบที่เกี่ยวข้องกับมลพิษทางอากาศและ 
การเปล่ียนแปลงสภาพภูมิอากาศ  นอกจากนี้  กลุ่ม
อุตสาหกรรมเชื้อเพลิงฟอสซิล เช่น สถาบันปิโตรเลียม- 
อเมริกัน (American Petroleum Institute; API)  
มีอิทธิพลอย่างมากในการกําหนดนโยบายและข้อบังคับ 
ด้านพลังงาน โดย API มีบทบาทในการสนับสนุนการลด 
กฎระเบียบ ส่งเสริมการขยายการสกัดเชื้อเพลิงฟอสซิล 
และขัดขวางโครงการพลังงานหมุนเวียน(15) ความพยายาม
เหล่านีอิ้ทธพิลอยา่งมากในการสนับสนนุการพึง่พาเชือ้เพลงิ
ฟอสซิลและขัดขวางการเปลี่ยนไปใช้ระบบพลังงานที่ยั่งยืน

3. การเพิ่มขึ้นของปัญญาประดิษฐ์ (AI) มีผลกระทบ 
สําคัญทางภูมิรัฐศาสตร์ต่อสุขภาพโลก ประเทศต่างๆ เช่น  
สหรัฐอเมริกา สหภาพยุโรป และจีน มีการควบคุมและ 
กํากับดูแล AI ท่ีแตกต่างกัน ส่งผลต่อบทบาทของ AI  
ในการดูแลสุขภาพ การแทรกแซงด้านสุขภาพท่ีขับเคล่ือน 
ด้วย AI ครอบคลุมถึงการวินิจฉัย การประเมินความเส่ียง  
การคาดการณ์โรค และการวางแผนนโยบาย ตลอดจน 
การให้แนวทางแก้ไขประเด็นสุขภาพที่มีปัญหาอย่าง 
มีศักยภาพในประเทศท่ีมีรายได้ตํ่าและปานกลาง อย่างไร- 
กต็าม ข้อพจิารณาด้านจริยธรรม กฎระเบยีบ และการปฏิบัต ิ
ต้องได้รับการแก้ไขอย่างรวดเร็วเพ่ือให้การใช้ AI เป็นไป 
อย่างเท่าเทียมและควบคุมได้ การแข่งขันทางภูมิรัฐศาสตร์
ที่เพิ่มขึ้นนี้ทําให้เกิดความกังวลเกี่ยวกับความเป็นส่วนตัว 
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ของข้อมูล  จริยธรรม  และการเข้าถึงความก้าวหน้า
ในการดูแลสุขภาพที่ขับเคลื่อนด้วย AI ความร่วมมือ 
ระหว่างประเทศเป็นสิ่งสําคัญเพื่อให้แน่ใจว่าการขยาย
ประโยชน์จากการใช้ AI ต่อสุขภาพ จะเป็นไปอย่างเท่าเทียม 
และต้องจัดการกับความเสี่ยงที่อาจเกิดขึ้น(16,17)

4. การมีส่วนร่วมในความขัดแย้งและสงครามของ
อุตสาหกรรมอาวุธซึ่งเป็นอุตสาหกรรมท่ีส่งผลกระทบต่อ
สุขภาพโดยตรงและรุนแรง ก่อให้เกิดผู้เสียชีวิต ผู้พลัดถิ่น 
และโครงสร้างพื้นฐานด้านสุขภาพที่ถูกทําลาย จากรายงาน 
ขององค์การอ็อกแฟม พบว่าการส่งออกอาวุธทั่วโลกในช่วง 
ป ีค.ศ. 2018-2022 เพิม่ข้ึนรอ้ยละ 4.8 เมือ่เทยีบกบัทศวรรษ
ก่อนหน้า ในขณะเดียวกัน มีพลเรือนเกือบ 48,000 คน 
ถูกสังหารในความขัดแย้งและสงคราม และมีผู้พลัดถิ่น 
จากบ้านเรือนเกือบ 90 ล้านคน(18) ในผลกระทบทางอ้อม  
อุตสาหกรรมอาวุธสร้างผลกระทบต่อสุขภาพกาย จิตใจ 
และสังคม ความขัดแย้งที่เกิดขึ้นในประเทศซีเรียทําให้ 
การผลิตนํ้ามันลดลงอย่างมาก นําไปสู่ราคานํ้ามันทั่วโลก 
ท่ีสูงข้ึนและการปล่อยก๊าซเรือนกระจกท่ีเพิ่มข้ึนจากแหล่ง 
พลังงานทางเลือก การรุกรานของรัสเซียในยูเครน ส่งผล 
ให้เกิดการเปลี่ยนแปลงครั้งใหญ่ในการเมืองพลังงานโลก  
โดยสหภาพยุโรปลดการนําเข้าเชื้อเพลิงฟอสซิล และจีน 
หันไปหารัสเซียและซาอุดีอาระเบียในการนําเข้านํ้ามัน 
และก๊าซ การเปล่ียนแปลงทางภูมิรัฐศาสตร์นี้ มีผลกระทบ
ระดับโลกอย่างมาก(19)

จากกรณีศึกษาข้างต้นแสดงให้เห็นถึงผลกระทบ 
ของปัจจัยเชิงพาณิชย์ต่อสุขภาพในหลายมิติ การเข้าใจ 
และจดัการกบัปจัจยัเหลา่นีจ้งึเปน็สิง่สําคัญ เพือ่ใหส้ามารถ 
พัฒนานโยบายที่มีประสิทธิภาพและปกป้องสุขภาพ 
ของประชาชนในระดบัโลกไดอ้ย่างยัง่ยนื ทัง้นี ้การประสานงาน 
ระหว่างประเทศต่างๆ การปรับปรุงกฎระเบียบ และการเพิ่ม
ความโปร่งใสในกระบวนการกําหนดนโยบายเปน็สิง่ทีจ่ําเปน็ 
เพือ่ใหก้ารดําเนนิการของภาครฐัและเอกชนเปน็ไปในทศิทาง
เดียวกันและลดผลกระทบด้านลบต่อสุขภาพ นอกจากนี้  
ความรว่มมอืระหวา่งภาคสว่นตา่งๆ ทัง้สาธารณสขุ การศกึษา  
เศรษฐกิจ และสิ่งแวดล้อม ยังมีความสําคัญในการสร้าง
ระบบท่ียั่งยืนและเอื้อต่อสุขภาพของประชาชนทั่วโลก

สรุป

ปัจจัยเชิงพาณิชย์ที่มีผลต่อสุขภาพ  เป็นปัจจัย 
ที่สร้างโอกาสและความเส่ียงต่อสุขภาพของประชาชน  
จากการรวมกลุ่มทางเศรษฐกิจและการเปิดเสรีการค้า  
การท่ีมุ่ ง เน้น  “กําไรในทุกนโยบาย” ของภาคธุรกิจ  
อาจส่งผลให้เกดิความขดัแย้งระหว่างผลประโยชน์ทางการค้า 
และสุขภาพ โดยภาคเอกชนมีบทบาทสําคัญในการกําหนด
แนวทางของสังคมและสภาพแวดล้อมที่มีผลต่อสุขภาพ 
จากอุตสาหกรรมต่างๆ เช่น ยาสูบ อาหารแปรรูปพิเศษ  
เชื้อเพลิงฟอสซิล และแอลกอฮอล์มีผลต่อการเจ็บป่วย 
และการสูญเสีย ด้วยกลยุทธ์ การทําให้เป็นบรรทัดฐาน  
การปฏิเสธ และ การสร้างอิทธิพลต่อผู้บริโภค โดยการใช้
แพลตฟอรม์ออนไลนเ์พือ่สรา้งความสมัพนัธแ์ละสรา้งสรรค์
ประสบการณ์ที่น่าจดจํา เช่น โฆษณา การปรับตัวของ
ผลติภณัฑ ์เพือ่เขา้ใจและเชือ่มโยงกบัรสนยิมและวฒันธรรม
ของตลาดในแต่ละประเทศ ตลอดจนการควบคุมกระบวนการ
วิจัย เพื่อสนับสนุนผลิตภัณฑ์และบริการของอุตสาหกรรม  
โดยภาคเอกชนใช้กลยุทธ์เหล่านี้ในการสร้างภาพลักษณ์  
ความต้องการในสินค้าและบริการ และพยายามทําลาย 
นโยบายท่ีอาจส่งผลกระทบต่อความสามารถในการทํากาํไร  
การใช้กลยทุธ์เหล่านีอ้าจมผีลกระทบต่อสุขภาพของประชาชน 
และสิ่งแวดล้อมได้ ดังนั้น การคํานึงถึงการใช้กลยุทธ์ 
เพือ่ประโยชน์สว่นตัวและสังคมเปน็สิง่สําคัญ วิธกีารเหล่านี ้
เน้นยํ้าถึงอิทธิพลที่สําคัญที่ภาคธุรกิจ ใช้ในการกําหนด
แนวทางปฏิบัติและรูปแบบการบริโภคทั่วโลก โดยไม่ได้ 
คํานงึถงึผลกระทบต่อสขุภาพของประชาชนและสิง่แวดล้อม 

นอกจากนี้ การศึกษาถึงผลกระทบเชิงลบจากปัจจัย
เชิงพาณิชย์กาํหนดสุขภาพมีจํากัดอยู่ท่ีภาคอุตสาหกรรม 
แอลกอฮอล์ บุหร่ี อาหาร เภสัชภัณฑ์ จึงมีความจําเป็น 
ที่จะต้องขยายไปยังอุตสาหกรรมอื่นๆ เช่น เทคโนโลยี  
อาวุธสงคราม เพ่ือเข้าใจและจัดการกับปัญหาสุขภาพ 
ที่เกิดขึ้นจากปัจจัยเชิงพาณิชย์ท่ีกว้างขึ้น รวมถึงการสร้าง
ความตระหนกัและความรบัผดิชอบจากทัง้ภาคอุตสาหกรรม
และรัฐบาลในการกําหนดนโยบายที่ส่งเสริมสุขภาพ 
และป้องกันความไม่เท่าเทียมทางสุขภาพในสังคม
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Abstract

Commercial factors influence people’s health both directly and indirectly, especially from various 
industries such as tobacco, processed food, fossil fuels, and alcohol. The business sector has employed 
various strategies to influence consumption patterns and health, including normalizing consumption,  
denying negative impacts, and exerting cultural and scientific influence to create demand for  
products and services. These strategies focus on generating profits, even if they lead to health problems 
and inequalities. This article aims to present concepts regarding commercial determinants of health, 
focusing on analyzing business strategies that impact health and the effects of these determinants. 
Examples of strategies from the food and beverage industry, the fossil fuel industry, the rise of artificial 
intelligence, and the arms industry illustrate how business operations impact public health policies 
and have significant geopolitical implications for global health. The goal is to enhance understanding 
and provide a reference for developing national public policies to protect public health and establish  
a sustainable system in the long term. However, research on commercial determinants of health  
is still limited to specific industries. There is a need for clear definitions, additional studies in different  
contexts, and the creation of spaces for interdisciplinary exchange on this issue in order to more  
comprehensively address the impacts of commercial factors on health. 
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