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สุขภาพและสงครามภายใต้การน�ำทางของผู้เชี่ยวชาญ 
ด้านสาธารณสุข: การประสานกันของชุดความคดิและเครอืข่าย
ตัวแสดงเพื่อการก�ำหนดนโยบายแก้ไขปัญหาการระบาด 
ของไวรัสโคโรนา 2019 ในประเทศไทย

ชุมพล อุ่นพัฒนาศลิป์1

บทคัดย่อ 

ภายใต้การแพร่ระบาดของเชื้อไวรสัโคโรนา 2019 รฐับาลไทยก�ำหนดนโยบาย

ที่เข้มงวดเพื่อยับยั้งการติดเชื้อ เนื้อหาหลักของนโยบายมุ่งควบคุมคน สถานที่  

และสินค้า นโยบายที่ควบคุมกิจกรรมทางสังคมและเศรษฐกิจอย่างเข้มงวด ย่อมมี

ผลกระทบข้างเคียงและกลุ่มผู้ต่อต้าน รัฐบาลไทยเลือกใช้ชุดความคิดและเหตุผล

อะไร และอย่างไร ส�ำหรับการสร้างวาทกรรมเชิงนโยบายเพื่อก�ำกับการตัดสินใจ  

และชักจูงโน้มน้าวให้ผู้คนยอมรับและเชื่อฟังมาตรการเหล่านัน้ ใครมบีทบาทส�ำคัญ

ในการก�ำกับและสร้างวาทกรรมเชิงนโยบาย และความคิดในวาทกรรมเชิงนโยบาย 

มีผลต่อกระบวนการก�ำหนดนโยบายอย่างไร เพื่อจะตอบค�ำถาม 3 ข้อดังกล่าว 

บทความชิ้นนี้ใช้การส�ำรวจเอกสาร เพื่อค้นหาข้อมูลจากหน่วยงานภาครัฐ อาท ิ

ประกาศ ค�ำสั่ง ข้อก�ำหนดที่ออกโดยนายกรัฐมนตรี และผู้ว่าราชการจังหวัด  

และรายงานข่าวจากหนังสอืพมิพ์ ระหว่างวนัที ่1 มกราคม - 10 มถินุายน พ.ศ. 2563 

การวเิคราะห์ข้อมลูด�ำเนนิตามวธิกีารวเิคราะห์วาทกรรมเชงิคณุภาพ ซึง่เป็นการอ่าน

ตัวบทอย่างละเอยีดตัง้แต่ต้นจนจบและวเิคราะห์รูปแบบของค�ำ ภาษา และความคดิ

ที่อยู่ในตัวบท 

ผลการศึกษาชี้ให้เห็นว่า วาทกรรมที่รัฐบาลไทยใช้ส�ำหรับก�ำกับการก�ำหนด

นโยบายและชักจูงโน้มน้าวประชาชนประกอบไปด้วยความคิดและเหตุผล 3 ชุด 

อันได้แก่ 1) การท�ำให้ประเด็นด้านสุขภาพกลายเป็นวาระส�ำคัญสูงสุดส�ำหรับ 

 
1 อาจารย์ประจ�ำคณะรัฐประศาสนศาสตร์ สถาบันบัณฑิตพัฒนบริหารศาสตร์ 
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การตัดสนิใจทางการเมอืง 2) การใช้กรอบวาทศลิป์เพื่อเน้นความส�ำคัญของการสู้รบ

และสงคราม 3) ความคิดแนวการเมืองเชิงศีลธรรม ตัวแสดงหลักผู้ผลิตวาทกรรม

ประกอบไปด้วย ผู้เชี่ยวชาญด้านการแพทย์และสาธารณสุขสายวิชาการ ผู้ด�ำรง

ต�ำแหน่งทางการเมือง และข้าราชการจากหน่วยงานด้านความมั่นคง เศรษฐกิจ 

กฎหมาย และสาธารณสุข นอกจากนี้อุดมการณ์ความคิด 2 ชุดแรกยังถูกใช้เป็น 

กรอบเพือ่การออกแบบเครือ่งมอืทางนโยบายส�ำหรบัการแก้ไขปัญหาการระบาดของ

เชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ข้อค้นพบยังสามารถสะท้อนให้เห็นการเลือกใช้และจัดเรียง

ความคดิ และเหตผุลเพือ่ก�ำกบัการตดัสนิใจและการปฏบิตันิโยบายจากประเทศไทย 

ในฐานะประเทศก�ำลังพัฒนาที่สามารถจ�ำกัดอัตราการเสียชีวิตของผู้ป่วยให้อยู ่

ในระดับต�่ำ 

ค�ำส�ำคัญ: วาทกรรมเชิงนโยบาย ไวรัสโควิด-19 ชุดความคิด เครือข่ายตัวแสดง 
รัฐบาลไทย
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Health and Militarization under the Public Health Experts’ 
Guideline: The Intertwinement of Ideas and Actor Coalitions 
for Policy Making-decision in Coping with the Outbreak of 
Coronavirus 2019 in Thailand 

Chumphol Aunphattanasilp2

ABSTRACT 

Since the outbreak of Coronavirus 2019, the Thai government has formulated 

the stringent policies to suppress the infection. The main policy content aims to 

control people, places, and products. The policies that strictly control socio-economic 

activities would have side effects and counter-coalitions. How and what sets of 

ideas and reasons do the Thai government select for creating the policy discourse 

to control the decision-making and persuade people to accept and obey the 

measures? Who plays a leading role to control and create the policy discourse? 

And how the sets of ideas and reasons generate an impact on the policy-making 

process? This research set out to address these 3 primary questions by conducting 

documentary analysis to seek data from the public agencies such as announcements, 

orders, and rules issued by the Prime Minister and governors and newspaper 

coverage during January 1 - June 10, 2020. Data analysis is run following the 

method of qualitative discourse analysis which bases on reading the policy texts 

through and analyzes the patterns of wording, language-used and thought in 

the texts. 

2 Lecturer at Graduate School of Public Administration, National Institute of 
Development Administration. <Email: Chumphol.aun@hotmail.com>
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The findings indicated that the discourse established by the Thai government 

for controlling policy decision-making and persuading people composed of 3 sets 

of ideas and reasons: 1) politicization of health issue, 2) rhetorical theme of  

militarization and 3) moral politics. A number of actors emerge to the discourse, 

particularly the academic public health experts, persons holding political position 

and authority groups from security, economic, legal and public health agencies. 

Furthermore, the first two sets of ideas and reasons were also employed as the 

frame to design the policy instruments for solving the spread of Coronavirus 2019. 

The research was cognizant of how different ideas and reasons were selected 

and arranged to influence policy decision-making and implementation in Thailand 

as a developing country that would be able to control the low Coronavirus deaths.

Keywords: Policy Discourse, COVID-19, Sets of Ideas, Actor Networks, Thai 

Government
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บทน�ำ

เมื่อเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (Coronavirus 2019 หรอื COVID-19) เริ่มระบาด

ในประเทศจนี ผู้แทนองค์การอนามัยโลกประจ�ำประเทศไทยประกาศเตอืนรฐับาลไทย

ให้เฝ้าระวังการแพร่ระบาดของเชื้อไวรัสดังกล่าวอย่างเข้มงวด เพราะประเทศไทย

เป็นพื้นที่ซึ่งมีความเสี่ยงสูงที่เชื้อไวรัสจะแพร่ระบาด (Bangkok Biznews, 2020)  

อันเนือ่งมาจากมนีกัท่องเทีย่วจากเมอืงอูฮ่ัน่ ซึง่เป็นจดุเริม่ต้นการระบาดของเชื้อเดนิทาง

มายังประเทศไทยมากทีส่ดุเมือ่เปรยีบเทยีบกบัประเทศอืน่ ๆ  ในทวปีเอเชยี การคาดการณ์

ของสื่อจนีพบว่า ระหว่าง 30 ธันวาคม พ.ศ.2562-22 มกราคม พ.ศ.2563 มชีาวจนี 

เดนิทางจากเมอืงอู่ฮั่นมายังประเทศไทย จ�ำนวน 20,000 คน ขณะที่ 10,680 คน เดนิทาง

ไปยังสงิคโปร์ 7,000 คน เดนิทางไปยังฮ่องกง และ 3,080 คน เดนิทางไปยังญี่ปุ่น 

(Prachachat, 2020a) 

รฐับาลไทยก�ำหนดนโยบายเพือ่รบัมอืกับการระบาดของเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 

โดยเนื้อหาและเป้าหมายของนโยบายอาจจ�ำแนกอย่างคร่าว ๆ  ได้เป็น 3 ลกัษณะ คอื 

1. การคมุคน มาตรการด้านนี้มเีนื้อหาและวตัถปุระสงค์เพือ่ห้ามคนเคลือ่นย้าย 

ห้ามคนใกล้ชิดกัน ห้ามคนเดินทาง จ�ำกัดให้คนอยู่กับบ้าน ห้ามการรวมกลุ่ม  

ห้ามผู้คนไปยังสถานที่บางแห่ง และก�ำหนดให้ผู้คนปฏิบัติตัวตามข้อก�ำหนดของ

รัฐบาล อาท ิการแนะน�ำให้กนิร้อน ใช้ช้อนกลาง และล้างมอืเป็นประจ�ำ

2. การคมุสถานที ่มาตรการด้านนี้สร้างข้อก�ำหนดให้เกดิการปิดด่าน การปิดเมอืง 

การปิดห้างสรรพสนิค้า การปิดสถานที่เสี่ยง อาท ิสถานบันเทงิ โรงมหรสพ สนาม

กฬีา สนามมวย ร้านตัดผม และตลาดสด

3. การคุมสนิค้า มาตรการด้านนี้เข้าไปควบคุมการขายเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 

ควบคุมการขายสินค้าที่ไม่จ�ำเป็นในห้างสรรพสินค้า ควบคุมการขายอาหารให ้

ร้านอาหารขายอาหารได้เฉพาะน�ำกลบัไปรบัประทานทีบ้่าน และควบคมุสนิค้าจ�ำเป็น 

อาท ิหน้ากากอนามัย แอลกอฮอร์ และเจลล้างมอื

ประสทิธภิาพของมาตรการและนโยบายเหล่านี้ย่อมสามารถควบคมุและทุเลา

การระบาดของไวรัสได้ในระดับหนึ่ง ดังจะเห็นได้จากจ�ำนวนผู้เสียชีวิตจากไวรัส

โคโรนา 2019 ในประเทศไทยมจี�ำนวนน้อยทีส่ดุเมือ่เปรยีบเทยีบกบัประเทศทีม่คีวามพร้อม

และศักยภาพสูงที่จะตอบสนองและบรรเทาผลกระทบจากโรคระบาด 5 อันดับแรก

ของโลก (ประเทศที่มีความพร้อมและศักยภาพสูงที่สุด 5 อันดับแรกประกอบด้วย  

1) สหราชอาณาจักร 2) สหรัฐอเมรกิา 3) สวสิเซอร์แลนด์ 4) เนเธอร์แลนด์ และ  

5) ประเทศไทย) (Johns Hopkins Center for Health Security, 2019, p. 20) ข้อมูล
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จากองค์การอนามัยโลก (ณ วันที่ 9 มถิุนายน พ.ศ. 2563) รายงานว่า จ�ำนวนผู้เสยีชวีติ

จากการตดิเชื้อไวรสัโคโรนา 2019 ในประเทศสหราชอาณาจกัร มจี�ำนวน 4,059 ราย 

สหรฐัอเมรกิา จ�ำนวน 110,220 ราย สวสิเซอร์แลนด์ จ�ำนวน 1,660 ราย เนเธอร์แลนด์ 

จ�ำนวน 6,016 ราย และประเทศไทย จ�ำนวน 58 ราย (World Health Organization, 

2020) หากพจิารณาจากข้อมูลทางสถติดิังกล่าว การใช้ประเทศไทยเป็นกรณศีกึษา

จงึสะท้อนการวเิคราะห์นโยบายเพือ่การแก้ไขปัญหาการระบาดของเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 

จากประเทศก�ำลังพัฒนาที่สามารถจ�ำกัดจ�ำนวนผู้เสยีชวีติให้อยู่ในระดับต�่ำได้ 

อย่างไรก็ตามผลข้างเคียงจากนโยบายที่เน้นก�ำกับและควบคุมกิจกรรมทาง

สงัคมและเศรษฐกจิของผูค้นโดยตรงเช่นนี้ ย่อมหนไีม่พ้นการต่อต้านและเสยีงวจิารณ์ 

ทัง้จากจากฝ่ายการเมอืง ประชาชน และกลุ่มธุรกจิ อาท ิพรรคเพื่อไทยในฐานะแกนน�ำ

พรรคฝ่ายค้านออกมาคัดค้านมาตรการที่ควบคุมกิจกรรมทางสังคมและเศรษฐกิจ 

ทีเ่ข้มงวดเพราะจะท�ำให้ผูค้นตกงาน และการล้มตายของธรุกจิจ�ำนวนมาก (Thaipost, 

2020a) รวมถึงเสียงสะท้อนจากกลุ่มประชาชนที่เดินทางไปประท้วงหน้ากระทรวง

การคลัง พวกเขาเหล่านั้นบอกเล่าถึงผลกระทบที่พวกเขาได้รับจากมาตรการ 

ของรัฐบาล (Siamrath, 2020, p. 8) และการร้องขอจากภาคธุรกจิให้รัฐบาลกล้าตัดสนิใจ

ยกเลกิมาตรการบางด้านทีเ่ข้มงวดเพือ่ให้ภาคธุรกจิเดนิต่อไปได้ (Prachachat, 2020c) 

แม้รัฐบาลจะต้องเผชญิกับเสยีงวจิารณ์ การต่อต้าน และต้องแบกรบัผลกระทบ

จากมาตรการอันเข้มงวดที่รัฐบาลเป็นผู้ก�ำหนดเอง แต่นโยบายและมาตรการ 

เพื่อรับมือการระบาดของเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ก็ถูกน�ำไปปฏิบัติอย่างเห็นผล 

ประชาชนจ�ำนวนมากดเูหมอืนจะยอมรบัและปฏบัิตติามมาตรการดงักล่าว ผลการส�ำรวจ

ความคิดเห็นของประชาชนในช่วงการระบาดของเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 สะท้อน 

ให้เหน็ว่า กลุม่ตวัอย่างยอมรบัและเห็นด้วยต่อมาตรการของรัฐบาล เช่น กลุม่ตวัอย่าง

ร้อยละ 80 เห็นด้วยที่รัฐบาลประกาศใช้พระราชก�ำหนดการบริหารราชการ 

ในสถานการณ์ฉุกเฉิน ทั้งนี้กลุ่มตัวอย่างมีทัศนะว่า แม้จะเป็นมาตรการจ�ำกัดสิทธิ

ของประชาชน แต่ในภาวะวิกฤติด้านสุขภาพเช่นนี้รัฐบาลจ�ำเป็นต้องด�ำเนินการ  

กลุม่ตวัอย่างกว่าร้อยละ 61 เหน็ว่ารฐับาลก�ำหนดนโยบายได้ถกูทางแล้ว ทีใ่ห้ความส�ำคญั

กับปัญหาสุขภาพมากกว่าปัญหาปากท้อง ผลการส�ำรวจความคิดเห็นได้ข้อสรุปว่า 

ผู้ตอบแบบสอบถามร้อยละ 64.9 มคีวามพงึพอใจต่อการด�ำเนนินโยบายของรัฐบาล

ในห้วงวิกฤติสุขภาพครั้งนี้ (Burikul, Walaiporn, & Chatchawanthipakorn, 2020,  

pp. 1-10) ข้อมลูการส�ำรวจความคดิเหน็สาธารณะดงักล่าวน�ำไปสูค่�ำถามว่า รฐับาล

หรือผู้ก�ำหนดนโยบายประกอบสร้างชุดเหตุผลและค�ำอธิบายอย่างไรเพื่อลดทอน 
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และสกัดกั้นค�ำวิจารณ์และกลุ่มผู้ต่อต้าน ไม่ให้มีอ�ำนาจขึ้นมาท้าทายและขัดขวาง 

การปฏิบัตินโยบายของรัฐบาลได้ กล่าวอีกนัยหนึ่ง รัฐบาลเลือกผลิตชุดค�ำอธิบาย

และประกอบสร้างเหตผุลอย่างไรเพือ่สร้างความชอบธรรมให้แก่ชดุนโยบายทีค่วบคมุ

และก�ำกับชวีติผู้คนอย่างเข้มงวดในห่วงวกิฤตสิุขภาพ

สถาบันวจิยั นกัวชิาการ และนกัวเิคราะห์ทัง้ในไทยและต่างประเทศจ�ำนวนหนึง่

ได้ผลติค�ำอธบิายเพือ่ขยายความเข้าใจต่อนโยบายและมาตรการของรฐัทีใ่ช้รับมอืกับ

การระบาด แต่ค�ำอธิบายที่ผ่านมาให้น�้ำหนักกับการประเมินผลลัพธ์ของนโยบาย  

โดยแสดงให้เห็นผลกระทบ หรือผลส�ำเร็จที่เกิดจากการบังคับใช้นโยบาย รวมถึง

การน�ำเสนอข้อเสนอแนะเพื่อการปรับปรุงและเปลี่ยนแปลงนโยบายที่รัฐใช้แก้ไข

ปัญหา สถาบนัวจิยัเพือ่การพฒันาแห่งประเทศไทย (Thailand Development Research 

Institute, 2020) กล่าวได้ว่าเป็นหน่วยงานแรก ๆ  ที่น�ำเสนอบทวเิคราะห์นโยบายของ

รัฐบาลในช่วงการระบาดของเชื้อไวรสัโคโรนา 2019 นกัวจัิยของสถาบนัวจิยัเพือ่การ

พฒันาแห่งประเทศไทยต่างออกมาผลติค�ำอธบิายโดยเริม่จากการประเมนิผลกระทบ

จากวิกฤติเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ที่มีต่อชีวิตผู้คน และระบบเศรษฐกิจ ต่อด้วย 

การประเมนิผลลพัธ์จากนโยบายของภาครฐัทีใ่ช้แก้ไขปัญหา และในส่วนสดุท้ายของ

ค�ำอธิบายมักสรุปด้วยการให้ข้อเสนอแนะ เพื่อการปรับปรุงนโยบายให้ครอบคลุม 

ต่อประเดน็ปัญหา รวมถงึการน�ำเสนอข้อมลูทีไ่ด้จากการคาดการณ์เพือ่การออกแบบ

นโยบายในอนาคต ประเด็นที่สถาบันวิจัยเพื่อการพัฒนาแห่งประเทศไทยเลือกมา

ผลิตค�ำอธิบายมักเป็นประเด็นผลกระทบทางเศรษฐกิจ แรงงาน และพฤติกรรม 

ทางสงัคมซึง่เกดิขึ้นในช่วงการระบาดของไวรสั รวมถงึน�ำเสนอมมุมองเชงิเปรยีบเทยีบ

ระหว่างมาตรการของรัฐในประเทศต่าง ๆ การใช้เครื่องมือทางเทคโนโลยี และ 

การบรหิารจัดการเศรษฐกจิของเมอืง เพื่อลดผลกระทบจากการระบาดของไวรัส 

Satayanuruk et al. (2020) ได้ประเมินผลกระทบของนโยบายที่รัฐบาลใช้ 

เพื่อแก้ไขปัญหาเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 โดยชี้ให้เห็นความตรงึเครยีดทางสังคมและ

เศรษฐกจิจากนโยบายทีน่�ำไปสูค่วามพยายามฆ่าตวัตายของผูค้นในสงัคม คณะผูว้จิยั

ได้เก็บรวบรวมข้อมูลการฆ่าตัวตายจากรายงานของสื่อมวลชนในช่วงวันที่  

1-21 เมษายน 25633 ซึ่งเป็นช่วงเวลาที่จ�ำนวนผู้ตดิเชื้อในประเทศไทยอยู่ในระดับสูง 

3 แม้มีการถกเถียงอย่างเป็นวงกว้างว่าวิธีการเก็บข้อมูล และการวิเคราะห์ข้อมูล
ของคณะผู้วจิัยอาจยังมขี้อสงสัย และความผดิพลาดทางสถติ ิแต่ผู้เขยีนเห็นว่าค�ำอธบิาย
ชุดนี้ถูกผลติและเผยแพร่ออกไปอย่างกว้างขวางในสังคมผู้เขยีนจงึถอืว่าเป็นค�ำอธบิายต่อ
ปรากฏการณ์ชุดหนึ่งที่ต้องส�ำรวจเพื่อท�ำความเข้าใจ 
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ข้อค้นพบชี้ว่า จ�ำนวนผูเ้สยีชวีติจากการตดิเชื้อไวรสั และจ�ำนวนผูพ้ยายามฆ่าตวัตาย

มีจ�ำนวนเท่ากันที่ 38 ราย คณะผู้วิจัยจัดท�ำข้อเสนอแนะต่อเหตุการณ์เฉพาะหน้า 

โดยให้รฐับาลออกแบบนโยบายให้ครอบคลุมผลกระทบทีเ่กดิขึ้นกับประชาชนทกุกลุ่ม 

มมีาตรการช่วยเหลอืทางเศรษฐกจิถ้วนหน้า และยกเลกิมาตรการบางประเภททีเ่ป็น

ภาระต่อประชาชนมากเกนิไป 

Chamber (2020) วเิคราะห์นโยบายของรัฐบาลในช่วงการระบาดของเชื้อไวรสั

โคโรนา 2019 โดยผลิตค�ำอธิบายเชื่อมโยงไปยังประเด็นการเมืองของนโยบาย  

แชมเบอร์สชี้ให้เห็นว่ามาตรการและเครื่องมือทางนโยบายที่รัฐบาลใช้ โดยเฉพาะ 

การประกาศใช้พระราชก�ำหนดการบริหารราชการในสถานการณ์ฉุกเฉินน�ำไปสู ่

การฟื้นคืนอ�ำนาจของกองทัพ ดังที่เคยเกิดขึ้นก่อนการเลือกตั้งในปี พ.ศ.2562  

พระราชก�ำหนดฉบับดังกล่าวมอบอ�ำนาจให้ทหารเพื่อช่วยเหลือต�ำรวจควบคุม

กิจกรรมที่รัฐบาลมองว่าก่อให้เกิดความไม่สงบ และห้ามเผยแพร่ข้อมูลที่รัฐบาล

พจิารณาว่าเป็นข้อมูลเท็จ แชมเบอร์สประเมนิว่ามาตรการเหล่านี้เปิดช่องให้อ�ำนาจ

ของกองทัพเข้าไปควบคุมพลเรอืนได้มากขึ้น 

พิชญ์ พงษ์สวัสดิ์ วิเคราะห์นโยบายของรัฐบาลที่ใช้รับมือกับการระบาดของ

ไวรัสโคโรนา 2019 ผ่านบทความที่เผยแพร่ในหนังสือพิมพ์ ค�ำอธิบายของพิชญ์ 

วางอยู่ใน 4 กรอบการวเิคราะห์หลักคอื 

1. การเมืองของการก�ำหนดนโยบายเพื่อรับมือกับการระบาดของเชื้อไวรัส  

ทีท่�ำให้ประเดน็ทางด้านสาธารณสขุกลายเป็นวาระทางนโยบายทีม่คีวามส�ำคญัสงูสดุ 

และลดถอนความส�ำคัญของประเด็นวาระอื่น ๆ  ที่เกี่ยวเนื่องกับการระบาดของไวรัส 

ให้ถูกมองไม่เห็นหรือไม่ถูกพูดถึงบนเวทีการก�ำหนดนโยบาย (Pongsawat, 2020d, 

p. 15) 

2. การออกแบบโครงสร้างเชิงสถาบันที่ใช้ก�ำกับ ควบคุม และตัดสินใจ 

ต่อเหตกุารณ์การระบาด พชิญ์ประเมนิว่า โครงสร้างของหน่วยงานที่รฐับาลออกแบบ

มาเพื่อบัญชาการเหตุการณ์การระบาดของไวรัสปราศจากตัวแทนจากภาคธุรกิจ 

ตัวแทนของผู้ประกอบการรายใหญ่และรายย่อย ตัวแทนภาคแรงงาน องค์กรพัฒนา

เอกชน และนักวิชาการในหลายด้านมาร่วมกันใช้อ�ำนาจ การออกแบบสถาบันเพื่อ

บรหิารจดัการวกิฤตสิขุภาพทีป่ราศจากการมส่ีวนร่วมจากตัวแทนผูไ้ด้รบัผลกระทบ

ทีห่ลากหลายย่อมน�ำไปสูก่ารใช้อ�ำนาจก�ำหนดการตดัสนิใจทีไ่ม่รอบด้าน (Pongsawat, 

2020c, p. 15) 
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3. อุดมการณ์และความรู้ที่ใช้อธิบายรับรองความชอบธรรมต่อตัวนโยบาย 

โดยพชิญช์ี้ใหเ้หน็ว่า เมือ่ผูก้�ำหนดนโยบายมอีดุมการณ์และความรูค้นละชดุกับผูไ้ด้รบั

ผลกระทบที่หลากหลาย ย่อมท�ำให้ผู้ก�ำหนดนโยบายคิดไม่ถึง หรือคิดไม่ได้ว่าสิ่งที่

ก�ำลังเกิดขึ้นหรือเผชิญอยู่เป็นปัญหา จนท้ายที่สุดน�ำไปสู่การไม่ตัดสินใจอะไรเลย 

(Pongsawat, 2020a, p. 15)

4. อารมณ์กับการก�ำหนดนโยบาย บทความชิ้นหนึ่งของพิชญ์ชี้ให้เห็น 

ความสัมพันธ์ระหว่างอารมณ์กับการก�ำหนดนโยบายเพื่อรับมือกับการระบาด 

ของเชื้อไวรัส พิชญ์ประเมินว่าทัศนคติของผู้ก�ำหนดนโยบายมักมองแต่การส่งเสริม

ความเหน็ใจทีน่�ำไปสู่การสงัคมสงเคราะห์ระหว่างผู้คนในสงัคม แต่ไม่ส่งเสรมิให้เกดิ

ความเขา้อกเข้าใจว่า มผีูเ้ดอืนร้อนทีแ่ตกต่างหลากหลายในสงัคม ผูเ้ดอืนร้อนเหล่านัน้

ไม่ได้ต้องการแค่เพยีงของบรจิาค แต่ต้องการนโยบายทีล่ดความทกุข์ยากในการใช้ชวีติ 

(Pongsawat, 2020b, p. 15) 

อย่างไรกต็าม ค�ำอธบิายข้างต้นไม่สามารถช่วยขยายความเข้าใจว่า รฐับาลใช้

ชุดเหตุผลอะไร และประกอบสร้างอ�ำนาจทางความคดิ (Ideational power) อย่างไร 

เพื่อชักจูงและโน้มน้าวให้ผู้คนในสังคมยอมรับและปฏิบัติตามนโยบายของรัฐบาล  

เพือ่จะตอบค�ำถามดงักล่าว บทความชิ้นนี้พยายามเข้าไปพจิารณาวธิคีดิของผูก้�ำหนด

นโยบาย เพื่อสะท้อนให้เห็นการประกอบสร้างความคิด ชุดเหตุผล และตรรกะ 

เพื่อผลักดันการตัดสินใจทางนโยบายและขับเคลื่อนการปฏิบัตินโยบายเหล่านั้น 

อย่างไรก็ตามวิธีคิดในการก�ำหนดนโยบายไม่ได้เกิดขึ้นในอากาศ วิธีคิดถูกก�ำหนด

จากประสบการณ์ ความรู้ ความชอบ และการมองโลกของกลุ่มผู้ก�ำหนดนโยบาย 

ใครก�ำหนดวิธีคิดดังกล่าว หรือใครคือตัวแสดงน�ำที่ท�ำการผลิตชุดเหตุผลดังกล่าว 

จึงเป็นค�ำถามย่อมอีกประเด็นที่บทความชิ้นนี้ให้ความสนใจ นอกจากนี้ เครื่องมือ 

ในการปฏิบัตินโยบายก็เป็นประเด็นส�ำคัญที่ไม่อาจมองข้ามไปได้ เพราะสามารถ

สะท้อนให้เห็นว่าชุดความคิดและเหตุผลของผู้ก�ำหนดนโยบายถูกแปรสภาพไปสู ่

การสร้างกลไกเชงิโครงสร้างเพื่อจัดการกับการระบาดของไวรัสอย่างไร 

บทความชิ้นนี้เริ่มต้นจากการอธิบายแนวคิดหลักของการวิเคราะห์วาทกรรม

ผ่านการอ้างเหตุผล (Argumentative discourse analysis) ซึ่งเป็นกรอบการวเิคราะห์

หลักของบทความชิ้นนี้ เนื้อหาในส่วนถัดไปอธิบายแหล่งข้อมูล วิธีการเก็บข้อมูล 

ตลอดจนแนวทางการวิเคราะห์ข้อมูลเพื่อเสนอค�ำอธิบายต่อโจทย์ที่ได้ตั้งไว้ ผู้เขียน

น�ำเสนอข้อค้นพบในหัวข้อต่อมา โดยแบ่งเนื้อหาออกเป็น 3 ส่วนย่อยตามค�ำถามที ่

ผู้เขยีนตัง้ไว้คอื การประกอบสร้างชุดเหตุผลและความคดิ ตัวแสดงที่ท�ำหน้าที่หลัก
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เพื่อควบคุมและก�ำกับวิธีคิด และเครื่องมือทางนโยบายที่สะท้อนวิธีคิดดังกล่าว  

ส่วนสดุท้ายของบทความ ผู้เขยีนน�ำเสนอข้อถกเถยีงเกีย่วกบัการก่อรปูทางความคดิ

เพือ่การก�ำหนดนโยบายส�ำหรับการจัดการวกิฤตด้ิานสาธารณสขุจากประเทศก�ำลงั

พัฒนาที่มอีัตราการเสยีชวีติอยู่ในระดับต�่ำ 

แนวคดิและกรอบการวเิคราะห์ 

การวเิคราะห์วาทกรรมผ่านการอ้างเหตผุลถูกเลอืกให้เป็นกรอบการวเิคราะห์

หลักของบทความชิ้นนี้ด้วยเหตุว่า กรอบการวิเคราะห์ดังกล่าวให้แนวคิดที่สามารถ

ตอบค�ำถามทัง้ 3 ขอ้ ของบทความ โดยประกอบไปด้วยการวเิคราะห์อดุมการณ์ความคดิ 

และตรรกะทีใ่ช้เพื่อการก�ำหนดนโยบาย การวเิคราะห์การสร้างพนัธมติรของตัวแสดง

เพือ่ผลติวาทกรรมเชงินโยบาย และการอ่านปฏบิตักิารของวาทกรรมในกระบวนการ

ก�ำหนดนโยบาย 

การวเิคราะห์วาทกรรมผ่านการอ้างเหตุผลเป็นแนวคดิที่ถูกพัฒนาขึ้นมาจาก

การศกึษาหรอืการวเิคราะห์วาทกรรม (Discourse studies/ analysis) งานศกึษาวาทกรรม

จ�ำนวนมากยกย่องให้มเิชล ฟูโกต์ (Michel Foucault) คอืผู้บุกเบกิและผลักดันให้การ

ศกึษาวาทกรรมขยายตัวในชุมชนวชิาการ ส�ำหรับฟูโกต์ วาทกรรมไม่ใช่เพยีงถ้อยค�ำ 

หรือสัญญะอันบริสุทธิ์ที่ปราศจากอ�ำนาจ แต่ภายในวาทกรรมประกอบไปด้วย 

กฎเกณฑ์ ระเบียบ ข้อก�ำหนด ที่ท�ำหน้าที่เหมือนโครงสร้างก�ำกับพฤติกรรม หรือ 

ท�ำหน้าทีเ่ป็นเงือ่นไขทีก่่อให้เกดิรูปแบบพฤตกิรรมหนึง่ ๆ  ในสังคม วาทกรรมสามารถ

ก�ำหนดอ�ำนาจของสถาบนัและตวัแสดงต่าง ๆ  ได้ เพราะในวาทกรรมบรรจชุดุความคดิ

ที่มีความหมายต่อมนุษย์ และความหมายนั้นสามารถเข้าไปก�ำหนดบทบาท หน้าที่ 

หรอือ�ำนาจของสถาบันและตัวแสดงที่สัมพันธ์กับวาทกรรมนัน้ ๆ (Foucault, 1978, 

pp. 93-101) สามชาย ศรสีันต์ ศกึษาวธิกีารวเิคราะห์วาทกรรมแนววพิากษ์และชี้ให้

เหน็ว่า วาทกรรมไม่เพยีงปรากฏในรูปของถ้อยค�ำ แต่ยงัรวมถงึเทคนคิ วธิกีาร เครือ่งมอื

ประกอบการพูด และการเขยีนซึ่งสร้างระเบยีบกฎเกณฑ์ และวธิคีดิ ที่เข้าไปก�ำกับ

การปฏบัิตทิางสงัคม การศกึษาวาทกรรมตามแนวทางของฟูโกต์ไม่ใช่เพยีงการศกึษา

ถ้อยค�ำ โครงสร้างประโยค กลวธิใีนการเขยีน การพูด หรอืเป้าหมายของผู้เขยีนหรอื

ผูพ้ดู แต่เป็นการวเิคราะห์เพือ่เปิดเผยให้เหน็ว่า มอี�ำนาจทีแ่ฝงฝังไว้ในถ้อยค�ำอย่างไร 

และอ�ำนาจในวาทกรรมปฏบิตักิารเพือ่ก�ำกบัความคดิ วธิปีฏบิตัขิองผู้คน และความจรงิ

ในสังคมอย่างไร (Sresunt, 2018, pp. 94-95)
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แม้แนวคิดเรื่องวาทกรรมของฟูโกต์จะทรงคุณค่าต ่อการศึกษาทาง

สังคมศาสตร์มาก แต่แนวคิดดังกล่าวก็มีข้อจ�ำกัดบางประการ มาร์ทิน ไฮเออร์ 

วิพากษ์ว ่า แนวคิดวาทกรรมของฟูโกต์ละเลยการวิเคราะห์การคงอยู ่และ 

การเปลี่ยนแปลงของวาทกรรม (Hajer, 1995, pp. 51-52) วาทกรรมหนึ่ง ๆ  

ไม่สามารถด�ำรงอยู่ได้ด้วยตัวเองตลอดไป จ�ำเป็นต้องอาศัยการกระท�ำของตัวแสดง

ทีค่อยผลติซ�ำ้วาทกรรม เพือ่ชกัชวนให้คนในสงัคมเหน็ความส�ำคญัและยอมรบัความคดิ

ที่แฝงฝังในวาทกรรมนัน้อยู่เสมอ และในหลาย ๆ  กรณวีาทกรรมที่ครอบง�ำสังคมอยู่

ก็เสื่อมคลาย เกดิวาทกรรมใหม่ ๆ เข้ามาแทนที่ การเข้ามาแทนที่ของวาทกรรมใหม่

และเบยีดขบัวาทกรรมเก่าให้หมดอ�ำนาจลงต้องอาศัยปฏบิตักิารเชงิยทุธวธิ ี(Strategic 

action) ของตัวแสดงที่ขบถ (Stubbornly resisting actor) หรอืไม่เชื่อฟังต่ออ�ำนาจของ

วาทกรรมชุดเก่า คอยท้าทายความน่าเชื่อถือของวาทกรรมชุดเก่า ไฮเออร์จึงเสนอ

กรอบการวเิคราะห์เพิม่เตมิจากฟโูกต์โดยผนวกรวมการวเิคราะห์ตัวแสดงผูผ้ลติวาทกรรม 

กรอบคดิดังกล่าวไฮเออร์เรยีกว่า “การวเิคราะห์วาทกรรมผ่านการอ้างเหตุผล” 

ไฮเออร์อธบิายว่า การวเิคราะห์วาทกรรมผ่านการอ้างเหตผุลเป็นการวเิคราะห์

ที่ก้าวไปไกลกว่าการส�ำรวจความแตกต่างของการตีความข้อเท็จจริง การวิเคราะห์

วาทกรรมผ่านการอ้างเหตุผลมุ่งค้นหาความเข้าใจ 2 ส่วน ส่วนแรก การผลติวาทกรรม

หนึ่ง ๆ เข้าไปสร้างความจรงิอย่างไร และส่วนที่สอง ตัวแสดงเข้าไปมสี่วนเกี่ยวข้อง

กับการสร้างวาทกรรมอย่างไร และวาทกรรมนั้นวางแนวปฏิบัติทางสังคมและ

การเมืองในฐานะโครงสร้างทางสังคมอย่างไร การวิเคราะห์วาทกรรมผ่านการอ้าง

เหตผุลยงัสบืค้นไปถงึแนวทางทีผู่้คนจดัวางตนเองให้เหนอืกว่าผู้อืน่ผ่านการใช้ภาษา

หรือผ่านวาทกรรมอย่างไร อย่างไรก็ดี ลักษณะเด่นของการวิเคราะห์วาทกรรม 

ผ่านการอ้างเหตุผลคือ การท�ำความเข้าใจการเมืองของการสร้างข้ออ้างที่มีอ�ำนาจ

ครอบง�ำ (Hegemonic claim) กระบวนการก�ำหนดนโยบาย กล่าวคอื ข้ออ้างใดมคีวาม

เป็นเหตเุป็นผลสามารถชกัจงูให้ผูค้นจ�ำนวนมากในสงัคมยอมรบัและเชือ่ได้ ข้ออ้างนัน้

ก็จะกลายเป็นประเด็นวาระหลักทางนโยบายที่ผู้ก�ำหนดนโยบายต้องให้ความสนใจ

และตอบสนอง (Hajer, 2002, pp. 61-65) 

การวิเคราะห์วาทกรรมผ่านการอ้างเหตุผลให้ความส�ำคัญกับ 3 กรอบ 

การวเิคราะห์ย่อยกล่าวคอื 

1. ความหมายทีถ่กูจดัเรยีงในวาทกรรมเชงินโยบาย (Terms of policy discourse) 

ไฮเออร์ชี้ให้เห็นว่า การอ่านความหมายในวาทกรรมเชงินโยบาย ซึ่งสะท้อนให้เห็นวธิคีดิ 

อดุมการณ์ และตรรกะทีใ่ช้ต่อสูเ้พือ่ก�ำหนดนโยบาย สามารถท�ำได้ผ่านการพจิารณา 
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3 องค์ประกอบ (Hajer, 2003, pp. 103-106) อันได้แก่ เส้นเรื่อง (Story lines) คอื 

เรื่องเล่าที่สะท้อนปรากฏการณ์ที่เป็นจริงในสังคม โดยเรื่องเล่าประกอบขึ้นจากความรู้ 

ประสบการณ์ และความช�ำนาญจากหลากหลายองค์ความรู้ แต่ส่วนประกอบของ

เรื่องเล่าที่แตกต่างเหล่านั้นต้องถูกผสมผสานเข้าด้วยกันเพื่อสร้างโครงเรื่องที่ผู้คน

จ�ำนวนมากเข้าใจตรงกัน กลุ่มค�ำทางนโยบาย (Policy vocabularies) เป็นอีกแหล่ง

ข้อมูลหนึ่งที่สามารถสะท้อนวิธีคิด อุดมการณ์ และตรรกะที่บรรจุอยู่ในวาทกรรม 

เชิงนโยบาย การวิเคราะห์กลุ่มค�ำทางนโยบายคือ การค้นหาแนวคิดและทฤษฎีที ่

ถูกน�ำมาใช้เพื่อสร้างวาทกรรม และความเชื่อที่มีต่อความรู้ (Epistemic notions)  

การอ่านความหมายในวาทกรรมเชงินโยบายรูปแบบสุดท้ายคอื การวเิคราะห์ระบบ

ความคดิ หรอืระบบความเข้าใจที่มตี่อความจรงิในห่วงเวลาหนึ่ง 

2. พันธมติรของตวัแสดงผูผ้ลติวาทกรรม (Discourse coalitions) ดังที่กล่าวไปแล้ว

ก่อนหน้านี้ วาทกรรมเกดิขึ้นเองไม่ได้ ถ้าไม่มตีัวแสดงผู้ผลติวาทกรรม แต่ตัวแสดง

เพียงล�ำพังก็ไม่มีพลังมากพอที่จะสถาปนาวาทกรรมให้ผู ้คนยอมรับในวงกว้าง  

การสร้างพนัธมติรของตวัแสดงผูผ้ลติวาทกรรมจงึเป็นเงือ่นไขส�ำคญัทีจ่ะช่วยกระจาย 

หรอืส่งต่อความหมายในวาทกรรมให้ออกไปสูส่งัคมในวงกว้าง ใครคอืผูผ้ลติวาทกรรม 

คอืค�ำถามหลกัของกรอบการวเิคราะห์นี้ กลุม่ตวัแสดงผูผ้ลติวาทกรรมคอื กลุม่ก้อน

ของบุคคลที่อธิบายความจริงด้วยความเชื่อชุดเดียวกัน และแบ่งปันความเชื่อชุด

เดยีวกนัเพือ่เข้าใจความจรงิ กลุม่บคุคลเหล่านี้ยังส่งผ่านความเชื่อ หรอืกระจายความเชือ่

ของตนเองไปสูผู่อ้ืน่ ในแง่ของการท�ำให้ผู้อืน่เชือ่ตามทีต่นเองเชือ่ผ่านการสนทนาถกเถยีง 

การชักจูงโน้มน้าว การครอบง�ำ และการใช้อ�ำนาจบังคับ เมื่อผู้อื่นเชื่อในความจริง 

ชุดเดยีวกนักบักลุ่มตวัแสดงผู้ผลติวาทกรรม พนัธมติรของกลุ่มผู้ผลติวาทกรรมกจ็ะ

ยิ่งขยายตัวเพิ่มขึ้นเรื่อย ๆ  ท�ำให้เกดิแรงสนับสนุนในสังคมต่อวาทกรรมเชงินโยบายนัน้ ๆ  

(Hajer, 1993, pp. 45-47)

3. วถิปีฏบิตัเิชงิสถาบนั (Institutional practices) เมือ่ค้นพบความหมายในวาทกรรม

เชิงนโยบาย และสามารถระบุได้ว่าใครแสดงบทบาทน�ำ เพื่อผลิตวาทกรรม  

การวิเคราะห์ในระดับต่อมาคือ การค้นหาปฏิบัติการของวาทกรรมในกระบวนทาง

นโยบายกล่าวคอื การพจิารณาว่าความหมายต่าง ๆ  ในวาทกรรมสามารถชี้น�ำความคดิ

ของผู้คนในสังคมได้หรอืไม่ กล่าวอกีนัยหนึ่งคอื ผู้คนในสังคมเริ่มมองความจรงิและ

เข้าใจความจริงตามอุดมการณ์ ความคิด และตรรกะที่อยู่ในวาทกรรมแล้วหรือยัง 

ไฮเออร์เรียกกระบวนนี้ว่า การประกอบสร้างโครงสร้างของวาทกรรม (Discourse 

structuration) หากจะอธิบายในมุมมองของการวิเคราะห์นโยบาย กระบวนการนี้ 
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มุ่งสนใจวิเคราะห์ว่า ผู้ก�ำหนดนโยบายยอมรับว่าอุดมการณ์ความคิดในวาทกรรม

เป็นเรื่องที่มีความส�ำคัญแล้วหรือยัง และเมื่อผู้ก�ำหนดนโยบายให้ความส�ำคัญกับ

อุดมการณ์ความคดิในวาทกรรม และน�ำชุดความคดินัน้ไปก�ำหนดเป็นประเด็นวาระ

เพื่อเข้าสู่กระบวนการก�ำหนดนโยบาย และผลิตนโยบายออกมาเพื่อตอบสนองกับ

อุดมการณ์ความคิดนั้น ผลลัพธ์ดังกล่าวจึงจะยืนยันได้ว่าปฏิบัติการของวาทกรรม

ประสบความส�ำเร็จ ไฮเออร์นยิามกระบวนการในขัน้นี้ว่า การกลายเป็นสถาบันของ

วาทกรรม (Discourse institutionalization) (Hajer, 1993, pp. 44-47)

หากจะกล่าวโดยสรปุแล้ว แนวคดิการวเิคราะห์วาทกรรมผ่านการอ้างเหตผุล

ประกอบไปด้วย 3 กลุ ่มค�ำถามหลักที่มีความสัมพันธ์ต่อเนื่องกันกล่าวคือ  

1) อุดมการณ์ ความชื่อ ความคิด หรือความหมายแบบใดถูกบรรจุไว้ในวาทกรรม  

2) ใครคัดเลอืก ป่าวร้อง และเผยแพร่ อุดมการณ์ ความเชื่อ ความคดิ หรอืความหมาย

ในวาทกรรม 3) อุดมการณ์ ความคิด ความเชื่อ หรือความหมายในวาทกรรมนั้น 

ประสบความส�ำเร็จมากน้อยเพียงใดในกระบวนการก�ำหนดนโยบาย กล่าวคือ  

ผู้ก�ำหนดนโยบายสนใจ และน�ำอุดมการณ์ ความคดิ ความเชื่อ และความหมายเหล่านัน้

ไปเป็นประเด็นวาระเพื่อก�ำหนดนโยบายหรือไม่ บทความชิ้นนี้ไม่เพียงน�ำกรอบ 

การวิเคราะห์ทั้ง 3 ไปพัฒนาเป็นค�ำถามหลักของการศึกษา หากแต่ยังประยุกต์ใช้

แนวคดิแรกเพือ่วเิคราะห์หามุมมอง และความคดิทีบ่รรจอุยูใ่นวาทกรรมทางนโยบาย 

ส�ำหรบัแนวคดิทีส่องให้มุมมองส�ำหรับการระบวุ่าตวัแสดงกลุ่มใดมอี�ำนาจน�ำในการ

ผลิตชุดความรู ้และเหตุผลที่ท�ำให้ผู ้คนเชื่อฟังและยอมปฏิบัติตามมาตรการ 

ของนโยบาย และแนวคดิสดุท้ายให้แนวทางส�ำหรบัการค้นหาว่าแนวคดิทีบ่รรจอุยูใ่น

วาทกรรมนโยบายมอี�ำนาจก�ำกับกระบวนการตัดสนิใจมากน้อยเพยีงใด 

วธิกีารศกึษา

แหล่งข้อมูลหลักของการศึกษาครั้งนี้คือ เอกสารของหน่วยงานภาครัฐ อาท ิ

ประกาศ ค�ำสัง่ ข้อก�ำหนดของนายกรฐัมนตร ีและผูว่้าราชการจงัหวดั ข้อมลูทีไ่ด้จาก

แหล่งข้อมูลภาครัฐสามารถช่วยตอบค�ำถามที่เกี่ยวข้องกับวิธีคิดและชุดเหตุผล 

ที่รัฐบาลใช้เพื่อการก�ำหนดนโยบาย รวมถึงการชี้ให้เห็นอ�ำนาจของวิธีคิดและ 

ชุดเหตุผลที่ก�ำกับการตัดสินใจทางนโยบาย นอกจากนี้ รายงานข่าวของสื่อมวลชน

ยังเป็นแหล่งข้อมูลหลักอีกแหล่งหนึ่งของบทความชิ้นนี้ โดยเฉพาะรายงานข่าว 

ของหนังสอืพมิพ์ซึ่งมกีารเก็บรวบรวมหลักฐานอย่างชัดเจน และสบืค้นแหล่งที่มาได้ 

ข้อมลูจากการายงานข่าวของหนงัสอืพมิพ์ช่วยท�ำให้ผูเ้ขยีนปะตดิปะต่อภาพของกลุ่ม
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ตัวแสดงผู้ผลิตวาทกรรมได้ชัดเจนมากขึ้น เนื่องจากสถานการณ์การระบาดของ 

เชื้อไวรสัโคโรนา 2019 เป็นเหตุการณ์ทีเ่กดิขึ้นร่วมสมยั ท�ำให้บทความจากนกัวชิาการ

และนกัวเิคราะห์มกัอยูใ่นรปูแบบของเอกสารออนไลน์เป็นส่วนใหญ่ ยงัไม่มกีารตพีมิพ์

ในรูปแบบของหนังสือ หรือวารสาร ดังนั้นบทความชิ้นนี้จึงได้เก็บข้อมูลเชิงทัศนะ

วิจารณ์ของบรรดานักวิชาการจากบทความออนไลน์ ที่สามารถระบุแหล่งที่มา  

และระบุตัวตนของผู้เขยีนได้ 

การศกึษาครัง้นี้ใช้การส�ำรวจเอกสาร (Documentary survey) เพือ่ส�ำรวจข้อมลู

ในเอกสารชั้นต้นและชั้นรองที่เกี่ยวข้องกับนโยบายการแก้ไขปัญหาการระบาดของ

เชื้อไวรสัโคโรนา 2019 เนือ่งด้วยเอกสารของหน่วยงานภาครฐัในปัจจบุนัถูกท�ำให้เป็น

เอกสารอิเล็กทรอนิกส์ (Digitalization) ที่สามารถสืบค้นผ่านอินเทอร์เน็ตได้ ดังนั้น 

ผูเ้ขยีนจงึได้ส�ำรวจเอกสารผ่านฐานข้อมลูออนไลน์ทีเ่กบ็รวบรวมเอกสารของหน่วยงาน

ภาครัฐซึ่งเรยีกว่า “ราชกจิจานุเบกษา” ส�ำหรับข้อมูลที่เป็นรายงานข่าว การศกึษา

ครั้งนี้สืบค้นรายงายงานข่าวจากฐานข้อมูลของส�ำนักพิมพ์มติชน ซึ่งเก็บรวบรวม

รายงานข่าวจากหนังสือพิมพ์ 27 ฉบับ โดยก�ำหนดช่วงเวลาการสืบค้นในช่วงเวลา

เดยีวกบักบัการแพร่ระบาดของเชื้อไวรสั กล่าวคอื นับตัง้แต่วนัที ่1 มกราคม- 10 มถินุายน 

พ.ศ. 2563 ในส่วนของบทความทางวชิาการทีน่�ำเสนอทศันะวจิารณ์ต่อนโยบายแก้ไข

ปัญหาการะบาดของเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ผู้เขียนยังคงใช้การส�ำรวจเอกสาร  

โดยเก็บข้อมูลจากบทความที่เผยแพร่ในเว็บไซต์ที่เป็นทางการของหน่วยงาน  

หรอืองค์กรที่ผู้เขยีนบทความสังกัดอยู่เท่านัน้ 

บทความชิ้นนี้ เลอืกใช้การวเิคราะห์ข้อมูลตามแนวทางการวเิคราะห์วาทกรรม

เชงิคุณภาพ (Qualitative discourse analysis) (Benites-Lazaro, Giatti, & Giarolla, 

2018, p. 321) โดยกระบวนการวเิคราะห์ข้อมูลประกอบไปด้วย 

1. ขัน้ตอนแรกสุดคอื การอ่านตัวบทในเอกสาร (Document analysis) ทุกชิ้น

ทีเ่กีย่วข้อง ในระหว่างการอ่านเอกสาร ผูเ้ขยีนได้บนัทกึอดุมการณ์ ความคดิ ความเชือ่ 

และตรรกะที่ถูกอธิบายอยู่ในตัวบท รวมถึงจดบันทึกตัวแสดงผู้ผลิตวาทกรรม 

คนส�ำคัญซึ่งถูกรายงานชื่อและต�ำแหน่งไว้ในเอกสาร 

2. หลังจากที่สกัดอุดมการณ์ ความคิด ความเชื่อ และตรรกะที่บรรจุไว้ใน 

ตัวบทแล้ว ผู้เขยีนพยายามจัดกลุ่ม แบ่งประเภทชุดอุดมการณ์ ความคดิ ความเชื่อ 

และตรรกะ ที่มลีักษณะใกล้เคยีงกัน หรอืเหมอืนกัน เพื่อสร้างกลุ่มความคดิที่เป็นระบบ 

(Ideational cluster) การจัดจ�ำแนกตัวแสดงผู้ผลิตวาทกรรมก็ด�ำเนินไปในลักษณะ

เดียวกัน ผู้เขียนจัดกลุ่ม แบ่งประเภทตัวแสดงโดยพิจารณาจากประสบการณ์ด้าน
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อาชพี ต�ำแหน่งทีตั่วแสดงสงักดัหรอืเป็นตวัแทน รวมถงึบทบาททีตั่วแสดงได้แสดงออก

มาว่าเป็นไปในทศิทางเดยีวกันหรอืตรงกันข้ามกับตัวแสดงกลุ่มอื่น ๆ 

3. ขัน้ตอนสุดท้ายของการวเิคราะห์คอื การเชื่อมโยงชุดอุดมการณ์ ความคดิ 

ความเชือ่ และตรรกะ กบักลุ่มตวัแสดงผู้ผลติวาทกรรม และผลลพัธ์ของการก�ำหนด

นโยบาย ในขัน้ตอนนี้ผู้เขยีนพยายามชี้ให้เหน็ว่าชดุอดุมการณ์ ความคดิหนึง่ ๆ  นัน้มา

จากกลุ่มตัวแสดงใด กลุ่มตัวแสดงนั้นประกอบไปด้วยใคร และชุดอุดมการณ์  

ความคดินัน้ ถูกแปลงไปสู่นโยบายอย่างไร 

เมือ่ด�ำเนนิการวเิคราะห์ข้อมลูตามขัน้ตอนทีไ่ด้อธบิายไว้ข้างต้น เนื้อหาในส่วนต่อ

จะได้อธบิายข้อค้นพบที่ได้จากการศกึษา โดยแบ่งเนื้อหาออกเป็น 3 ส่วนคอื เนื้อหา

ในส่วนแรกน�ำเสนอชุดอุดมการณ์ ความคิด ความเชื่อ และตรรกะที่ถูกใช้เป็น 

วาทกรรมหลกัเพือ่ก�ำกบัข้อถกเถยีงและการตดัสนิใจทางนโยบาย ส่วนทีส่องน�ำเสนอ

โครงสร้าง และกลุ่มตัวแสดงผู้ผลิตวาทกรรมดังกล่าว และในส่วนสุดท้ายน�ำเสนอ

อิทธิพลและอ�ำนาจของวาทกรรมในกระบวนการก�ำหนดนโยบายเพื่อรับมือกับ 

การระบาดของเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ในประเทศไทย 

ชุดเหตุผลและการประกอบสร้างวิธีคิดเพื่อก�ำหนดนโยบายแก้ปัญหาไวรัส
โคโรนา 2019 

ชุดอุดมการณ์ ความคิด และเหตุผล ที่ถูกน�ำมาใช้ประกอบสร้างวาทกรรม 

เพือ่ก�ำหนดนโยบายแก้ไขปัญหาการระบาดของเชื้อไวรสัโคโรนา 2019 ประกอบไปด้วย 

3 ชดุความคดิหลกักล่าวคอื การท�ำให้ประเดน็ด้านสุขภาพกลายเป็นวาระส�ำคญัสูงสุด

ส�ำหรบัการตดัสนิใจทางการเมอืง (Politicization of health issue) การใช้กรอบวาทศลิป์

เพื่อเน้นความส�ำคัญของการสู้รบและสงคราม (Rhetorical theme of militarization) 

และความคดิแนวการเมอืงเชงิศลีธรรม (Moral politics) 

ชดุอุดมการณ์ความคดิแรกคอื การเน้นให้ความส�ำคญักับประเด็นด้านสุขภาพ 

สาธารณสุข การป้องกันและรักษาโรคระบาด จนกลายเป็นประเด็นวาระหลักที่ผู้มี

อ�ำนาจ หรอืตัวแสดงทางนโยบายที่มอี�ำนาจตัดสนิใจต้องให้ความสนใจ และก�ำหนด

นโยบายที่มุ่งตอบสนองต่อประเด็นด้านสุขภาพ และสาธารณสุขเป็นหลัก กล่าวอีก

นัยหนึ่ง เป้าหมายที่ส�ำคัญที่สุดของการก�ำหนดนโยบายวางอยู่บนประเด็นสุขภาพ

และสาธารณสุข โดยจัดวางประเด็นแวดล้อมอื่น ๆ ให้มีความส�ำคัญในอันดับรอง

ลงไป การน�ำเสนอชุดอุดมการณ์ความคิดในลักษณะนี้มักพบได้จากการแถลงข่าว

ประจ�ำวันของศนูย์บรหิารสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคตดิเชื้อไวรสัโคโรนา 2019 
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(ต่อไปนี้จะใช้ค�ำว่า ศูนย์บริหารโควิด-19) อาทิ การสื่อสารว่า “ต้องกดตัวเลขของ 

ผู้ตดิเชื้อสะสมให้ต�ำ่ลงมาให้ได้” (Thansettakij, 2020) “เราต้องรกัษาสุขภาพร่างกาย

ให้แข็งแรง รักษาชวีติ เราก็จะมแีรงออกไปท�ำงาน มเีงนิทองได้แน่นอน” (Siamrath 

Online, 2020b) “ในต่างประเทศตายเป็นใบไม้ร่วง เราไม่อยากเห็นคนตายแบบนั้น 

ในประเทศไทย...พล.อ.ประยุทธ์ จันทร์โอชา นายกรัฐมนตร ี ให้ความส�ำคัญไล่เรยีง

ตัง้แต่สุขภาพ เศรษฐกจิ สังคม ซึ่งสุขภาพต้องมาก่อน และขึ้นอยู่กับตัวเลขผู้ป่วย” 

(Thaipost, 2020b) 

นอกจากการสื่อสารของหน่วยงานภาครัฐแล้ว การจัดวางความคิดเกี่ยวกับ

ประเด็นด้านสุขภาพและสาธารณสุขให้เป็นความส�ำคัญอันดับแรกส�ำหรับการตัดสินใจ

ทางการเมือง ยังพบเห็นได้ในค�ำสั่งของจังหวัดที่ห้ามการเดินทางเข้า-ออกในพื้นที่ 

หรือที่มักเรียกกันในภาษาของสื่อมวลชนว่า “ปิดเมือง” ตามการรายงานของศูนย์

บรหิารโควดิ-19 (ณ วันที่ 10 เมษายน 2563) พบว่า ม ี15 จังหวัด4 ที่ประกาศปิดเมอืง

ภายหลงัรฐับาลประกาศใช้พระราชก�ำหนดการบรหิารราชการในสถานการณ์ฉกุเฉนิ 

(Siamrath Online, 2020a) จากการพจิารณาค�ำสั่งห้ามการเดนิทางเข้า-ออกพื้นที่ 

ซึง่ลงนามโดยผูว่้าราชการจงัหวัดทัง้ 15 จงัหวดั พบว่า ประเด็นสุขภาพและสาธารณสุข

ถูกบรรยายไว้ในประโยคแรก ๆ ของค�ำสั่งเพื่ออ้างความชอบธรรมส�ำหรับการบังคับ

ใช้อ�ำนาจทางการปกครอง อย่างไรกต็ามรปูแบบการอ้างองิประเดน็ด้านสขุภาพและ

สาธารณสุขของแต่ละจังหวัดก็มลีักษณะที่ต่างกันออกไป โดยอาจจ�ำแนกอย่างคร่าว ๆ 

ได้เป็น 5 รูปแบบ 

รปูแบบแรก การอ้างความส�ำคญัของประเดน็ด้านสขุภาพและสาธารณสขุโดย

ทัว่ไป มลีกัษณะของการชี้ให้เห็นความรนุแรงของสถานการณ์ทีเ่พิม่มากขึ้น หรอืแนวโน้ม

ของการระบาดที่ขยายตัวมากขึ้น อาทิ ขณะนี้มีผู้ติดเชื้อและเสียชีวิตจากเชื้อไวรัส 

 

 
4 รายชื่อจังหวัดและวันที่ ซึ่งมีค�ำสั่งห้ามการเดินทางเข้า-ออกในพื้นที่ประกอบด้วย 

จงัหวดันราธวิาส (วนัที ่26 มนีาคม 2563) จงัหวดัปัตตาน ี(วันที ่27 มนีาคม 2563) จงัหวดั
ภูเก็ต (วันที่ 29 มนีาคม 2563) จังหวัดยะลา (วันที่ 29 มนีาคม 2563) จังหวัดสตูล (วันที่  
2 เมษายน 2563) จังหวัดตราด (วันที่ 4 เมษายน 2563) จังหวัดพัทลุง (วันที่  
4 เมษายน 2563) จังหวัดน่าน (วันที่ 4 เมษายน 2563) จังหวัดสงขลา (วันที่ 4 เมษายน 2563) 
จังหวัดบงึกาฬ (วันที่ 6 เมษายน 2563) จังหวัดนครพนม (วันที่ 8 เมษายน 2563) จังหวัด
ระนอง (วันที่ 8 เมษายน 2563) จังหวัดร้อยเอ็ด (วันที่ 8 เมษายน 2563) จังหวัดตรัง  
(วันที่ 8 เมษายน 2563) และจังหวัดมุกดาหาร (วันที่ 9 เมษายน 2563) 
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โคโรนา 2019 เป็นจ�ำนวนมาก (Narathiwat Province, 2020) การตดิเชื้อและการแพร่

ระบาดของโรคตดิต่อเชื้อไวรสัโคโรนา 2019 ยงัไม่มแีนวโน้มลดลง (Phuket Province, 2020) 

สถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดต่อเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ยังแพร่ระบาด 

อย่างต่อเนือ่งและมแีนวโน้มทวคีวามรุนแรงขึ้น (Nan Province, 2020) และสถานการณ์

การแพร่ระบาดของโรคตดิเชื้อไวรสัโคโรนา 2019 ยงัมกีารแพร่ระบาดอย่างต่อเนือ่ง

และรุนแรง (Ranong Province, 2020) 

รูปแบบที่สอง การอ้างความส�ำคัญของประเด็นด้านสุขภาพและสาธารณสุข

กับบริบทของพื้นที่ มีลักษณะของการอธิบายให้เห็นปัญหา และความรุนแรงของ

ปัญหาด้านสุขภาพและสาธารณสุขที่เกิดขึ้นโดยเฉพาะในพื้นที่นั้น อาทิ “จังหวัด

ปัตตานีพบว่า มีการระบาดของโรคติดต่อเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ในหลายอ�ำเภอ  

และการเพิ่มขึ้นของจ�ำนวนผู้ป่วยอย่างรวดเร็ว” (Pattani Communicable Disease 

Committee, 2020) และ “ปัจจุบันจังหวัดยะลามกีารแพร่ระบาดของโรคตดิต่อเชื้อ

ไวรสัโคโรนา 2019 ในหลายอ�ำเภอ และพบการเพิม่ขึ้นของจ�ำนวนผูป่้วยอย่างรวดเรว็” 

(Yala Center for COVID-19 Situation Administration, 2020)

รูปแบบที่สาม การอ้างความส�ำคัญของประเด็นด้านสุขภาพและสาธารณสุข

กบับรบิทของประเทศ เนื้อความของการอ้างในลกัษณะนี้ชี้ให้เหน็ปัญหา และความรนุแรง

ของปัญหาด้านสขุภาพและสาธารณสุขเช่นเดยีวกบัรปูแบบทีส่อง หากแต่เปลีย่นพื้นที่

มาให้ความส�ำคัญกับประเทศแทนที่พื้นที่ย่อย ตัวอย่างของการอ้างเหตุผลในลักษณะนี้

ปรากฏอยูใ่นค�ำสัง่คณะกรรมการโรคตดิต่อจงัหวดัสงขลา (Songkhla Communicable 

Disease Committee, 2020) และประกาศจงัหวดัพทัลงุ (Phatthalung Province, 2020) 

ทีช่ี้แจ้งว่า “ในปัจจบุนัสถานการณ์การตดิเชื้อและการแพร่ระบาดของโรคตดิเชื้อไวรสั

โคโรนา 2019 ในประเทศไทย ผู้ตดิเชื้อรายใหม่ยังเพิ่มขึ้นอย่างต่อเนื่อง” 

รูปแบบที่สี่ การอ้างความส�ำคัญของประเด็นด้านสุขภาพและสาธารณสุขกับ

บรบิทของประเทศและพื้นที่ การอ้างเหตุผลในลักษณะนี้เริ่มจากการชี้ให้เห็นปัญหา

และความรุนแรงของการระบาดของเชื้อไวรัสในระดับประเทศ และเชื่อมโยงปัญหา

และความรุนแรงดังกล่าวมาสู่พื้นที่ในระดับจังหวัด เช่น “สถานการณ์ปัจจุบันซึ่งมี

การแพร่ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 อย่างรุนแรงในประเทศไทย  

และจงัหวดัทีม่พีื้นทีต่ดิต่อกบัจงัหวดันครพนม ซึง่มจี�ำนวนผูป่้วยตดิเชื้ออยูเ่ป็นจ�ำนวนมาก 

โดยในขณะนี้จังหวัดนครพนมมผีู้ป่วย จ�ำนวน 1 ราย” (Nakhon Phanom Province, 2020) 

หรือ “สถานการณ์ปัจจุบันซึ่งมีการแพร่ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 

อย่างรุนแรงในประเทศไทย และจงัหวดัทีม่พีื้นทีต่ดิต่อกบัจังหวดัตราด ซึง่มจี�ำนวนผูป่้วย
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ตดิเชื้ออยู่เป็นจ�ำนวนมาก โดยในขณะนี้จงัหวดัตราดยงัไม่มผีูป่้วย” (Trat Province, 2020) 

ทัง้นี้ การอ้างเหตผุลในลกัษณะนี้ยงัพบได้ในค�ำสัง่จงัหวดัสตลูเช่นกนั (Satun Province, 

2020)

รปูแบบทีห้่า การอ้างความส�ำคญัของประเดน็ด้านสขุภาพและสาธารณสขุกบั

บรบิทของโลก ประเทศ และพื้นที่ ลักษณะส�ำคัญของการอ้างเหตุผลรูปแบบนี้ คอื 

การเชื่อมโยงสถานการณ์ความรุนแรงของการระบาดของไวรัสใน 3 ระดับ คือ 

สถานการณ์ในระดับโลก ระดับประเทศ และระดับพื้นที่ เข้าด้วยกัน การอ้างเหตุผล

ในลักษณะนี้พบได้จากประกาศ หรอืค�ำสั่งของ 4 จังหวัด อันได้แก่ ประกาศจังหวัด

มกุดาหาร ทีก่ล่าวว่า “สถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคตดิเชื้อไวรสัโคโรนา 2019 

ที่มีการแพร่ระบาดในหลายประเทศทั่วโลก ท�ำให้มีผู้ติดเชื้อจ�ำนวนมาก รวมถึง

ประเทศไทย ซึ่งพบผู้ตดิเชื้อมแีนวโน้มเพิ่มสูงขึ้น ส�ำหรับจังหวัดมุกดาหาร มรีายงาน

ผู้ป่วยยนืยันจ�ำนวน 4 ราย” (Mukdahan Province, 2020) ประกาศจังหวัดร้อยเอ็ด 

อธบิายว่า “สถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคตดิเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ที่มกีาร

แพร่ระบาดในหลายประเทศทั่วโลก ท�ำให้มผีู้ตดิเชื้อจ�ำนวนมาก รวมถงึประเทศไทย 

ซึ่งพบผู้ติดเชื้อมีแนวโน้มเพิ่มสูงขึ้น ส�ำหรับจังหวัดร้อยเอ็ด มีรายงานผู้ป่วยยืนยัน

จ�ำนวน 3 ราย” (Roi Et Province, 2020) ค�ำสั่งจังหวัดตรัง ชี้ให้เห็นว่า “สถานการณ์

การระบาดของโรคตดิเชื้อไวรสัโคโรนา 2019 ได้แพร่ระบาดอย่างรวดเรว็และกวา้งขวาง

ไปหลายประเทศทั่วโลก... นายกรัฐมนตรีโดยความเห็นชอบของคณะรัฐมนตรีจึงได้มี

ประกาศสถานการณ์ฉกุเฉนิในทกุเขตท้องที.่.. ส�ำหรบัพื้นทีจ่งัหวดัตรังพบผูป่้วยยนืยนั

เพิม่มากขึ้น” (Trang Province, 2020) และค�ำสัง่จงัหวดับงึกาฬ อธบิายว่า “สถานการณ์

การระบาดของโรคตดิเชื้อไวรสัโคโรนา 2019 ได้แพร่ระบาดอย่างรวดเรว็ และกว้างขวาง

ไปหลายประเทศทัว่โลก รวมทัง้ประเทศไทย และจงัหวดับงึกาฬ” (Buengkan Province, 

2020)

ชุดอุดมการณ์ ความคิด และตรรกะที่ขับเน้นให้ประเด็นด้านสุขภาพและ

สาธารณสุขเป็นวาระที่ส�ำคัญสูงสุดส�ำหรับการตัดสินใจทางการเมือง ไม่ได้ท�ำงาน

เพื่อก�ำกับการก�ำหนดนโยบายเพียงล�ำพัง หากแต่มีอุดมการณ์ความคิดอีกชุดหนึ่ง 

ทีท่�ำงานร่วมกนัเพือ่เน้นย�ำ้ความชอบธรรมซึง่ได้แก่ ความคดิทีเ่ปรยีบเทยีบการแก้ไข

ปัญหาสุขภาพกับการสู้รบและสงคราม การใช้วาทศลิป์ของเจ้าหน้าที่รัฐเพื่อสื่อสาร

กับประชาชนสะท้อนให้เห็นกรอบคดิที่เชื่อมโยงว่า สถานการณ์การระบาดของไวรัส 
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คือ สถานการณ์สงครามที่ผู ้คนในสังคมต้องช่วยกันสู ้รบเพื่อเอาชนะ ค�ำว่า  

“การ์ดอย่าตก”5 เป็นค�ำยอดนยิมทีเ่จ้าหน้าทีรั่ฐใช้อยูบ่่อยครัง้เพือ่รณรงค์ และย�ำ้เตอืน

ให้ประชาชนต้องปฏบิัตติามนโยบายและมาตรการของรัฐ ราชบัณฑติสถาน อธบิาย

ความหมายของค�ำว่าการ์ดคอื “หมัดทัง้สองที่ยกขึ้นอยู่ระดับใบหน้า เพื่อป้องกันไม่

ให้คู่ต่อสูช้กบรเิวณใบหน้าได้” (Royal Institute, 2010, p. 10) ราชบณัฑติสถานอธบิาย

ความหมายของค�ำดงักล่าวในลกัษณะของค�ำกรยิา ในขณะทีส่�ำนกัพมิพ์มตชินนยิาม

ค�ำว่าการ์ดในลักษณะของค�ำนาม โดยชี้ว่าเป็นการตั้งท่า ผู้ป้องกัน หรือผู้รักษา  

(Matichon, 2004, p. 80) เมื่อประมวลความหมายของค�ำว่าการ์ดเข้ากับบรบิทของ

ค�ำขวัญที่หน่วยงานภาครัฐใช้จะพบว่า ความหมายของเชื้อไวรัสหรอืการแพร่ระบาด

ของไวรัสโคโรนา 2019 ถูกเปรียบเทียบให้เป็นคู่ต่อสู้หรือศัตรู ที่จะประมาทไม่ได้  

ต้องดแูลหรอืป้องกนัไม่ให้ไวรัสดงักล่าวมาท�ำร้ายได้ เพราะการประมาทแม้เพยีงเลก็น้อย 

จะมคีวามเสยีหายเกดิขึ้นมากมาย ท�ำให้เจ็บป่วยและเสยีชวีติ (Naewna, 2020a) 

ค�ำว่าการ์ดอย่าตกถกูหยบิยมืน�ำไปใช้เพือ่การควบคมุสถานการณ์การระบาด

ของไวรัสในระดับพื้นที่หรือในระดับจังหวัดด้วยเช่นกัน ดังจะเห็นได้จากการสื่อสาร

ของผู้น�ำในพื้นที่กับประชาชน อาทิ นายกเทศมนตรีเทศบาลนครยะลา กล่าวว่า  

“เราเกือบผ่านพ้นวิกฤต แต่เราก็อย่าประมาท ไม่เช่นนั้นจะเหมือนสิงคโปร์ ญี่ปุ่น  

ที่การ์ดตก” (Naewna, 2020b) หรือการให้แนวทางการผ่อนปรนการบังคับใช้

มาตรการของภาครัฐโดยผู้ว่าราชการจังหวัดกาฬสินธุ์ ที่ชี้แจงต่อประชาชนว่า  

“อยากฝากถงึผู้ประกอบการ ร้านค้าต่าง ๆ รวมทัง้ประชาชนทุกคน แม้จะได้รับการ

ผ่อนปรน และสถานการณ์จะดขีึ้น แต่ทุกคนก็ไม่ควรที่จะประมาท จะต้องตัง้การ์ดสูง 

เพือ่ป้องกนัโควดิ-19 อย่างเข้มข้นเหมอืนเดมิ” (Naewna, 2020c) ปฏกิริยิาต่อเนือ่งจาก

การใช้ค�ำว่าการ์ดอย่าตกท�ำให้บุคลากรทางการแพทย์ได้รับฉายาจากสื่อมวลชน  

และผู้คนในสังคมออนไลน์ว่านักรบ ซึ่งท�ำการต่อสู้กับศัตรูที่มาในรูปของไวรัส ค�ำว่า 

“นักรบชุดขาว” หรอื “นักรบเสื้อกาวน์” กลายเป็นค�ำที่ได้รับความนยิมเพื่อยกย่อง

การท�ำงานของบุคลากรทางการแพทย์ ศลิปินจ�ำนวนหนึง่ได้ซมึซบัวาทศลิป์ชดุนี้และ

ผลติงานทางวฒันธรรมเพือ่ช่วยส่งผ่านอุดมการณ์ความคดินี้ให้กว้างขวางขึ้น ตวัอย่าง

ของงานวัฒนธรรมชิ้นหนึ่งคอื บทเพลงของ ศุ บุญเลี้ยง ที่ชื่อว่า “นักรบเสื้อกาวน์” 

5 ค�ำว่าการ์ดอย่าตกถกูใช้ครัง้แรกในการแถลงรายงานประจ�ำวนัของนายแพทย์ทวศีลิป์ 
วิษณุโยธิน โฆษกศูนย์บริหารสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดต่อไวรัสโคโรนา 2019 เมื่อ 
วันที่ 17 เมษายน พ.ศ.2563 โดยนายแพทย์ทวีศิลป์ประกอบค�ำดังกล่าวเข้ากับอีก 
ค�ำหนึ่งเพื่อสร้างวลทีี่คล้องจองกันว่า “ไม่ประมาท การ์ดอย่าตก” (Naewna, 2020a) 
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เนื้อหาของบทเพลงหลายส่วนสะท้อนการมองเชื้อไวรัสว่าเป็นศัตรู การระบาดของ

ไวรัสคือสงคราม ที่มีบุคลากรทางการแพทย์เป็นนักรบแนวหน้าคอยต่อสู้ปกป้อง

ประชาชน ตัวอย่างของค�ำที่สะท้อนความคดิดังกล่าวประกอบด้วย 

...มแีต่เธอเท่านัน้ ที่ยังสู้ยนืยัน แม้ไม่เห็นหน้าตา... อาวุธคอืความรู้ 

ความรักคอืการให้ ยนืหยดัต้านภัยร้าย ปกป้องประชาชน...ฝากความหวงัดี

ไปกับสายลม ส่งความชื่นชมไปถึงพวกเขา เหล่าผู้กล้าหาญ...นักสู ้

ชุดขาว นักรบเสื้อกาวน์ 

(Matichon Online, 2020)

แถลงการณ์ของนายกรัฐมนตรเีพือ่ประกาศสถานการณ์ฉุกเฉนิ เป็นหลกัฐาน

ชิ้นส�ำคญัอกีชิ้นซึง่สะท้อนให้เห็นว่า ผูน้�ำทีม่อี�ำนาจสงูสดุในการตัดสนิใจทางการเมอืง

รับเอาความคิด ซึ่งเปรียบเทียบการแก้ไขปัญหาการระบาดของไวรัสกับการสู้รบ 

และสงคราม มาเป็นกรอบในการก�ำหนดนโยบาย เนื้อหาบางส่วนของแถลงการณ์

ฉบับดังกล่าวอธิบายว่า “ในยามนี้เราก�ำลังต่อสู้กับมหันตภัยที่มองไม่เห็นตัวคือ  

เชื้อโรค และอาจจู่โจมมาถึงเราทุกคนในทุกพื้นที่ได้ทุกเมื่อ จึงจ�ำเป็นต้องควบคุม

สถานการณ์และบงัคบัใช้มาตรการขัน้สงูสดุเพือ่ความอยูร่อดร่วมกนั” (Prime Minister 

Office, 2020a) 

ความคิดเกี่ยวกับคุณธรรมและจริยธรรมเป็นอีกชุดอุดมการณ์ความคิดที่ 

ถูกน�ำมาใช้เพื่อสร้างความชอบธรรมให้กับนโยบายและมาตรการที่ใช้แก้ไขปัญหา 

การระบาดของไวรสัโคโรนา 2019 แนวคดิเชงิคณุธรรมและจรยิธรรมดงักล่าวมกัมุ่ง

ไปทีก่ารห้ามปรามพฤตกิรรมของผูค้นไม่ให้ละเมดิต่อขนบทางศลีธรรมหรอืมาตรฐาน

ทางจริยธรรมที่ถูกตั้งไว้ อาทิ ห้ามการมั่วสุมดื่มสุรา เพราะการละเมิดมาตรฐาน 

ทางศีลธรรมและจริยธรรมดังกล่าวจะเป็นตัวเร่งท�ำให้การระบาดของไวรัสเกิดขึ้น

อย่างรวดเรว็และกว้างขวาง การให้สมัภาษณ์ของพลเอกประยทุธ์ จนัทร์โอชา สะท้อน

ให้เห็นว่า พฤตกิรรมที่ละเมดิต่อขนบทางศลีธรรมและจรยิธรรมเป็นเรื่องที่ต้องถูกต�ำหน ิ

และอาจน�ำไปสู่การปรับเปลี่ยนนโยบาย อาทิ “ส�ำหรับการรุมเพื่อแย่งซื้อเครื่องดื่ม

แอลกอฮอล์ผม (พลเอกประยุทธ์ จันทร์โอชา--เพิ่มเตมิโดยผู้เขยีน) ขอต�ำหนแิละได้

สั่งการไปแล้วว่าจะต้องมีมาตรการที่ชัดเจนในการซื้อเครื่องดื่มแฮลกอฮอร์... 

อย่าให้มภีาพการแย่งชงิกนัซื้ออย่างทีป่รากฏขึ้นมาอกี...ไม่เช่นนัน้จะต้องถกูปิด ไม่ให้ขาย

อกีต่อไป” (Matichon, 2020a) 
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นอกจากนั้นศูนย์บริหารโควิด-19 ยังได้รายงานข้อมูลเกี่ยวกับการฝ่าฝืน 

ออกนอกเคหะสถานในช่วงที่รัฐบาลประกาศสถานการณ์ฉุกเฉนิ ข้อมูลดังกล่าวชี้ให้

เหน็ว่า มลูเหตุทีผู่ค้นออกนอกเคหะสถานโดยไม่มเีหตอัุนควรประกอบด้วย การมัว่สมุ

ดื่มสุรา การลักลอบเล่นการพนัน และการมั่วสุมเสพยาเสพติด อาจกล่าวได้ว่า 

กิจกรรมที่ศูนย์บริหารโควิด-19 รายงานว่าฝ่าฝืนมาตรการของรัฐ ล้วนแต่เป็น

กจิกรรมทีไ่ม่ลงรอยกบัขนบทางศลีธรรมและจรยิธรรมในสังคมไทย ทัง้นี้ศูนย์บรหิาร

โควดิ-19 ได้สรุปว่า กจิกรรมที่ฝ่าฝืนมาตรการของรัฐดังกล่าวล้วนเสี่ยงต่อการแพร่

และระบาดของเชื้อไวรัส (Naewna, 2020d, p. 10) ประเด็นการห้ามขาย และงดการดื่ม

เครือ่งดืม่แฮลกอฮอล์ถกูน�ำมาถกเถยีงเพิม่เตมิโดยกลุม่แพทย์ ซึง่ชี้ให้เหน็ว่าการห้ามขาย

เครื่องดื่มแฮลกอฮอล์ถือเป็นมาตรการที่ช่วยยับยั้งการแพร่ระบาดของไวรัสได้อย่าง

มปีระสทิธผิล หากยกเลกิมาตรการนี้เรว็เกนิไปอาจท�ำให้เกดิผลลพัธ์ที่เลวร้ายขึ้นได้ 

นายแพทย์พงศ์เทพ วงศ์วัชรไพบูลย์ เลขาธิการมูลนิธิแพทย์ชนบท ให้สัมภาษณ ์

ต่อสื่อมวลชนว่า “เมื่อห้ามขายสุราก็ลดคนตั้งวงดื่มได้ เพราะร้านค้าไม่กล้าขาย  

กลัวถูกยึดใบอนุญาต แต่เมื่อมีการปลดล็อคให้ขายสุราได้...ถ้าใครไปแอบตั้งวงก๊ง  

กไ็ม่มคีวามผดิ อย่างนี้เป็นมาตรการทีบ่งัคบัใช้ไม่ได้จรงิ” นอกจากนี้การให้สัมภาษณ์

ของนายแพทย์แท้จรงิ ศริพิานชิ เลขาธกิารมูลนธิเิมาไม่ขับ ได้เปรยีบเทยีบให้เห็นว่า

มาตรการห้ามขายเครือ่งดืม่แฮลกอฮอล์มคีวามส�ำคญัเทยีบเท่ากบัมาตรการการสวม

หน้ากากอนามัย เพราะ “การให้ขายสรุาได้เหมอืนกับการผ่อนผนัว่าไม่ต้องใส่หน้ากาก

อนามยัได้แล้ว เป็นการลดการ์ดลง แล้วเปิดโอกาสให้คูต่่อสูน้อ็คได้ตลอดเวลา กต้็อง

ยอมรับผลที่จะตามมาในอนาคต” นายแพทย์วทิยา ชาตบิัญชาชัย ผู้อ�ำนวยการศูนย์

ความร่วมมือระหว่างองค์การอนามัยโลกด้านวิกฤติบ�ำบัดและอุบัติเหตุ เน้นย�้ำ 

ในประเด็นที่ใกล้เคียงกับนายแพทย์แท้จริง โดยอธิบายถึงความส�ำคัญของการห้าม

ขายเครื่องดื่ม แฮลกอฮอล์ในฐานะปัจจัยส�ำคัญที่ท�ำให้ประเทศไทยประสบ 

ความส�ำเรจ็กับการรบัมอืการระบาดของไวรสั นายแพทย์วทิยาให้ทศันะว่า “การผ่อนคลาย

ให้ขายสุราได้ควรเป็นมาตรการสุดท้ายที่ผ่อนคลาย ไม่ควรเป็นเวลานี้ ไม่เช่นนั้น 

ความพยายามที่ท�ำมาทัง้หมดอาจจะพังลงได้” (NEW18, 2020)

อดุมการณ์ ความคดิ และตรรกะทัง้ 3 ชดุซึง่ท�ำงานเพือ่รบัรองความชอบธรรม

ให้นโยบายของภาครัฐสามารถบังคับใช้อย่างได้ผล และลดแรงต่อต้านจากกลุ่มผู้ไม่

เห็นด้วยนั้น จ�ำเป็นต้องมีกลุ่มตัวแสดงที่ท�ำการตัดสินใจว่าอุดมการณ์ความคิดใด 

ควรถูกหยิบมาใช้ และใช้เมื่อใด เพื่อโน้มน้าวให้ประชาชนยอมรับและคล้อยตาม 

ค�ำสั่งของภาครัฐ เนื้อหาในส่วนต่อไปน�ำเสนอกลุ่มตัวแสดงผู้มีส่วนเกี่ยวข้องกับ 
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การผลติวาทกรรมเชงินโยบายดังกล่าว 

ชุมชนของตัวแสดงผู้ก�ำหนดวาทกรรม (Discourse coalitions/ communities) 

นบัตัง้แต่เกดิการระบาดของเชื้อไวรสัโคโรนา 2019 รฐับาลได้จดัตัง้หน่วยงาน

เฉพาะกิจขึ้นมาจ�ำนวนหนึ่ง ซึ่งมีหน้าที่และความรับผิดชอบโดยตรงต่อการแก้ไข

สถานการณ์การระบาดของเชื้อไวรัส การจัดตัง้หน่วยงานเฉพาะกจิดังกล่าวไม่เพยีง

เพิ่มกลไกการท�ำงานให้กับหน่วยงานภาครัฐ หากแต่ยังเปิดพื้นที่ให้ตัวแสดงต่าง ๆ  

ได้เข้ามาอยู่ในเวทีของการก�ำหนดวาทกรรมเชิงนโยบายอีกด้วย จากการส�ำรวจ

โครงสร้างของหน่วยงานเฉพาะกิจ และตัวแสดงที่ถูกคัดเลือกให้เข้ามาอยู ่ใน 

คณะกรรมการชุดต่าง ๆ พบว่า มีตัวแสดง 3 กลุ่ม อันได้แก่ ผู้เชี่ยวชาญด้าน

สาธารณสุข นักการเมอืง และข้าราชการประจ�ำ 

โครงสร้างของหน่วยงานทีถู่กจดัตัง้ขึ้นเพือ่แก้ไขปัญหาการระบาดของเชื้อไวรสั

โคโรนา 2019 สามารถจ�ำแนกออกได้เป็น 4 กลุ่ม (พจิารณาภาพ 1) กล่าวคอื 

1. ศูนย์บรหิารสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคตดิเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 

หรือศูนย์บริหารโควิด-19 คือ หน่วยงานศูนย์กลางที่ท�ำหน้าที่ตัดสินใจเชิงนโยบาย 

โดยมีส�ำนักงานเลขาธิการศูนย์บริหารโควิด-19 สนับสนุนการท�ำงานของศูนย์  

ในระยะแรกเมื่อเชื้อไวรัสเริ่มระบาด รัฐบาลไทยรับมือต่อสถานการณ์ดังกล่าวด้วย

การจดัตัง้ศนูย์ข้อมลูมาตรการแก้ไขปัญหาจากโรคตดิเชื้อไวรสัโคโรนา 2019 เพือ่ท�ำ

หน้าทีบ่รหิารจดัการข้อมลูทีเ่กีย่วข้องกบัไวรสั อาท ิตดิตาม ประมวลผลข้อมลูข่าวสาร 

รับเรื่องราวร้องทุกข์ รวมถงึน�ำเสนอข้อมูลเพื่อสื่อสารกับประชาชน (Prime Minister 

Office, 2020b) เมื่อการระบาดของเชื้อไวรัสมีแนวโน้มที่จะขยายตัวเป็นวงกว้าง 

รัฐบาลจึงปรับโครงสร้างของหน่วยงานเดิม และจัดตั้งศูนย์บริหารโควิด-19 ซึ่งมี 

การขยายอ�ำนาจหน้าที่ให้สามารถก�ำหนดนโยบาย มาตรการ และสั่งการหน่วยงานต่าง ๆ  

เพื่อแก้ไขปัญหาจากการระบาดของไวรัส (Prime Minister Office, 2020c) ภายหลัง

ที่รัฐบาลตัดสินใจประกาศใช้พระราชก�ำหนดบริหารราชการในสถานการณ์ฉุกเฉิน 

เพื่อบังคับใช้นโยบายและมาตรการให้เข้มงวดมากขึ้น ศูนย์บริหารโควิด-19  

กลายเป็นหน่วยงานที่รับมอบอ�ำนาจพิเศษจากการประกาศใช้พระราชก�ำหนดฉบับ

ดงักล่าว โดยนายกรฐัมนตรใีช้อ�ำนาจสัง่การตามพระราชก�ำหนดการบรหิารราชการ

ในสถานการณ์ฉกุเฉนิให้ศนูย์บรหิารโควดิ-19 เป็นหน่วยงานพเิศษ ซึง่มตจิากทีป่ระชมุ

ของศูนย์บริหารโควิด-19 สามารถน�ำไปบังคับใช้แทนมติของคณะรัฐมนตรีได้  

(Prime Minister, 2020a) 
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ก ่อนการยกสถานะให ้ศูนย ์บริหารโควิด-19 เป ็นหน ่วยงานพิเศษ  

คณะกรรมการบรหิารศูนย์มจี�ำนวน 28 คน โดยกรรมการจ�ำนวน 22 คน มาจาก 

ผู้ด�ำรงต�ำแหน่งทางการเมอืง ซึ่งประกอบไปด้วยนายกรัฐมนตร ีรองนายกรัฐมนตร ี

รัฐมนตรีว่าการกระทรวงต่าง ๆ เลขาธิการนายกรัฐมนตรี รองเลขาธิการนายก

รัฐมนตร ีและที่ปรกึษานายกรัฐมนตร ีและกรรมการอกี 6 คน เป็นข้าราชการประจ�ำ

จากหน่วยงานด้านความมั่นคง (เลขาธิการสภาความม่ันคงแห่งชาติ ผู้บัญชาการ

ต�ำรวจแห่งชาต ิปลดัส�ำนกันายกรฐัมนตร ีรองปลดักระทรวงมหาดไทย) ด้านเศรษฐกจิ 

(อธิบดีกรมการค้าภายใน) และด้านสาธารณสุข (อธิบดีกรมควบคุมโรค) (Prime 

Minister Office, 2020b) ภายหลังศูนย์บรหิารโควดิ-19 ถูกยกสถานะเป็นหน่วยงาน

พเิศษแล้ว จ�ำนวนคณะกรรมการศูนย์เพิ่มขึ้นเป็น 34 คน โดยจ�ำนวน 26 คนมาจาก

ผู้ด�ำรงต�ำแหน่งทางการเมอืง ทัง้นี้นอกจากผู้ด�ำรงต�ำแหน่งทางการเมอืงเดมิที่ยังคง

เป็นคณะกรรมการศูนย์แล้ว รัฐมนตรีจากกระทรวงด้านสังคม (กระทรวง

ทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดล้อม และกระทรวงวัฒนธรรม) และกระทรวง 

ด้านเศรษฐกจิ (กระทรวงเกษตรและสหกรณ์ และกระทรวงพลังงาน) ถูกคัดเลอืกให้

เข้ามาเป็นกรรมการของศนูย์เพิม่เตมิ ส�ำหรบักรรมการศนูย์ทีม่าจากฝ่ายข้าราชการ

ประจ�ำมีจ�ำนวน 8 คน โดยจ�ำนวนที่เพิ่มขึ้น 2 คน มาจากหน่วยงานด้านกฎหมาย 

(เลขาธิการคณะกรรมการกฤษฎีกา) และความมั่นคง (ผู้บัญชาการทหารสูงสุด) 

(Prime Minister Office, 2020c)

2. คณะที่ปรกึษาทางด้านการแพทย์ ด้านธุรกจิ ด้านกฎหมาย และด้านการ

ฟ้ืนฟภูายหลงัการระบาดของไวรสั หน่วยงานกลุ่มนี้มบีทบาทส�ำคัญในแง่ของการให้

ค�ำแนะน�ำ หรอืข้อมูลประกอบการตัดสนิใจของศูนย์บรหิารโควดิ-19 คณะที่ปรกึษา

ด้านการแพทย์มีบทบาทส�ำคัญมากส�ำหรับการให้ข้อมูลประกอบการตัดสินใจแก ่

ผู้ก�ำหนดนโยบาย ดังจะเห็นได้จากภายหลังการประชุมหารือร่วมกันระหว่างนายก

รัฐมนตรแีละคณะ กับทมีที่ปรกึษาด้านการแพทย์ ซึ่งประกอบไปด้วยศาสตราจารย์

นายแพทย์ปิยะสกล สกลสตัยาธร ศาสตราจารย์นายแพทย์อดุม คชนิทร ศาสตราจารย์

นายแพทย์ยง ภู่วรวรรณ ศาสตราจารย์นายแพทย์อมร ลลีารัศม ีและศาสตราจารย์

แพทย์หญงิสมศร ีเผ่าสวัสดิ์ รัฐบาลปรับเปลี่ยนนโยบายและมาตรการที่ใช้รับมอืกับ

การระบาดของไวรัสให้มีความเข้มงวด และควบคุมกิจกรรมทางสังคมอย่างใกล้ชิด

มากขึ้น (Prachachat, 2020b, p. 8) 

เมือ่มาตรการทีเ่ข้มงวดของรฐับาลเกดิผลกระทบข้างเคยีงต่อระบบเศรษฐกจิ 

นายกรัฐมนตรีมีค�ำสั่งให้จัดตั้งคณะที่ปรึกษาด้านธุรกิจภาคเอกชนจ�ำนวน 16 คน  
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ซึ่งประกอบไปด้วยตัวแทนจาก 2 กลุ่มหลัก กลุ่มแรกจ�ำนวน 8 คน มาจากหน่วยงาน

ภาครัฐที่รับผดิชอบกจิการด้านเศรษฐกจิ (เลขาธกิาร รองเลขาธกิาร และที่ปรกึษา

ด้านนโยบาย ของสภาพฒันาการเศรษฐกจิและสงัคมแห่งชาต ิผูอ้�ำนวยการส�ำนกังาน

เศรษฐกจิการคลัง อธบิดกีรมส่งเสรมิอุตสาหกรรม ผู้อ�ำนวยการส�ำนักงานนโยบาย

และยทุธศาสตร์การค้า ผูว่้าการธนาคารแห่งประเทศไทย และผูอ้�ำนวยการส�ำนักงาน

ส่งเสรมิวสิาหกจิขนาดกลางและขนาดย่อม) กลุ่มทีส่องจ�ำนวน 8 คน มาจากสมาคม

ธุรกจิการค้าของภาคเอกชน (ประธานสภาหอการค้าแห่งประเทศไทย ประธานสภา

อุตสาหกรรมแห่งประเทศไทย ประธานสมาคมธนาคารแห่งประเทศไทย ประธาน

สภาอุตสาหกรรมการท่องเที่ยวแห่งประเทศไทย ประธานกรรมการสภาธุรกจิตลาด

ทุนไทย ประธานสภาผู้ส่งสนิค้าทางเรอืแห่งประเทศไทย ประธานเกษตรกรแห่งชาต ิ

และประธานสภาดิจิทัลเพื่อเศรษฐกิจและสังคมแห่งประเทศไทย) (Prime Minister, 

2020d)

คณะกรรมการทีป่รกึษาด้านกฎหมายเป็นอกีหน่วยงานหนึง่ทีถ่กูจดัตัง้เพือ่ให้

ค�ำแนะน�ำการบังคับใช ้กฎหมายที่ เข ้มงวดขึ้นตามแนวนโยบายของรัฐบาล  

คณะกรรมการชุดนี้มจี�ำนวน 15 คน โดยกรรมการมากกว่า 2 ใน 3 มาจากหน่วยงาน

ด้านกฎหมายและความมัน่คง อาท ิปลดักระทรวงยุตธิรรม เลขาธกิารคณะกรรมการ

กฤษฎีกา ผู้แทนกองบัญชาการกองทัพไทย ผู้แทนสภาความมั่นคงแห่งชาติ ผู้แทน

ส�ำนักงานศาลยุติธรรม ผู้แทนส�ำนักงานต�ำรวจแห่งชาติ และอธิบดีกรมบังคับคด ี

เป็นต้น กรรมการในส่วนที่เหลือมาจากหน่วยงานด้านเศรษฐกิจ การต่างประเทศ  

และสาธารณสขุ (Prime Minister, 2020i) เมือ่ความรนุแรงจากสถานการณ์การระบาด

ของไวรัสเริ่มลดลงแล้ว นายกรัฐมนตรีได้มีค�ำสั่งแต่งตั้งคณะกรรมการชุดล่าสุด 

ที่มชีื่อว่า คณะที่ปรกึษาด้านผลกระทบทางเศรษฐกจิและสังคม โดยมกีรรมการทัง้สิ้น

จ�ำนวน 13 คน สามารถจ�ำแนกได้เป็น 2 กลุ่ม คอื กลุ่มนักวชิาการและผู้เชี่ยวชาญ

ด้านเศรษฐกิจและสังคม จ�ำนวน 10 คน อาทิ ศาสตราจารย์เทียนฉาย กีระนันท์  

รองศาสตราจารย์สมชาย ภคภาสน์วิวัฒน์ รองศาสตราจารย์วรากรณ์ สามโกเศศ 

นายประสาร ไตรรัตน์วรกุล และนายวรีะ ธรีะภัทรานนท์ เป็นต้น กรรมการอกีกลุ่ม

เป็นผูเ้ชีย่วชาญด้านการแพทย์และสาธารณสขุ จ�ำนวน 3 คน อนัได้แก่ ศาสตราจารย์

นายแพทย์จรัส สุวรรณเวลา ศาสตราจารย์นายแพทย์นธิ ิมหานนท์ และนายแพทย์

เหรยีญทอง แน่นหนา (Prime Minister, 2020k)
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3. คณะกรรมการเฉพาะกจิ เป็นอกีหน่วยงานหนึง่ทีถู่กจดัตัง้ขึ้นมารบัผดิชอบ

ภารงานเฉพาะกจิตามที่นายกรัฐมนตร ีหรอืศูนย์บรหิารโควดิ-19 มอบหมาย ที่ผ่านมา

มีคณะกรรมการเฉพาะกิจ 2 ชุดได้รับการแต่งตั้งจากนายกรัฐมนตรี โดย 

คณะกรรมการชุดแรกรับผดิชอบการตรวจสอบราคา การน�ำเข้า การส่งออก ต้นทุน

การผลิต และการจัดหาวัสดุส�ำหรับการป้องกัน ควบคุม หรือรักษาโรคติดต่อ 

จากเชื้อไวรัส อาท ิหน้ากากอนามยั และเวชภณัฑ์ คณะกรรมการมจี�ำนวนทัง้สิ้น 33 คน 

โดยทั้งหมดเป็นตัวแทนจากหน่วยงานราชการที่เกี่ยวข้อง อาทิ อธิบดีกรมศุลกากร 

อธิบดีกรมการค้าภายใน ผู้แทนส�ำนักงานต�ำรวจแห่งชาติ ผู้แทนองค์การเภสัช  

และผู้แทนกรมการปกครอง เป็นต้น (Prime Minister, 2020e) เมื่อความรุนแรงจาก

การระบาดของไวรัสเริม่คลีค่ลายลง นายกรฐัมนตรไีด้แต่งตัง้คณะกรรมการเฉพาะกจิ

ชุดที ่2 ขึ้น เพือ่รบัผดิชอบหาแนวทางการผ่อนคลายการบงัคบัใช้มาตรการทีเ่ข้มงวด

ของรัฐบาล คณะกรรมการชุดนี้มสีมาชกิทัง้หมด 25 คน โดย 21 คน เป็นตัวแทนจาก

หน่วยงานภาครฐัทีเ่กีย่วข้อง ผูเ้ชีย่วชาญด้านการแพทย์ จ�ำนวน 2 คน (ศาสตราจารย์

นายแพทย์ อุดม คชินทร และศาสตราจารย์นายแพทย์ปิยะสกล สกลสัตยาทร)  

และผู้เชี่ยวชาญด้านเศรษฐศาสตร์ จ�ำนวน 2 คน (นายบัณฑูร เศรษฐศโิรตน์ และ 

นายสันตธิาร เสถยีรไทย) (Prime Minister, 2020l)

4. ศนูย์ปฏบิตักิารกจิการด้านต่าง ๆ  กล่าวได้ว่าเป็นหน่วยงานระดบัปฏบิตักิาร 

(Street-level bureaucrats) ซึ่งมีหน้าที่หลักคือ การรับนโยบายจากศูนย์บริหาร 

โควดิ-19 ไปปฏบิัต ิเมื่อมกีารจัดตัง้ศูนย์บรหิารโควดิ-19 โครงสร้างของศูนย์ปฏบิัติ

การมเีพยีง 9 ศูนย์ (Prime Minister, 2020c) กล่าวคอื 

1) ส�ำนักงานประสานงานกลาง ที่มเีลขาธกิารสภาความมั่นคงแห่งชาตกิ�ำกับ

ดูแล 

2) ศูนย์ปฏิบัติการฉุกเฉินด้านการแพทย์และสาธารณสุข ที่มีปลัดกระทรวง

สาธารณสุขก�ำกับดูแล 

3) ศูนย์ปฏิบัติการด้านมาตรการป้องกันและช่วยเหลือประชาชน ที่มีปลัด

กระทรวงมหาดไทยก�ำกับดูแล 

4) ศูนย์ปฏิบัติการกระจายหน้ากากและเวชภัณฑ์ส�ำหรับประชาชน ที่มีปลัด

กระทรวงมหาดไทยก�ำกับดูแล 

5) ศนูย์ปฏบิตักิารด้านการควบคมุสนิค้า ทีม่ปีลดักระทรวงพาณชิย์ก�ำกบัดูแล 

6) ศนูย์ปฏบัิตกิารมาตรการการเดนิทางเข้าออกประเทศ และการดูแลคนไทย

ในต่างประเทศ ที่มปีลัดกระทรวงการต่างประเทศเป็นผู้ก�ำกับดูแล 
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7) ศูนย์ปฏิบัติการด้านการสื่อสารโทรคมนาคม และสื่อสังคมออนไลน์ ที่มี

ปลัดกระทรวงดจิทิัลเพื่อเศรษฐกจิและสังคมก�ำกับดูแล 

8) ศูนย์ปฏบิัตกิารแก้ไขสถานการณ์ฉุกเฉนิด้านความมั่นคง ที่มผีู้บัญชาการ

ทหารสูงสุดก�ำกับดูแล 

9) ศูนย์ปฏิบัติการด้านข้อมูลมาตรการแก้ไขปัญหาจากโรคติดเชื้อโควิด-19 

ที่มปีลัดส�ำนักนายกรัฐมนตรกี�ำกับดูแล 

ในระยะต่อมา ศูนย์บรหิารโควดิ-19 ได้จัดตัง้ศูนย์ปฏบิัตกิารเพิ่มเตมิอกี 3 ศูนย์ 

ซึ่งประกอบไปด้วย 

1) ศูนย์ปฏิบัติการแก้ไขสถานการณ์ฉุกเฉินด้านคมนาคมและการขนส่งทั่ว 

ราชอาณาจักร ที่มปีลัดกระทรวงคมนาคมก�ำกับดูแล (Prime Minister, 2020f) 

2) ศูนย์ปฏบิตักิารด้านมาตรการให้ความช่วยเหลอืเยยีวยา ที่มปีลดักระทรวง

การคลังก�ำกับดูแล (Prime Minister, 2020g)

3) ศูนย์ปฏิบัติการด้านนวัตกรรมการแพทย์ การวิจัย และการพัฒนา ที่ม ี

ผู้อ�ำนวยการส�ำนักงานการวจิัยแห่งชาตกิ�ำกับดูแล (Prime Minister, 2020h)

จากการส�ำรวจโครงสร้างหน่วยงานที่ถูกจัดตั้งขึ้นเพื่อแก้ไขสถานการณ์ 

การระบาดของไวรสัโคโรนา 2019 พบว่า ศนูย์บรหิารโควดิ-19 ทีม่ฐีานะเป็นศนูย์กลาง

อ�ำนาจการตดัสนิใจ ถกูควบคมุด้วยตวัแสดง 2 กลุม่คอื ฝ่ายการเมอืงซึง่ได้แก่ นายก

รัฐมนตรีและรัฐมนตรีจากเกือบทุกกระทรวง และฝ่ายข้าราชการประจ�ำ ซึ่งได้แก่

หน่วยงานด้านความมั่นคง กฎหมาย เศรษฐกจิ และสาธารณสุข ส่วนคณะที่ปรกึษา

ซึง่มอี�ำนาจให้ข้อมลูและความคดิเห็นชี้น�ำการตดัสนิใจ ตวัแสดงหลกัประกอบไปด้วย 

ผูเ้ชยีวชาญด้านการแพทย์และสาธารณสขุสายวชิาการ ตวัแทนสมาคมธรุกจิในระดบัชาติ 

และข้าราชการประจ�ำ ส�ำหรับหน่วยงานเฉพาะกจิ ตัวแสดงที่ส�ำคัญคอื ข้าราชการ

ระดับปฏิบัติการจากหลากหลายหน่วยงาน อาทิ หน่วยงานด้านความมั่นคง 

สาธารณสุข เศรษฐกิจ และกฎหมาย ในส่วนของศูนย์ปฏิบัติงานในกิจการต่าง ๆ  

ตามค�ำสั่งของศูนย์บรหิารโควดิ-19 เป็นพื้นที่ของตัวแสดงที่เป็นข้าราชการระดับสูง

ของหน่วยงานภาครัฐ โดยเฉพาะหน่วยงานด้านความมั่นคง สาธารณสุข เศรษฐกจิ

และการค้า กฎหมาย และคมนาคม ตัวแสดงเหล่านี้คอืสมาชกิในเครอืข่ายผู้มอี�ำนาจน�ำ

ในการก�ำหนดนโยบายส�ำหรับการแก้ไขปัญหาการระบาดของเชื้อไวรสัโคโรนา 2019 

อีกทั้งตัวแสดงเหล่านี้ยังมีบทบาทในฐานะผู ้มีส่วนร่วมในการผลิตวาทกรรม 

เชิงนโยบาย การสื่อสาร และป่าวร้องส่งต่อความหมายที่บรรจุไว้ในวาทกรรม  

เพื่อชักจูงให้ผู้คนในสังคมทั้งกลุ่มที่มีทัศนคติชื่นชอบรัฐบาล รวมถึงกลุ่มที่ต่อต้านรัฐบาล
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ให้คล้อยตาม และเชื่อฟังต่อมาตรการของรัฐ ควรตั้งข้อสังเกตเพิ่มเติมเอาไว้ว่า  

ตัวแสดงจากหน่วยงานด้านสังคม สหภาพแรงงาน แรงงานนอกระบบ กลุ่มธุรกิจ

ขนาดกลางและขนาดเลก็ ซึง่ได้รบัผลกระทบอย่างรุนแรงจากการระบาดของเชื้อไวรสั 

ไม่ปรากฏว่ามพีื้นที่ในโครงสร้างอ�ำนาจนี้ 

เครื่องมอืเพื่อการปฏบิัตนิโยบายแก้ไขปัญหาเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 

เนื้อหาในส่วนนี้คอืการวเิคราะห์เครือ่งมอืทางนโยบายที่รฐับาลและหน่วยงาน

ภาครัฐใช้ เพื่อยับยั้งการระบาดของเชื้อไวรัส ข้อมูลที่ได้จากการวิเคราะห์ไม่เพียงชี้

ให้เห็นว่ารัฐบาลใช้เครื่องมือแบบใดเพื่อการปฏิบัตินโยบาย แต่ยังสามารถสะท้อน 

ให้เห็นว่า อุดมการณ์ความคิดในวาทกรรมเชิงนโยบายที่ถูกผลิตขึ้นมานั้น สามารถ

ก�ำกับการตัดสนิใจทางนโยบายได้มากน้อยเพยีงใด 

ผลจากการศึกษาพบว่า เครื่องมือที่รัฐบาลมักใช้เพื่อควบคุมการระบาด 

ของเชื้อไวรัสคือ เครื่องมือในรูปแบบของค�ำส่ังทางปกครองหรือข้อก�ำหนด 

ทางปกครอง ลักษณะของค�ำสั่งทางปกครองที่รัฐบาลใช้เป็นค�ำสั่งทางปกครองที่มผีล

ให้ด�ำเนนิการ กล่าวคอื ค�ำสั่งทางปกครองที่ให้ประชาชนด�ำเนนิการอย่างใดอย่างหนึ่ง 

หรอืให้งดเว้นการกระท�ำอย่างใดอย่างหนึ่ง หรอืให้ยอมให้บุคคลอื่นกระท�ำการ (Phetrit, 

2020) เครือ่งมอืทางนโยบายทีมั่กพบเหน็จนชนิตาท่ามกลางการระบาดของเชื้อไวรสั

ประกอบไปด้วย ประกาศที่ออกโดยนายกรัฐมนตร ีค�ำสั่งนายกรัฐมนตร ีข้อก�ำหนด

โดยนายกรัฐมนตรี ค�ำสั่งจังหวัด และประกาศจังหวัดโดยผู้ว่าราชการจังหวัด จาก

การวเิคราะห์เครื่องมอืทางนโยบายดังกล่าวท�ำให้พบว่า อุดมการณ์ ความคดิ และ

ตรรกะทีบ่รรจุอยูใ่นวาทกรรมเชงินโยบายตามทีก่ล่าวไว้ข้างต้น ท�ำงานเพือ่ออกแบบ

เครื่องมอืทางนโยบายเหล่านี้ด้วย

ประกาศสถานการณ์ฉุกเฉินโดยนายกรัฐมนตรีตามความเห็นชอบของ 

คณะรัฐมนตรี เป็นเครื่องมือทางนโยบายแรก ๆ ที่รัฐบาลหยิบมาใช้เพื่อยับยั้ง 

การระบาดของไวรสั รัฐบาลประกาศสถานการณ์ฉกุเฉนิครัง้แรก เมือ่วนัที ่25 มนีาคม 

พ.ศ.2563 และขยายระยะเวลาการประกาศสถานการณ์ฉุกเฉินอีก 2 ครั้ง  

(Prime Minister, 2020m) ในวันที่ 28 เมษายน พ.ศ. 2563 และ 26 พฤษภาคม พ.ศ. 2563 

เป็นผลให้บางมาตรการที่รัฐประกาศให้ประชาชนต้องปฏิบัติตามในสถานการณ์

ฉุกเฉนิยังคงอยู่ไปจนถงึวันที่ 30 มถิุนายน พ.ศ. 2563 อาท ิการห้ามประชาชนออกนอก

เคหะสถานตามระยะเวลาที่รัฐบาลก�ำหนด หรือห้ามท�ำกิจกรรมบางอย่างในบาง

สถานที่ หากมองให้ลกึลงไปที่แนวคดิเพื่อการออกแบบเครื่องมอืทางนโยบายชนดินี้
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จะพบว่า แนวคิดการท�ำให้ประเด็นด้านสุขภาพกลายเป็นวาระส�ำคัญสูงสุดส�ำหรับ

การตัดสินใจทางการเมือง คืออุดมการณ์ความคิดหลักที่ถูกใช้เพื่อการออกแบบ

ประกาศสถานการณ์ฉุกเฉนิ 

ในประกาศสถานการณ์ฉกุเฉนิทัง้ 3 ฉบบัล้วนกล่าวถงึสถานการณ์การระบาด

ของเชื้อไวรสัที่จะเป็นอนัตรายต่อชวีติ มผีลต่อทบต่อสขุภาพและความปลอดภยัของ

ประชาชน อีกทั้งยังเป ็นโรคที่ยังไม่สามารถผลิตยาขึ้นมารักษาได้โดยตรง  

(Prime Minister Office, 2020a) นอกจากนี้ในประกาศการขยายระยะเวลาสถานการณ์

ฉุกเฉินคราวที่ 1 และ 2 ได้อธิบายการระบาดของเชื้อไวรัสที่มีความรุนแรงใน 

ต่างประเทศหรอืในระดบัโลกเพือ่ชี้ชวนให้เหน็ความจ�ำเป็นของเครือ่งมอืทางนโยบาย

ชิ้นนี้ ดังจะเห็นได้จากประกาศการขยายระยะเวลาสถานการณ์ฉุกเฉินคราวที่ 1  

ซึ่งอธิบายว่า “โรคนี้ยังคงระบาดรุนแรงอยู ่ในหลายประเทศ...สถานการณ์ใน 

บางประเทศได้กลบัมารนุแรงขึ้นใหม่ ดงันัน้ จงึมคีวามจ�ำเป็นทีจ่ะต้องขยายระยะเวลา

การประกาศสถานการณ์ฉุกเฉินต่อไปอีกระยะหนึ่ง” (Prime Minister, 2020b)  

การให้ความส�ำคัญกับประเด็นปัญหาสุขภาพในบริบทโลกยังคงด�ำเนินต่อเนื่อง 

เพือ่อธบิายความจ�ำเป็นทีร่ฐับาลต้องขยายระยะเวลาการประกาศสถานการณ์ฉกุเฉนิ

ในคราวที่ 2 ข้อความในประกาศบรรยายว่า 

...สถานการณ์การระบาดของโรคดังกล่าวทั่วโลกรวมทั้ง

ประเทศไทยยังไม่สิ้นสุด โดยปรากฏข้อมูลเป็นที่ประจักษ์ว ่า 

หลายประเทศยังคงมีการระบาดและมีจ�ำนวนผู้ติดเชื้อในระดับสูง  

และเมื่อได้ผ่อนคลายหรือยกเลิกมาตรการควบคุมแล้ว กลับพบ 

การระบาดของโรคระลอกใหม่ ในระดบัรนุแรง...จงึมคีวามจ�ำเป็นอย่างยิง่

ทีจ่ะต้องขยายระยะเวลาการประกาศสถานการณ์ฉกุเฉนิต่อไปอกีระยะหนึง่

(Prime Minister, 2020j)

	

ค�ำสั่งและประกาศจังหวัดเป็นเครื่องมือทางนโยบายที่ถูกใช้อย่างแพร่หลาย

เพื่อการแก้ไขปัญหาการระบาดของเชื้อไวรัสในระดับพื้นที่ การออกแบบเครื่องมือ

ทางนโยบายชนดินี้ถกูก�ำกบัด้วยการประสานกนัของอดุมการณ์ความคดิเรือ่งสขุภาพ

กับความมั่นคงในมติสิงครามและการสู้รบ 
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นับตั้งแต่มีผู้ติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 เป็นรายแรกในประเทศไทยเมื่อวันที่  

12 มกราคม พ.ศ.2563 (Matichon, 2020b, p. 3) จังหวัดบุรีรัมย์เป็นจังหวัดแรก 

ทีม่ปีระกาศปิดเมอืง ในค�ำแถลงของผูว่้าราชการจงัหวดับุรรีมัย์เพือ่ด�ำเนนิการปิดเมอืง

เน้นย�ำ้ให้เหน็ความส�ำคญัของประเดน็ปัญหาสขุภาพและโรคภยัทีเ่กดิขึ้นแล้วในระดบัโลก

และประเทศไทย จงึจ�ำเป็นต้องมมีาตรการทีเ่ข้มข้นเพือ่ให้คนบรุรัีมย์ปลอดภัย (Buriram 

Governor, 2020) จังหวัดอุทัยธานเีป็นจังหวัดที่สอง ซึ่งประกาศปิดเมอืงเช่นเดยีวกับ

จังหวัดบุรีรัมย์ ประกาศปิดเมืองของจังหวัดอุทัยธานีไม่เพียงเน้นย�้ำให้เห็นถึงความ

รุนแรงของปัญหาสุขภาพจากเชื้อไวรัส แต่ยังสะท้อนให้เห็นถงึความไม่เพยีงพอหรอื

ความไม่พร้อมของโครงสร้างพื้นฐานในโรงพยาบาลที่จะใช้รักษาผู้ป่วยจากเชื้อไวรัส 

อาท ิเตยีงนอนผู้ป่วย และห้องแยกกักผู้ตดิเชื้อ (Uthaithani Province, 2020)

นอกจากประกาศปิดเมอืงของจังหวัดบุรรีัมย์ และจังหวัดอุทัยธานแีล้ว ค�ำสั่ง

ปิดเมืองโดยผู้ว่าราชการอีก 15 จังหวัด เป็นอีกตัวอย่างหนึ่งที่สะท้อนให้เห็น 

การท�ำงานร่วมกันของความคิดเรื่องสุขภาพและความมั่นคงในมิติสงครามและ 

การสู้รบ ค�ำสั่งหรือประกาศปิดเมืองของทั้ง 15 จังหวัด6 ได้อ้างอิงอ�ำนาจเพื่อการ

ออกค�ำสั่งจากกฎหมาย 2 ฉบับคือ พระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ.2558 และ 

พระราชก�ำหนดการบริหารราชการในสถานการณ์ฉุกเฉิน พ.ศ.2548 กฎหมาย 

ทั้งสองฉบับมีฐานคิดในการตรากฎหมายที่ต่างกัน กฎหมายฉบับแรกเกี่ยวข้องกับ

การป้องกนัโรคทีอ่าจตดิต่อหรอืระบาดอย่างรนุแรงในวงกว้าง การก�ำหนดผูร้บัผดิชอบ

ในสถานการณ์การระบาดของเชื้อโรค และการก�ำหนดแนวปฏิบัติเพื่อจัดการกับ 

โรคระบาด (พระราชบัญญัตโิรคตดิต่อ พ.ศ.2558) กฎหมายฉบับที่สองเกี่ยวข้องกับ

การจัดการสถานการณ์ฉุกเฉนิที่มผีลกระทบต่อความมั่นคงของรัฐ โดยนยิามของค�ำว่า

ฉุกเฉินตามที่ระบุไว้ในกฎหมายคือ สถานการณ์ที่เกี่ยวข้องกับความมั่นคงด้าน 

การสงคราม การสู้รบเพื่อรักษาดนิแดน การก่อการร้าย และภัยพบิัตทิางธรรมชาต ิ

(พระราชก�ำหนดการบรหิารราชการในสถานการณ์ฉุกเฉนิ พ.ศ.2548) 

 

6 โดยข้อเท็จจริงแล้วทุกจังหวัดที่ออกค�ำสั่งหรือมีประกาศมาตรการเกี่ยวกับ 
การป้องกันการระบาดของเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ล้วนอ้างอิงอ�ำนาจเพื่อการออกค�ำสั่ง
และประกาศจากพระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ.2558 และพระราชก�ำหนดการบริหาร
ราชการในสถานการณ์ฉุกเฉิน พ.ศ.2548 ทั้งสิ้น แต่บทความชิ้นนี้เลือกเก็บข้อมูลจาก  
15 จงัหวดัทีด่�ำเนนิการปิดเมอืง เพราะเป็นมาตรการทีเ่ข้มงวดและส่งผลกระทบต่อผู้คนใน
พื้นที่อย่างกว้างขวางที่สุด 
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หากพิจารณาค�ำสั่งและประกาศปิดเมืองข้างต้นจากหลักนิติศาสตร์ หรือ 

การบรหิารระบบราชการ อาจมองได้ว่าไม่มคีวามผดิปกตไิปจากหลักการและขัน้ตอน

การออกค�ำสั่งโดยหน่วยงานของรัฐ แต่หากเปลี่ยนมุมมองและท�ำความเข้าใจค�ำส่ัง

และประกาศปิดเมืองด้วยการวิเคราะห์วาทกรรมผ่านการอ้างเหตุผลจะพบว่า  

 

ผู้ก�ำหนดนโยบายตั้งใจวางกรอบให้ผู้คนมองปรากฏการณ์การระบาดของไวรัสครั้งนี้

ในฐานะการต่อสู้กับสงครามที่มเีชื้อไวรัสเป็นศัตรู เครื่องมอืทางนโยบายต่าง ๆ คอื 

แผนการรบทีจ่ะปกป้องผูค้นให้ปลอดภัยจากสงครามไวรสัครัง้นี้ แม้ว่าการวางกรอบ

เพื่อสร้างความเข้าใจต่อปรากฏการณ์ในลักษณะนี้ จะสามารถปลุกเร้าอารมณ์ร่วม

ของผู้คนในสังคมให้หันมาสนใจและติดตามสถานการณ์การระบาดของไวรัสได้เป็น

อย่างดี แต่กรอบการมองปรากฏการณ์ที่ผูกโยงเรื่องราวไว้กับประเด็นสุขภาพและ

สงครามส่งผลให้เกิดการมองผู้ติดเชื้อในฐานะศัตรู อาทิ การต่อต้านผู้ติดเชื้อไวรัส 

ที่จะเข้ามาพักหรือกักตัวในพื้นที่ของตนเอง (Manager Online, 2020a, 2020b)  

หรือการมองคนไทยที่เดินทางกลับจากต่างประเทศในฐานะภาระปัญหาที่จะท�ำให้

แนวรบเพือ่การป้องกนัเชื้อโรคพงัทลายลง (Posttoday, 2020; Khaosod Online, 2020)

บทสรุป 

บทความชิ้นนี้น�ำเสนอการวเิคราะห์นโยบายทีก่�ำหนดโดยรฐับาลไทยเพือ่แก้ไข

ปัญหาการระบาดของเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 โดยใช้มุมมองการวเิคราะห์วาทกรรม

ผ่านการอ้างเหตุผล ข้อค้นพบชี้ให้เห็นว่า วาทกรรมที่ถูกผลิตขึ้นมาเพื่อก�ำกับ 

การก�ำหนดนโยบายประกอบไปด้วย 3 ชุดความคิด อันได้แก่ การท�ำให้ประเด็น 

ด้านสุขภาพกลายเป็นวาระส�ำคัญสูงสุดส�ำหรับการตัดสินใจทางการเมือง  

การประสานประเดน็ปัญหาสขุภาพเข้ากบัแนวคดิความมัน่คงในมติสิงครามและการสูร้บ 

และความคิดเชิงศีลธรรม ตัวแสดงผู้ท�ำหน้าที่ผลิตและก�ำกับวาทกรรมเชิงนโยบาย

ชุดนี้ประกอบไปด้วย ผูเ้ชีย่วชาญด้านการแพทย์และสาธารณสขุสายวชิาการ ผูด้�ำรง

ต�ำแหน่งทางการเมืองโดยเฉพาะนายกรัฐมนตรี และรัฐมนตรีจากกระทรวง 

ด้านเศรษฐกจิ ความมัน่คง และสาธารณสขุ ตวัแสดงอกีกลุม่ทีม่บีทบาทส่งต่อวาทกรรม

เชิงนโยบายชุดนี้คือ กลุ่มข้าราชการประจ�ำที่มาจากหน่วยงานด้านความมั่นคง 

สาธารณสุข กฎหมาย และเศรษฐกจิ อุดมการณ์ความคดิ 2 ชุด กล่าวคอื การท�ำให้

ประเด็นด้านสุขภาพกลายเป็นวาระส�ำคัญสูงสุดส�ำหรับการตัดสินใจทางการเมือง 

และการประสานประเดน็ปัญหาสขุภาพเข้ากบัแนวคดิความมัน่คงในมติสิงครามและ
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การสู ้รบ กล่าวได้ว่าสามารถก�ำกับการตัดสินใจทางนโยบายได้อย่างประสบ 

ความส�ำเร็จ เพราะแนวคิดดังกล่าวกลายเป็นกรอบคิดหลักที่ผู้ก�ำหนดนโยบายใช้

ส�ำหรบัการออกแบบเครือ่งมอืทางนโยบายอนัได้แก่ ค�ำสัง่และประกาศทางปกครอง

ซึ่งถูกน�ำไปปฏบิัตแิละบังคับใช้กับประชาชน

การท�ำงานร่วมกันของปัจจัยทัง้ 3 ประการที่บทความชิ้นนี้ได้น�ำเสนอ ทัง้ชุด

อดุมการณ์ความคดิในวาทกรรมเชงินโยบาย การท�ำหน้าทีข่องตวัแสดงเพือ่เลอืกสรร

ชุดความคิดและเหตุผลส�ำหรับการผลิตวาทกรรมเชิงนโยบาย และการท�ำงานของ 

ชุดความคิดและตรรกะในวาทกรรมเชิงนโยบาย เพื่อออกแบบเครื่องมือส�ำหรับ 

การปฏบิัตนิโยบายแก้ไขปัญหาการระบาดของเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 สะท้อนให้เห็นว่า 

ผูม้อี�ำนาจในการก�ำหนดนโยบายมองวกิฤตด้ิานสขุภาพครัง้นี้ด้วยมมุมองความมัน่คง

ด้านสาธารณสุขเป็นส�ำคัญ และลดทอนมุมมองด้านเศรษฐกิจและสังคมให้เป็น

ประเดน็รอง ด้วยมุมมองทีใ่ห้ความส�ำคญัสงูสดุกบัความมัน่คงด้านสาธารณสขุนี้เอง

ทีน่�ำไปสูก่ารก�ำหนดและนยิามการแก้ไขปัญหาเชื้อไวรสัให้เหมอืนกับการท�ำสงคราม 

ทีต้่องมผีูเ้ชีย่วชาญจากหน่วยงานด้านความมัน่คง การทหาร กฎหมาย และการแพทย์ 

เป็นตัวแสดงส�ำคัญในสมรภูมแิห่งการตัดสนิใจ เงื่อนไขดังกล่าวส่งผลให้รัฐตัดสนิใจ

เลือกใช้อ�ำนาจจากกฎหมายความม่ันคง อย่างพระราชก�ำหนดการบริหารราชการ 

ในสถานการณ์ฉกุเฉนิเพือ่ก�ำกบัควบคุมประชาชน ภายใต้สภาวะสงครามไวรสั จ�ำนวน

ตัวเลขผู้ติดเชื้อและผู้เสียชีวิตถูกเน้นย�้ำอยู่เสมอให้ประชาชนตระหนักถึงการรักษา

ตนเองให้รอดพ้นจากความตาย รวมถึงต้องเสียสละแบกรับต้นทุนทางเศรษฐกิจ  

(การไม่มีงานท�ำ) สละสิทธิทางการเมือง และจ�ำกัดวงจรชีวิตทางสังคมเพื่อไม่ให้

ตนเองเป็นเงื่อนไขในการแพร่เชื้อไวรัส การท�ำงานร่วมกันของเงื่อนไขที่ตั้งต้นจาก 

มุมมองความมั่นคงด้านสาธารณสุขนี้เอง ส่งผลให้เหตุผลทางเศรษฐกิจ ที่เน้น 

การเติบโตของการค้าขาย การผลิต และการบริโภค รวมถึงเหตุผลทางการเมือง 

ตามแนวคดิประชาธปิไตยที่ส่งเสรมิเสรภีาพของผู้คน ต้องเสื่อมอ�ำนาจลง

การศกึษา ข้อคดิเห็น และทศันะวจิารณ์ที่ผ่านมาเกีย่วกบันโยบายทีร่ฐับาลไทย

ใช้เพือ่ยบัยัง้และแก้ไขปัญหาการระบาดของเชื้อไวรสัโคโรนา 2019 นัน้ ล้วนมุง่ศกึษา

และอธิบายผลลัพธ์หรือผลกระทบจากมาตรการและนโยบายที่รัฐบาลเลือกใช้  

ซึ่งเป็นกระบวนการขั้นปลายของการวิเคราะห์นโยบาย (Thailand Development 

Research Institute, 2020; Satayanuruk et al., 2020; Chamber, 2020; Pongsawat, 

2020 a, b, c, d) ในทางกลบักัน บทความชิ้นนี้ตัง้ต้นทีก่ารวเิคราะห์กระบวนการก�ำหนด

และตัดสินใจทางนโยบาย โดยวิเคราะห์การประกอบสร้างชุดความคิดและเหตุผล  



สุขภาพและสงครามภายใต้การน�ำทางของผู้เชี่ยวชาญด้านสาธารณสุข: 

	  	 109

ที่สามารถผลักดันให้เกิดการก�ำหนดและตัดสินใจนโยบายในรูปแบบดังกล่าว  

กล่าวอีกนัยหนึ่ง บทความชิ้นนี้ต้องการตอบค�ำถามที่ว่า อุดมการณ์ ความคิด  

และตรรกะแบบใดทีม่อี�ำนาจพอจะสร้างนโยบายทีบ่นัดาลให้เกดิผลลพัธ์เช่นนี้ขึ้นมาได้ 

ในขณะทีช่มุชนนกัวชิาการต่างประเทศให้ความสนใจกับการศกึษานโยบายทีป่ระเทศ

พัฒนาแล้ว หรือประเทศมหาอ�ำนาจตามภูมิภาคต่าง ๆ ด�ำเนินการเพื่อยับยั้ง 

และแก้ไขปัญหาการระบาดของเชื้อไวรัส อาท ิบทความของวยี์เบลิ (Weible et al., 2020) 

ทีพ่ยายามวเิคราะห์ลกัษณะของนโยบายทีถ่กูน�ำมาใช้เพือ่การแก้ไขปัญหาการระบาด

ของเชื้อไวรัสในประเทศสหรัฐอเมริกา แคนาดา สหราชอาณาจักร ไอร์แลนด์ 

สวสิเซอร์แลนด์ อติาล ีนวิซแีลนด์ บราซลิ อหิร่าน จนี ญี่ปุ่น เกาหลใีต้ สงิคโปร์ และ

ไต้หวัน บทความชิ้นนี้เลือกประเทศไทยเป็นกรณีศึกษาเพื่อน�ำเสนอการวิเคราะห์

นโยบายส�ำหรบัแก้ไขปัญหาการระบาดของเชื้อไวรสัในประเทศก�ำลังพัฒนาทีส่ามารถ

ลดอัตราการเสยีชวีติของผู้ตดิเชื้อให้อยู่ในระดับต�่ำ

นัยส�ำคัญทางนโยบายที่บทความชิ้นนี้พยายามน�ำเสนอคือ การเลือกสรร  

และจัดเรียงอุดมการณ์ ความคิด และเหตุผล เพื่อน�ำมาประกอบสร้างเป็นอ�ำนาจ

ทางความคดิ ทีใ่ช้ก�ำกบักระบวนการก�ำหนดและการปฏบิตันิโยบายเพือ่แก้ไขปัญหา

วกิฤตทิางด้านสขุภาพและสาธารณสุข อ�ำนาจทางความคดิไม่เพยีงสามารถก�ำหนดว่า

อะไรคือปัญหา อะไรไม่ใช่ปัญหา อะไรควรเป็นวาระหลัก อะไรควรเป็นวาระรอง

ส�ำหรับการตัดสินใจ แต่ยังสามารถก�ำหนดได้ว่านโยบายควรถูกออกแบบตามเสียง

หรอืความคดิเห็นของใคร ข้อค้นพบจากการศกึษาชี้ให้เห็นว่า วาทกรรมเชงินโยบาย

ทีถ่กูผลติขึ้นได้เข้าไปก�ำหนดให้ประเดน็ด้านสขุภาพและสาธารณสขุควรเป็นวาระหลกั 

ส่วนประเดน็ผลกระทบทางเศรษฐกจิและสงัคมควรเป็นวาระรอง เมื่อปัญหาสขุภาพ

และสาธารณสุขกลายเป็นวาระหลัก เสียงและความคิดเห็นของผู้เชี่ยวชาญด้าน 

การแพทย์และสาธารณสุขจึงกลายเป็นเสียงที่ทรงพลังที่จะบอกว่านโยบายควรเป็น

อย่างไร นอกจากนัน้อ�ำนาจทางความคดิทีถ่กูสถาปนาขึ้นจากวาทกรรมเชงินโยบาย

ยงัส่งผลต่อการปฏบิตันิโยบายอกีด้วย ยิง่อ�ำนาจทางความคดิสามารถชกัจงูโน้มน้าว

ผู้คนในสงัคมให้เชือ่ฟังและคล้อยตามต่อนโยบายได้มากเท่าไร ย่อมลดอปุสรรคทีจ่ะ

ส่งผลต่อการปฏิบัตินโยบายให้น้อยลง ดังจะเห็นได้จากการที่คนไทยยอมปฏิบัต ิ

ตามมาตรการของรฐับาล จนส่งผลให้ประเทศไทยกลายเป็นชาตทิีผู่ค้นสวมหน้ากาก

อนามยัและล้างมอืด้วยเจลแอลกอฮอล์มากทีส่ดุในภมูภิาคอาเซยีน (Thaipost, 2020c) 
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จากแหล่งข้อมูลที่บทความชิ้นนี้สืบค้นและอ้างอิง ผู ้อ่านคงทราบได้ว่า 

การศึกษาครั้งนี้ให้ความส�ำคัญกับอุดมการณ์ความคิด และตัวแสดงของภาครัฐ  

ซึ่งเป็นผู้ก�ำหนดนโยบายแก้ไขปัญหาการระบาดของเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 อย่างไร

ก็ตาม อุดมการณ์ความคดิ และเสยีงจากผู้คัดค้าน หรอืผู้ไม่เห็นด้วยกับนโยบายของ

ภาครัฐย่อมมีความส�ำคัญในฐานะวาทกรรมทางเลือก ซึ่งถูกผลิตขึ้นมาท้าทาย 

วาทกรรมหลัก ดังนัน้ การศกึษาอุดมการณ์ความคดิ และตัวแสดงผู้ผลติวาทกรรม

ทางเลอืกทีต่่อต้านคดัค้านวาทกรรมของรฐับาลควรศกึษาต่อไปในอนาคต เพือ่พฒันา

ความเข้าใจว่า การต่อสู้ของชุดอุดมการณ์ความคดิที่แตกต่างกันบนเวทกีารก�ำหนด

นโยบายเพื่อแก้ไขวกิฤตปิัญหาสุขภาพและสาธารณสุขเป็นอย่างไร 

กติตกิรรมประกาศ

บทความชิ้นนี้เป็นผลผลติจากการเสวนาอย่างไม่เป็นทางการของ “เครอืข่าย

นโยบายศกึษาเชงิวพิากษ์’ (Thai Critical Policy Studies Network)” ผูเ้ขยีนขอขอบคณุ

บทสนทนาอนัเพลดิเพลนิตลอดระยะเวลา 4 ชัว่โมงจากผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.ปิยะพงษ์ 

บุษบงก์ ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.วัชรพล พุทธรักษา ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.วีระ  

หวังสัจจะโชค อาจารย์ ดร.พบสุข ช�่ำชอง อาจารย์ ดร.ดวงแก้ว เธยีรสวัสดิ์กจิ และ

อาจารย์ ดร.ธรีพัฒน์ อังศุชวาล
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