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วารสารวิจัยระบบสาธารณสุข
ปีที่ 16  ฉบับที่ 1 มกราคม-มีนาคม 2565สถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข

	 พวกเราทุกคนคือผู้อยู่รอดจากโรคโควิด-19 ระบาด

ระดับโลกจากปลายปี 2562 จนถึงปี 2565 ประสบการณ์

ตรงของการเสพข่าวสารของโรคโควิด-19 จะเป็นองค์ความรู้

ทีใ่ช้กบัการอยูร่่วมกบัโรคประจ�ำถิน่ในระบบสขุภาพทีซ่บัซ้อน 

ต่อไป

	 องค์การอนามัยโลกในวัย 72 ปีของการก่อตั้ง ยังไม่

เคยมีประสบการณ์ของการระบาดระดับโลกมาก่อน ในช่วง 

2-3 เดือนแรกของการพบโรคที่ยังไม่มีชื่อเป็นทางการนั้น 

มีความเสียหายระดับโลกที่เป็นผลกระทบจากข่าวสารยุค 

ดจิทิลั การระบาดของโรค SARS (severe acute respiratory 

syndrome) ที่มีรายงานโรคเพียง 7,200 คน เสียชีวิตไม่

ถึง 600 คน ซึ่ง Rothkopf(1) ได้สร้างค�ำขึ้นมาใหม่จาก 

information สนธิกับ epidemic เป็น infodemic เพื่อ

อธิบายปรากฏการณ์ปัจจัยแทรกซ้อนที่ควบคุมโรคได้ยาก 

โดยองค์การอนามัยโลกเตือนให้ระวัง infodemic ก่อนท่ี

จะบัญญัติชื่อโรค corona virus 2019 เพื่อไม่ให้เป็นการ

ตีตราแหล่งพบโรคที่แรก และยกระดับให้เป็น pandemic 

เหตุการณ์ทั้งหมดนี้ใช้เวลา 3 เดือน

	 ความไม่รู ้เป็นสิ่งแน่นอนเพราะความจริงที่เรารับรู ้มี

เพียงน้อยนิด ยังมีเร่ืองที่เราไม่รู้อีกมาก โรคโควิด-19 เป็น

โรคอุบัติใหม่ แต่สามารถค้นหาความรู้ใหม่บนฐานความรู้เก่า

หรอืระเบยีบวธิแีบบฉบบัท�ำได้ง่ายขึน้และไวขึน้ แต่ข้อค้นพบ

ใหม่นั้นจะเป็นความจริงที่คงทนหรือไม ่อาจใช้เวลาไม่เท่ากัน

ในการพิสูจน์จากหลักฐานเชิงประจักษ์ ข้อความในย่อหน้านี้

ย่อความหมายของค�ำต่างๆ มากมายที่เกิดในยุคความปรกติ

     

   

 

  

   

   

  

   

 

    

        

     

  

    

     

    

   

   

 

ใหม่  มีท้ัง  misinformation,  disinformation(2,3,4,5)  และ

malinformation(2)

  ความคลาดเคลื่อนของข่าวสาร  หรือ  misinformation

เกิดขึ้นทั่วไปเนื่องจากยังมีช่องว่างแห่งความรู้อยู่ท่ัวไป  การ
เผยแพร่ข่าวสารที่คลาดเคลื่อนโดยไม่ได้ตั้งใจ  ถือว่าเป็น

misinformation

  ขา่ วสารบดิ เบอื น  หรอื  disinformation  เปน็ ความจงใจ
เผยแพร่ข่าวสารบิดเบือนเพื่อให้เกิดโทษหรือความเสียหาย

  การใช้ข่าวสารในทางมิชอบ  หรือ  malinformation

เป็นการละเมิดหลักธรรมาภิบาลของการใช้ข่าวสารที่เป็น

ความจริงและไม่เป็นความจริง  เช่น  การเผยแพร่ข้อมูลส่วน

บุคคลต่อสาธารณะ

  ตัวอย่างกรณี  infodemic  ที่เกี่ยวกับโควิด-19  ใน
ประเทศไทย  จากการศึกษาของกองทุนพัฒนาสื่อปลอดภัย

และสรา้ งสรรคท์ เ่ี ผยแพรใ่ น  Bangkok  Post(6)  พบวา่  ระหวา่ ง
วันท่ี  1  มกราคม  2563  ถึง  15  มิถุนายน  2564  แต่ละวันจะ
มีข้อความเกี่ยวกับ  โควิด-19  มากกว่า  34,600  ข้อความ  เผย
แพร่ในส่ือสังคมของประเทศไทย  ดังนั้นตลอดหนึ่งปีครึ่ง  มี
ข้อความไม่น้อยกว่า  18,429,723  ข้อความ  ได้รับความสนใจ

(engagements  เชน่  แชรต์ อ่ )  2,828,377,211  ครง้ั  เฉลย่ี ไดร้ บั
ความสนใจ  154  ต่อหนึ่งข้อความ  และเฉล่ียได้รับความสนใจ

63  engagements  ต่อวินาที  สถานการณ์ที่สมุทรสาครตอน

ระลอกสามยิ่งรุนแรงกว่า  โดยเฉล่ียได้รับความสนใจ  926  ต่อ
หนึ่งข้อความ

อีกตัวอย่างหนึ่งคือ  การรวบรวมข้อมูลของศูนย์ต่อต้าน
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ความเกลียดชังทางดิจิทัล (Center for Countering Digital 

Hate, CCDH) องค์กรเอกชนไม่แสวงก�ำไรของอังกฤษ/

สหรัฐอเมริกา วิเคราะห์ข้อความ 812,000 ข้อความจาก 

Facebook และข้อความทวีตในเดือนมีนาคม 2564 พบว่า 

ร้อยละ 65 เป็นข้อความที่มาจากบุคคลบิดเบือนข่าวสาร 12 

คน และถ้าวิเคราะห์ข้อความเป็น Facebook อย่างเดียว 

ร้อยละ 73 ของข้อความต่อต้านวัคซีนโควิด-19 ก็มาจาก
บุคคลบิดเบือนข่าวสาร 12 คน  ซึ่งหนึ่งในนั้นคือ Robert 

F Kennedy Jr หลานของอดีตประธานาธิบดีเคนเนดี ผู ้

รณรงค์คัดค้านอย่างยาวนานว่าวัคซีนเชื่อมโยงกับออติสซ่ัม 

และมากกว่าหน่ึงคนเป็นแพทย์(7) ส�ำหรับวิชาชีพแพทย์ที่

อ้างหลักเสรีภาพในการพูด/เขียน ถูกคัดค้านว่าฟังไม่ขึ้น ถ้า

แพทย์บิดเบือนข้อมูล เช่น คนไข้เป็นเนื้องอกสมอง แต่แพทย์

บอกว่าไม่เป็น การประพฤตินี้ไม่ใช่เสรีภาพในการพูด แต่เป็น 

ทุรเวชปฏิบัติ(8)

	 ขณะทีป่ระเทศต่างๆ ทัว่โลกก�ำลงัปรบัการระบาดระดบั

โลกให้เป็นการระบาดประจ�ำถิน่ ข่าวสารสาธารณะเพือ่ให้การ

เปลี่ยนผ่านราบรื่น ทั่วถ้วน มีประสิทธิภาพ องค์การสุขภาพ

นานาชาติ(3,4) และมหาวิทยาลัย(5) มีข้อเสนอการจัดการกับ

ข่าวสารคลาดเคลื่อนบิดเบือนไว้แล้ว รวมทั้งสื่อสังคมก็มี

ตัวอย่างการจัดการกับบุคคลบิดเบือนข่าวสารโดยระงับบัญชี

การใช้สือ่สงัคม(7)  หลงัจากถกูเรยีกร้องให้รบัผดิชอบต่อสังคม

ไม่ใช่เอาแต่อ้างเรื่องเสรีภาพ น่าติดตามศึกษาว่าการประกาศ

ให้โควิด-19 เป็นโรคประจ�ำถิน่ในประเทศไทย จะเกดิการเรยีน
รู้ในระบบสุขภาพอย่างไร

				    ศุภสิทธิ์ พรรณารุโณทัย	
				    บรรณาธิการ
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