
53
วารสารนิเทศศาสตรปริทัศน์ ปีที่ 26 ฉบับที่ 2 (พฤษภาคม - สิงหาคม 2565)

วรทัย ราวินิจ. วิทยาลัยนิเทศศาสตร์ มหาวิทยาลัยรังสิต.

Worrathai Rawinit. College of Communication Arts, Rangsit University.

Email : worrathai.r@rsu.ac.th

Received: 2 February 2022 ; Revised: 14 February 2022 ; Accepted: 16 March 2022

[ วรทัย หน้า 53 - 65  ]

บทัคัด้ย่อ
 การัวิิจััยครัั�งน้�ม้วัิตถุืปรัะสงค์เพ่�อสำารัวิจัและวิิเครัาะห์เน่�อหาการัส่�อสารัสุข้ภาพผู้�านส่�ออินโฟกรัาฟิก
ภายใต้ภาวิะวิกิฤตโควิดิ้-19 ข้องกรัมควิบคมุโรัค อาศยัรัะเบย้บวิธ้ิิวิิจััยเช้งิคณุภาพ ในการัวิเิครัาะห์เน่�อหาจัาก
แหล�งข้้อมล้คอ่ ส่�ออินโฟกรัาฟิกทั้้�เผู้ยแพรั�ผู้�านเว็ิบไซึ่ต์ข้องกรัมควิบคุมโรัค จัำานวิน 242 ช้ิ�น ผู้ลการัวิิจััยพบวิ�า 
เน่�อหาเก้�ยวิกบัโควิดิ้-19 ในการัส่�อสารัสขุ้ภาพ ผู้�านส่�ออนิโฟกรัาฟิกข้องกรัมควิบคุมโรัค ในแต�ละรัะยะข้องวิงจัรั
ภาวิะวิกิฤตปรัะกอบด้้วิย รัะยะอาการับอกเหต ุจัะเป็นการัให้ควิามรั้เ้ก้�ยวิกบัโรัครัะบาด้และการัให้ข้้อมล้ท้ั้�จัำาเป็น
สำาหรับัการัรัะมดั้รัะวิงัตนเองเพ่�อส�งสญัญาณเตอ่นให้แก�ผู้้ท้ั้้�มค้วิามเส้�ยงกลุ�มต�างๆ ต�อมาเม่�อเข้้าส้�รัะยะเตรัย้มการั 
จัะเป็นการัให้คำาแนะนำาข้้อปฏิิบัติต�างๆเพ่�อป้องกันและเตรั้ยมพรั้อมรัับม่อการัแพรั�รัะบาด้ข้องโรัค และ
เม่�อสถืานการัณ์ทั้ว้ิควิามรัุนแรังเข้้าส้�รัะยะรั้ายแรัง จัะเป็นการัให้ข้้อม้ลเก้�ยวิกับปรัะกาศ/มาตรัการัต�างๆ
ทั้้�บังคับใช้้ในการัควิบคุมโรัค ตลอด้จันเน้นยำ�าวิิธิ้การัปฏิิบัติตัวิทั้้�ถื้กต้องอย�างต�อเน่�องในการัป้องกันโรัค โด้ย
ปรัากฏิลกัษณะรั�วิมข้องการัส่�อสารัซึ่้�งสามารัถืจัดั้กลุ�มได้้เป็น 3 กลุ�ม คอ่ (1) วิธ้ิิการัตอบสนองต�อภาวิะวิกิฤต 
ปรัะกอบด้้วิยการัตอบสนองอย�างทัั้นทั้�วิงทั้้ต�อการัเปล้�ยนแปลงข้องสถืานการัณ์และควิามสมำ�าเสมอข้อง
ข้้อม้ลทั้้�เผู้ยแพรั� (2) เน่�อหาในการัตอบสนองต�อภาวิะวิิกฤต ปรัะกอบด้้วิยเน่�อหาท้ั้�เก้�ยวิกับคำาแนะนำาใน
การัปฏิิบัติตัวิในภาวิะวิิกฤตและเน่�อหาทั้้�เก้�ยวิกับแนวิทั้างการัแก้ไข้ปัญหาหรั่อมาตรัการัควิบคุมโรัค (3) 
การัออกแบบสารั ปรัะกอบด้้วิยการัวิางกรัอบการัส่�อสารัแบบได้้รัับหรั่อส้ญเส้ยและการัใช้้จัุด้จั้งใจัในสารั
คำาสื่ำาคัญ : การัส่�อสารัสุข้ภาพ ภาวิะวิิกฤต โควิดิ้-19

การวิเคราะห์เน่�อหาการสื่่�อสื่ารสืุ่ขภาพภายใติ�ภาวะวิกฤติเกี�ยวกับโควิด้-19 
ของกรมควบคุมโรค

Content Analysis of Health Communication under the COVID-19 
Crisis of the Department of Disease Control



54
วารสารนิเทศศาสตรปริทัศน์ ปีที่ 26 ฉบับที่ 2 (พฤษภาคม - สิงหาคม 2565)

Abstract
 The objectives of this research are to explore and analyze content of health communication 
via infographic that release by the Department of Disease Control under the COVID-19 crisis. 
Based on qualitative research methodology, using content analysis. Main source of this research 
are 242 infographics on the Department of Disease Control’s website. Results found that health 
communication content during each phase of the COVID-19 crisis consists of content as follow 
Prodromal or Signal Detection phase, will be educate about the epidemic and provide necessary 
information for self-awareness to raise the alarm for risk groups. Preparation or Probing phase, 
contents are about giving advice on practices to prevent and prepare for the spread of the 
disease. Acute or Containment phase, it will provide information about the announcements and 
regulation for disease control as well as continuously emphasizing the correct practice method 
in the prevention of disease. Content found common characteristics which can be grouped into 
3 groups includes (1) Crisis Response implement which contain timely response and information 
consistency (2) Responsive content which contain instructing information and adjusting infor-
mation (3) Message design which contain gain-framed and loss-framed and message appeal.
Keywoed: health communication, COVID-19 crisis

ท่�มาและความสำาคัญของปัญหา
 การเกิดโรคและภัยสุขภาพเป็นปัญหาที่ส่งผลกระทบต่อการด�าเนินชีวิตของผู้คน ด้วยสภาพแวดล้อม
และภูมิอากาศทั่วโลกที่เกิดการเปลี่ยนแปลงไป เชื้อโรคต่างๆมีการปรับเปลีย่นกลายพันธุต์ลอดเวลา ก่อให้
เกิดโรคอุบัติใหม่และกลายเป็นภาวะฉุกเฉินทางด้านสาธารณสุขได้ ท้ังนี้ ในช่วงสองทษวรรษท่ีผ่านมามี
รายงานการพบโรคอุบัติใหม่อย่างต่อเนื่อง อาทิ โรคซึ่าร์ โรคไข้หวัดนก โรคไข้หวัดใหญ่ 2009 ฯลฯ 
และในปี 2562 ก็มีการเกิดขึ้นของโรคอุบัติใหม่ โควิด-19 ซึ่ึ่งเป็นโรคท่ีแพร่ระบาดไปทั่วโลก โดยองค์
การอนามัยโลกได้ประกาศให้การแพร่ระบาดของเชื้อไวรัสโคโรนาสายพันธุ์ใหม่ (2019-nCoV) เป็น
ภาวะฉุกเฉินด้านการสาธารณสุขระหว่างประเทศ (Public Health Emergency of International Con-
cern: PHEIC) (กระทวงสาธารณสุข, 2563)  ส�าหรับประเทศไทย พบผู้ป่วยครั้งแรกในเดือนมกราคม 
2563 โดยเป็นการตรวจพบนักท่องเท่ียวจีนมีไข้ที่สนามบินสุวรรณภูมิในวันที่ 8 มกราคม 2563 
ซึ่ึ่งต่อมาได้มีการแถลงข่าวว่า พบผู้ป่วยโควิด-19 เป็นรายแรกนอกประเทศจีนและเป็นรายแรกของ
ประเทศไทยเมื่อวันที่ 13 มกราคม 2563 (อนุตรา รัตน์นราทร, 2563) ระยะต่อมาพบการระบาดใหญ่ซึ่ึ่งเป็น
การติดเชือ้แบบกลุม่ก้อน (Cluster) ทัง้การแพร่ระบาดในสนามมวย กลุม่พิธีทางศาสนา และกลุม่สถานบันเทิง 
จนท�าให้ยอดผูติ้ดเชือ้เพ่ิมขึน้อย่างรวดเร็ว อันน�าไปสูม่าตรการการปิดพ้ืนท่ีและมาตรการเร่งด่วนอืน่ๆตามมา
 ท้ังนี้ กรมควบคุมโรค เป็นหนึ่งในหน่วยงานหลักที่มีหน้าที่ในการรับมือจัดการกับสถานการณ์ โดย
ได้เปิดศูนย์ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน (Emergency Operation Center: EOC) เพ่ือตอบโต้การระบาดของ
โรคติดเชือ้ไวรัสโคโรนา 2019 ด�าเนินงานตามมาตรการส�าคัญ 2 ประการของกระทรวงสาธารณสุข ได้แก่ 
(1) การป้องกันและสกัดก้ันการน�าเชื้อเข้าสู่ประเทศไทย และ (2) การยับย้ังการระบาดภายในประเทศ 
(กรมควบคุมโรค, 2564) อย่างไรก็ตาม จากสถานการณ์ที่มีการพัฒนายกระดับความรุนแรงและมีการ
เปลี่ยนแปลงอยู่ตลอดเวลาก่อให้เกิดความตื่นตระหนกขึ้นในหมู่ประชาชน เกิดการหลั่งไหลของข้อมูล
ทั้งจริงและเท็จในทุกๆช่องทาง การสื่อสารสุขภาพในสถานการณ์โควิด-19 จึงมีความแตกต่างจากการ
สือ่สารสขุภาพอืน่ๆในหลายเดน็ อาท ิการเป็นโรคอบัุตใิหม่ การเป็นโรคท่ีแพร่ระบาดใหญ่ท่ัวโลก (Pandemic)
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และการพฒันากลายพันธ์ุไปเรือ่ยๆของโรค เป็นต้น อาจกล่าวได้ว่า เป็นการสือ่สารสขุภาพภายใต้สถานการณ์
ทีม่กีารพัฒนาจากสถานการณ์ไม่พึงประสงค์จากโรคอุบัตใิหม่จนกระทัง่กลายเป็นสถานการณ์ฉุกเฉนิหรือภาวะ
วกิฤตด้านสุขภาพ ซึ่ึง่ Ulmer, Sellnow, and Seeger (2015 cited in Tyler R. Spradley, 2017) ระบุว่า ลกัษณะ 
3 ประการทีแ่บ่งแยกภาวะวกิฤตออกจากเหตุการณ์ไม่พงึประสงค์ประเภทอืน่ประกอบด้วย (1) เป็นเหตกุารณ์
ทีส่ร้างความประหลาดใจหรือเกดิขึน้นอกเหนอืจากความคาดหมาย (Surprise) แม้ว่าการแพร่ระบาดของโรค
เคยเกดิขึน้มานบัครัง้ไม่ถ้วนก่อนหน้าการระบาดของโควดิ-19 แต่ไม่ใช่ทกุเหตุการณ์ท่ีจะขยายความรนุแรงไป
จนถงึระดบัภาวะวกิฤต เว้นเสียแต่ว่าเหตุการณ์นัน้จะเกดิขึน้ในเวลาหรอืระดบัความรนุแรงท่ีเหนอืความคาด
หมายของเจ้าหน้าที่รัฐและประชาชนทั่วไป (2) เป็นภาวะคุกคาม (Threat) ภาวะวิกฤตในทุกกรณีก่อให้เกิด
สภาพแวดล้อมทีเ่ป็นภาวะคุกคาม สามารถส่งผลกระทบต่อประชาชน โดยการแพร่ระบาดของโควิด-19 นัน้
ส่งผลกระทบในหลากหลายมิตทิัง้มติิสุขภาพ เศรษฐกิจ การศึกษา ฯลฯ (3) มีระยะเวลาในการตอบสนองต่อ
เหตกุารณ์สัน้ (Short Response Time) ธรรมชาตขิองการคกุคามทีเ่กดิจากภาวะวกิฤตจะส่งผลให้ระยะเวลาในการตอบ
สนองมน้ีอย กล่าวคอื เมือ่ภาวะวกิฤตเกดิขึน้จะส่งผลรนุแรงและรวดเรว็ โดยหลงัจากเกิดการระบาดแบบกลุม่ก้อน 
(Cluster) โควดิ-19 กแ็พร่ระบาดในวงกว้างอย่างรวดเร็ว เหน็ได้จากจ�านวนผูติ้ดเชือ้ทัว่โลกทีเ่พ่ิมขึน้อย่างรวดเร็ว
 ลกัษณะเฉพาะดงักล่าวของเหตกุารณ์ภาวะวกิฤตน้ีย่อมส่งผลกระทบตามมาในระดบัต่างๆ อาท ิก่อให้เกดิ
ความสบัสนจากการทีไ่ม่มข้ีอมลูเพยีงพอ เนือ่งจากเหตกุารณ์เกดิขึน้อย่างรวดเรว็ อกีทัง้เตม็ไปด้วยความไม่แน่นอน 
เมื่อข้อมูลไม่เพียงพอก็จะเป็นช่องว่างให้เกิดข่าวลือแพร่สะพัดออกไป ย่ิงการที่ภาวะวิกฤตนั้นเป็น
ภาวะคุกคามด้วยแล้ว ข่าวลือจะรุนแรงมากขึ้นและเหตุการณ์ก็จะย่ิงลุกลามอย่างรวดเร็ว สิ่งท่ีตามมาคือ 
การสูญเสียการควบคุม สร้างความกังวลใจ ความตื่นตระหนก ไปจนถึงซึ่�้าเติมให้สถานการณ์แย่ลงได้ 
การสื่อสารจึงเป็นหัวใจส�าคัญของการจัดการในภาวะวิกฤตการระบาดของโควิด-19 เน่ืองจากการคุกคาม
ของภาวะวิกฤตก่อให้เกดิความต้องการข้อมูล ดงันัน้ ด้วยกระบวนการสือ่สารนีเ้อง ข้อมลูทีจ่�าเป็นจะถูกรวบรวม 
และประมวลจนกลายเป็นความรู้ความเข้าใจ เพ่ือน�าไปถ่ายทอดแบ่งปันให้กับประชาชน การสื่อสาร
จึงเป็นส่วนส�าคัญในกระบวนการจัดการภาวะวิกฤตท้ังกระบวนการ (Coombs W. Timothy, 2018)
 ดังท่ีได้กล่าวไปแล้วว่า กรมควบคุมโรคได้มีการจัดท�าสื่อเพ่ือใช้ในการเผยแพร่ข้อมูลที่จ�าเป็นและ
ถูกต้องเก่ียวกับการแพร่ระบาดของโควิด-19 ให้กับประชาชน มาโดยตลอด ตั้งแต่ในช่วงเริ่มต้นของการ
ระบาดจนกระท่ังสถานการณ์เริม่รนุแรงขึน้และผ่อนคลายลง ซึ่ึง่จะเหน็ว่าสถานการณ์มีความไม่แน่นอนและ
เปลี่ยนแปลงตลอดเวลา การสื่อสารจึงจ�าเป็นต้องอาศัยกระบวนการน�าเสนอเนื้อหาท่ีเหมาะสมกับการ
เปลีย่นแปลงของสถานการณ์อย่างต่อเนือ่ง รวมถงึยงัต้องค�านึงถงึผูรั้บสารเป็นส�าคัญ โดยเฉพาะอย่างย่ิงในกรณนีี ้
เนื่องจากโควิด-19 เป็นโรคอุบัติใหม่ และจ�าเป็นต้องมีการปฏิบัติหรือเริม่ต้นพฤติกรรมใหม่เพื่อการป้องกัน
การแพร่กระจายของโรค ดังนั้น ผู้วิจัยจึงสนใจศึกษากระบวนการน�าเสนอเนือ้หาการสื่อสารสุขภาพภายใต้
ภาวะวิกฤตเก่ียวกับโควิด-19 ของกรมควบคุมโรค โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือส�ารวจการน�าเสนอเนื้อหาและ
ศกึษาการน�าเสนอเน้ือหาเก่ียวกบัโควดิ-19 ซึ่ึง่สามารถน�าไปใช้เป็นแนวทางในการพฒันาการสือ่สารสขุภาพต่อไป

วัตถุุประสงค์การวิจััย
 1.เพือ่ส�ารวจการสื่อสารสุขภาพภายใต้ภาวะวิกฤตเกี่ยวกับโควิด-19 ผ่านสื่อเผยแพร่อินโฟกราฟิกของ
กรมควบคุมโรค
 2.เพ่ือศึกษาการน�าเสนอเน้ือหาการสื่อสารสุขภาพภายใต้ภาวะวิกฤตเก่ียวกับโควิด-19 ผ่านสื่อ
เผยแพร่อินโฟกราฟิกของกรมควบคุมโรค
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ขอบัเขตการวิจััย
 การวิจัยครั้งนี้เป็นการศึกษาเฉพาะสื่อเผยแพร่อินโฟกราฟิกที่มีเนื้อหาเก่ียวข้องกับโควิด-19 ซึ่ึ่งเผย
แพร่บนเว็บไซึ่ต์กรมควบคุมโรคเท่านั้น โดยเป็นการศึกษาในช่วงระยะเวลาตั้งแต่เดือนมกราคม พ.ศ. 2563 
ถึง กันยายน พ.ศ. 2564 รวมระยะเวลา 1 ปี 9 เดือน

แนิวคิดและทฤษฎี่ท่�เก่�ยวข้อง
 ผู้วิจัยมีการใช้แนวคิดและทฤษฎีเป็นพื้นฐานในการศึกษา โดยได้ค้นคว้าทบทวนแนวคิดและทฤษฎีทั้ง
ในด้านการสื่อสารสุขภาพและการสื่อสารในภาวะวิกฤตอันประกอบด้วย
 แนวคิดเก่ียวกับการสื่อสารสุขภาพ ในท่ีนี้ประกอบด้วยการวางกรอบการสื่อสารแบบได้รับหรือ
สูญเสีย (Gain-Framed and Loss-Framed) และการจูงใจในสาร (Message Appeal) โดยการ
สื่อสารสุขภาพเป็นการรวมความหมายของการสื่อสารและสุขภาพเข้าไว้ด้วยกัน ซ่ึึ่งหมายถึงการเคลื่อน
ย้ายข้อมลูข่าวสารจากผูส่้งสารไปยงัผูร้บัสารในประเดน็สขุภาพ (วรรณรตัน์ รตันวรางค์, 2561) โดยมลัีกษณะ 
12 ประการคือ การมีข้อมูลเพียงพอให้เข้าถึงได้ (Availability) ความตอกย�้าหรือทวนซึ่�้า (Repetition) 
ความถูกต้องของเน้ือหาและข้อมูล (Accuracy) ความเชื่อถือได้ของเนื้อหาและข้อมูล (Reliability) 
ความสามารถในการเข้าถึงกลุ่มเป้าหมายจ�านวนมาก (Reach) ความต่อเนื่องของเนือ้หาหรือข้อมูล (Con-
sistency) การทันต่อเวลา (Timelessness) ความสมดุลของเนื้อหาหรือข้อมูล (Balance) ความเหมาะสม
กับความแตกต่างเชิงสังคมวัฒนธรรม (Cultural Sensitivity) ความสามารถที่จะสือ่สารให้เข้าใจ (Under-
standability) การมหีลักฐานหรอืแหล่งอ้างองิท่ีเชือ่ถอืได้ (Evidence-Based) การเชือ่มประสานจากหลายมติิ 
(Multidimensionality) (กมลรัฐ อินทรทัศน์, 2548 อ้างถึงใน วรรณรัตน์ รัตนวรางค์, 2561)
 นอกจากน้ี การออกแบบสารยังต้องอาศัยกลยุทธ์เพ่ือสร้างความดึงดูงใจและสามารถโน้มน้าวให้ผู้รับ
สารเกิดพฤติกรรมในทิศทางท่ีต้องการด้วย ในการวิจัยครั้งน้ีผู้วิจัยได้หยิบยกกลยุทธ์การออกแบบสารใน
เรื่องการวางกรอบการสื่อสารแบบได้รับหรือสูญเสียและการจูงใจในสารมาประยุกต์ใช้ โดยการวางกรอบ
การสื่อสารแบบได้รับหรือสูญเสีย (Gain-Framed and Loss-Framed) นั้น เป็นออกแบบสารด้วยการวาง
กรอบทางความคิดลงในเนื้อหาสารที่จะน�าเสนอเพ่ือกระตุ้นให้เกิดพฤติกรรม ซึ่ึ่งการวางกรอบการสื่อสาร
แบบได้รับ (Gain-Framed) จะเน้นให้เห็นถึงประโยชน์หรือผลดีท่ีได้รับจากการปฏิบติัตามค�าแนะน�า ในขณะท่ี
การวางกรอบการสื่อสารแบบสูญเสีย (Loss-Framed) จะเน้นให้เห็นถึงโทษหรือผลเสียที่เกิดจากการไม่
ปฏบัิติตามค�าแนะน�า (Cho Hyunyi, 2012) ส่วนการจงูใจในสาร (Message Appeal) จะเป็นกลยทุธ์ทีถ่กูน�ามาใช้
เพ่ือโน้มน้าวให้ผู้รับสารสนใจไปจนถึงตัดสินใจหรือเกิดพฤติกรรม โดยสามารถแบ่งออกเป็นการจูงใจที่ใช้
เหตุผล (Rational Appeals) เน้นน�าเสนอข้อมลู หลกัฐาน หลกัการอนัจะน�าไปสูก่ารคดิเชงิเหตผุลถึงประโยชน์ทีจ่
ะได้รับ ในขณะท่ีการจงูใจทีใ่ช้อารมณ์ (Emotional Appeals) จะเน้นเชือ่มโยงเรือ่งราวกบัความรูส้กึ เพ่ือกระตุน้
ให้เกดิอารมณ์เชงิลบหรอืเชงิบวกและน�าไปสูก่ารตัดสินใจหรอืเกิดพฤตกิรรม (Albers-Miller D. Nancy, 1999) 
อาท ิใช้ความรนุแรงของอาการป่วยจากโควดิ-19 เพ่ือกระตุน้ให้ผูค้นปฏบิติัตามแนวทางการป้องโรค เป็นต้น
 แนิวคิดเก่�ยวกับัการส่�อสารในิภาวะวิกฤต ภายใต้ความไม่แน่นอนและการเปลี่ยนแปลงของ
สถานการณ์ตลอดเวลาในการแพร่ระบาดของโควิด-19 ผู้วิจัยจึงน�าแนวคิดเก่ียวกับการสื่อสารในภาวะ
วิกฤตมาใช้ในการศึกษา โดยภาวะวิกฤตเป็นช่วงเวลาของความยากล�าบากหรือการเผชิญกับภยันตราย 
มีสาเหตุทั้งที่เกิดโดยธรรมชาติ เช่น โรคระบาด พายุ น�้าท่วม ฯลฯ และสาเหตุที่ไม่ได้เกิดโดยธรรมชาติ 
เช่น การก่อการร้าย อุบัติเหตุขณะปฏิบัติงาน ฯลฯ ผลกระทบจากภาวะวิกฤต เกิดขึน้ได้ทั้งในระดับบุคคล 
ระดับองค์กร ระดับประเทศ ไปจนถึงระดับโลก (บุษบา สุธีธร, 2563) ทั้งนี้ การระบาดของโควิด-19
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สร้างผลกระทบตัง้แต่ระดบับคุคลไปจนถึงระดบัโลก การสือ่สารภายใต้สถานการณ์ดงักล่าวจงึต้องอาศยักลยุทธ์
การสือ่สารในภาวะวกิฤต (Crisis Communication Strategy: CCS) ซึ่ึง่ Robert R. Ulmer, Timothy L. Sellow 
และ Matthew W. Seeger (2007) เสนอหลกัการพ้ืนฐานของการสือ่สารในภาวะวกิฤตไว้ 4 ประการ ดงันี ้(1) 
การสือ่สารอย่างรวดเรว็กบัผูม้ส่ีวนได้ส่วนเสยีท้ังภายในและภายนอกองค์กร (Communicate Early and Often 
With Both Internal and External Stakeholders) (2) การระบสุาเหตขุองภาวะวกิฤต (Identifying the Cause 
of the Crisis) (3) การติดต่อกับทุกคนที่ได้รับผลกระทบจากภาวะวิกฤต (Contacting Everyone Affected 
by the Crisis) (4) การสรุปความเสี่ยงในปัจจุบันและอนาคต (Determining Current and Future Risks) 
 ทัง้นี ้ในการสือ่สารยงัต้องค�านงึถงึวงจรของภาวะวกิฤต (Crisis cycle) ด้วยว่าสถานการณ์ทีส่ือ่สารนัน้อยู่
ในระยะใด Chia and Synnott (2012) เสนอแบบจ�าลองวงจรของภาวะวกิฤตประกอบด้วยระยะต่างๆ 5 ระยะ 
เริม่ตัง้แต่ระยะอาการบอกเหตุ (Prodromal or Signal Detection) เป็นช่วงเวลาทีวิ่กฤตยังไม่เกิด ซ่ึึ่งโดยท่ัวไปแล้ว 
วิกฤตส่วนใหญ่จะไม่เกิดขึ้นทันทีทันใด แต่จะมีสัญญาณเตือนบางอย่าง เช่น การพบผู้ป่วยโควิด-19 ในต่าง
ประเทศและมีการตรวจพบนักท่องเที่ยวจากต่างประเทศที่สนามบิน ต่อมาระยะเตรียมการ (Preparation or 
Probing) เป็นระยะทีป่ระเมนิสถานการณ์จากปัจจยัแวดล้อมรอบด้านแล้วพบว่า สถานการณ์เริม่เข้าสูว่กิฤต
อย่างไม่อาจหลีกเลีย่งได้ เหน็ได้จากเริม่มีผูติ้ดเชือ้ท่ีภายในประเทศและมจี�านวนค่อยๆเพ่ิมขึน้ เมือ่เข้าสูร่ะยะร้ายแรง 
(Acute or Containment) จะเป็นระยะที่ต้องเผชิญกับวิกฤตอย่างไม่อาจหลีกเลี่ยง สถานการณ์ความ
รุนแรงและผลกระทบปรากฏอย่างชัดเจน มีการติดเชื้อเป็นกลุ่มก้อนหรือ Cluster ท�าให้มีจ�านวนผู้ติดเชื้อ
เพิ่มขึ้นอย่างรวดเร็ว มีผู้เสียชีวิต รวมถึงเกิดปัญหาด้านระบบสาธารณสุขที่ไม่เพียงพอ หลังจากนั้นเรียกว่า 
ระยะเรื้อรังหรือระยะเรียนรู้ (Chronic or Learning) เป็นระยะที่ผลกระทบของวิกฤตยังคงอยู่และรอการ
จดัการให้หมดไป ส�าหรับประเทศไทยจะมีช่วงเวลาหนึง่ทีจ่�านวนผูติ้ดเชือ้รายวันค่อยๆลดลงจนจ�านวนผูติ้ดเชือ้ราย
ใหม่ในบางพ้ืนทีเ่ป็น 0 มกีารผ่อนคลายมาตรการต่างๆ แต่กรณีของโรคระบาดโควิด-19 นีค่้อนข้างมีความซัึ่บซ้ึ่อน 
เพราะหลังจากสถานการณ์เริ่มผ่อนคลายไประยะหนึ่ง ก็มีการระบาดระลอกถัดมาเกิดขึน้อีก (ณ วันสิน้สุด
ระยะเวลาของงานวิจัยชิน้นี ้การระบาดยังไม่สิน้สุด) อย่างไรก็ตาม เมือ่ถึงระยะสุดท้ายของวงจรภาวะวิกฤต 
จะเป็นระยะฟ้�นตัว (Resolution or Recovery) นั่นคือ ภาวะวิกฤตคลีค่ลายลงและไม่เป็นทีส่นใจอีกต่อไป

ระเบั่ยบัวิธ่วิจััย
 การวิจัยครั้งน้ีเป็นการวิจัยเชิงคุณภาพโดยใช้การวิเคราะห์เนื้อหาและสังเคราะห์เป็นองค์ความรู้ด้าน
การสื่อสารสุขภาพภายใต้สถานการณ์วิกฤต โดยมีรายละเอียดดังนี้
 แหล่งข้อมูล ได้แก่ สื่อเผยแพร่อินโฟกราฟิกท่ีเผยแพร่บนเว็บไซึ่ต์ https://ddc.moph.go.th/ 
ของกรมควบคุมโรค โดยก�าหนดเกณฑิ์ในการคัดเลือกคือ (1) เป็นสื่ออินโฟกราฟิกของกรมควบคุม
โรคหรือหน่วยงานในสังกัด (2) เป็นสื่อที่เก่ียวข้องกับโควิด-19 (3) เป็นสื่อเผยแพร่บนเว็บไซึ่ต์ของกรม
ควบคุมโรค (4) เป็นสื่อที่เผยแพร่ในช่วงระยะเวลาตั้งแต่เริ่มแรกที่มีการเผยแพร่เนื้อหาที่เก่ียวข้องกับ
โควิด-19 คือเดือนมกราคม 2563 ถึงเดือนกันยายน 2564 รวมระยะเวลาทั้งสิ้น 1 ปี 9 เดือน จ�านวน 242 ชิ้น
 การเก็บรวบรวมข้อมูล ผูวิ้จยัท�าการสืบค้นเพ่ือรวบรวมสือ่อินโฟกราฟิกบนเว็บไซึ่ต์ของกรมควบคุมโรค จากน้ัน
คดักรองข้อมูลด้วยการพิจารณาเน้ือหาเฉพาะทีเ่ก่ียวข้องกับโควิด-19 และท�าการจ�าแนกหมวดหมูเ่พ่ือการวิเคราะห์ต่อไป 
 การวิเคราะห์ข้อมูล การวิจัยครั้งนี้แบ่งการวิเคราะห์ข้อมูลออกเป็น 2 ส่วนประกอบด้วย ส่วนที่หน่ึง 
การส�ารวจสื่อเผยแพร่อินโฟกราฟิกที่มีเน้ือหาเก่ียวข้องกับโควิด-19 และส่วนท่ีสองเป็นการประมวลผล 
วิเคราะห์และสังเคราะห์ข้อมูลจากเนื้อหาที่เก่ียวข้องกับโควิด-19 ที่ปรากฏในสื่อเผยแพร่อินโฟกราฟิก
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ผู้ลการวิจััย
 การวิจัยเรื่อง “การวิเคราะห์เนื้อหาการสื่อสารสุขภาพภายใต้ภาวะวิกฤตเก่ียวกับโควิด-19 
ของกรมควบคุมโรค” เป็นการส�ารวจเน้ือหาและศึกษาการน�าเสนอเน้ือหาการสื่อสารสุขภาพ
เก่ียวกับโรคระบาดโควิด-19 โดยผลการวิจัยแบ่งออกเป็น 2 ส่วนตามวัตถุประสงค์การวิจัยดังน้ี
 ส่วนที่ 1 การส�ารวจการสื่อสารสุขภาพภายใต้ภาวะวิกฤตเก่ียวกับโควิด-19 ผ่านสื่อเผยแพร่
อินโฟกราฟิกของกรมควบคุมโรค ผลการวิจัยพบว่า กรมควบคุมโรคมีการใช้สื่ออินโฟกราฟิกในการสื่อสาร
ข้อมลูต่างๆทีเ่ก่ียวข้องกบัโควดิ-19 มาตัง้แต่ระยะเริม่ต้นของเหตกุารณ์ คอืตัง้แต่วนัที ่7 มกราคม พ.ศ. 2563 
ซึ่ึ่งขณะนั้นพบการระบาดในต่างประเทศ แต่ยังไม่มีรายงานการระบาดภายในประเทศ โดยงานวิจัยครั้งน้ี
เก็บข้อมูลตั้งแต่เดือนมกราคม พ.ศ. 2563 ถึงเดือนกันยายน พ.ศ. 2564 มีจ�านวนสื่อเผยแพร่ที่เกี่ยวข้องกับ
โควิด-19 ทั้งสิ้น 242 ชิ้น โดยพบว่า ช่วงเวลาที่มีการเผยแพร่สือ่มากท่ีสุดจะอยูใ่นช่วงไตรมาสที ่2 (เม.ย. - 
มิ.ย.) ของปี พ.ศ. 2564 จ�านวน 67 ชิ้น และไตรมาสแรก (ม.ค. - มี.ค.) ของปี พ.ศ. 2563 จ�านวน 56 ชิ้น ทั้งนี้ 
หากพิจารณารายละเอียดเป็นรายเดือนจะพบว่า เดือนเมษายน พ.ศ. 2564 มีจ�านวนการเผยแพร่มากที่สุด 
29 ชิ้น ใกล้เคียงกับเดือนกุมภาพันธ์ พ.ศ. 2563 ซ่ึึ่งมีจ�านวน 28 ชิ้น ซ่ึึ่งท้ังสองช่วงเวลาน้ีเป็นช่วงที่มี
การเปลี่ยนแปลงของสถานการณ์ กล่าวคือ ไตรมาสแรก (ม.ค. - มี.ค.) ของปี พ.ศ. 2563 เป็นช่วงเริ่มต้น
ของการระบาดในประเทศไทย อาจเรียกได้ว่าเป็นช่วงก่อนการเกิดภาวะวิกฤต ท่ีเริ่มมีการพบผู้ติดเชื้อเป็น
นักท่องเที่ยวต่างชาติท่ีสนามบินสุวรรณภูมิและต่อมาเริ่มพบผู้ติดเชื้อชาวไทยที่ไม่มีประวัติเดินทาง
ไปต่างประเทศ แม้จ�านวนผูติ้ดเชือ้จะยังไม่สูง แต่การเป็นโรคอุบติัใหม่และโรคระบาดท่ีติดต่อได้ง่าย จงึจ�าเป็น
ต้องมีการสื่อสารเพือ่แจ้งเตือนถึงสถานการณ์ที่เกิดขึ้น แนะน�าการสังเกตอาการ และให้ข้อมูลเกี่ยวกับโรค 
 ส่วนในช่วงไตรมาสที่ 2 (เม.ย. - มิ.ย.) ของปี พ.ศ. 2564 เป็นช่วงที่จ�านวนผู้ติดเชื้อโควิด-19 มีการ
เพ่ิมขึ้นอย่างรวดเร็วแบบที่ไม่เคยปรากฏมาก่อน กล่าวคือ เพ่ิมขึ้นถึง 2,000 คนต่อวัน และเพ่ิมขึ้นเรื่อยๆ 
ในขณะท่ีช่วงปี พ.ศ. 2563 จ�านวนผูเ้ชือ้สงูสดุยงัคงอยู่ทีห่ลกัร้อยคนต่อวนัเท่าน้ัน แสดงให้เหน็การพฒันาของ
สถานการณ์เข้าสูภ่าวะวิกฤต ระบบบริการสาธารณสุขเริม่ไม่เพียงพอ ส่งผลต่อความวิตกกังวลของประชาชน 
ดังน้ัน การสื่อสารจึงเน้นไปที่การปฏิบัติตัวท้ังในส่วนของการป้องกันตนเอง และการปฏิบัติเมื่อพบ
ว่าตนเองติดเชื้อ รวมไปถึงมาตรการต่างๆและยุทธศาสตร์ในการรับมือจัดการกับโควิด-19 เป็นต้น
 นอกจากนี้ยังพบว่า ในช่วงเทศกาลต่างๆ อาทิ เทศกาลปีใหม่ ซึ่ึ่งเป็นช่วงที่ประชาชนมีการเดินทางกลับ
ภูมลิ�าเนาและเดนิทางท่องเทีย่วมากกว่าปกต ิจะมกีารสือ่สารผ่านสือ่เผยแพร่อนิโฟกราฟิกในจ�านวนทีเ่พ่ิมมาก
ขึน้ คอื เดือนธนัวาคม พ.ศ. 2563 และเดือนมกราคม พ.ศ. 2564 จ�านวน 19 และ 26 ชิน้ตามล�าดับ โดยเป็นการ
สือ่สารในประเด็นเก่ียวกับการปฏิบัติตวัในการเดินทาง และข้อมูลเก่ียวกับการแบ่งเขตพ้ืนทีต่ามสถานการณ์ เช่น 
“เตรยีมตวัให้พร้อม...ก่อน-หลงัเดนิทางในยคุโควดิ-19” หรอื “พ้ืนทีแ่ต่ละส ีควรปฏบัิติตัวต่างกนัอย่างไร” เป็นต้น
 ส่วนท่ี 2 ศกึษาการน�าเสนอเนือ้หาการสือ่สารสุขภาพภายใต้ภาวะวกิฤตเก่ียวกับโควิด-19 ผ่านสือ่เผยแพร่
อนิโฟกราฟิกของกรมควบคมุโรค ผลการวจัิยพบว่า เมือ่น�ามาวเิคราะห์โดยอ้างองิจากกรอบแนวคดิทฤษฎเีก่ียวกบัการ
สื่อสารในภาวะวิกฤตจะเห็นถึงการน�าเสนอเนื้อหาท่ีแตกต่างกันตามแต่ละระยะของแบบจ�าลองวงจร
ภาวะวิกฤต ดังต่อไปนี้
 2.1 การสื่อสารสุขภาพภายใต้ภาวะวิกฤตเกี่ยวกับโควิด-19 ระลอกแรก
 ในช่วงแรกท่ีพบการระบาดภายนอกประเทศหรอืทีเ่รยีกว่า ระยะอาการบอกเหต ุ(Prodromal or Signal Detection) 
(มกราคม พ.ศ. 2563) เป็นช่วงท่ียังไม่มรีายงานการระบาดภายในประเทศเกิดขึน้ แต่มีการตรวจสกัดพบผูป่้วย
เป็นนักท่องเท่ียวต่างชาติทีม่ากับกลุม่ทัวร์ การสือ่สารสุขภาพทีพ่บส่วนใหญ่จะเป็นเนือ้หาทีใ่ห้ความรูเ้ก่ียวกับโรค
ว่าคอืโรคอะไร ระบาดท่ีไหน มีอาการอย่างไร ใครบ้างท่ีเสีย่ง รวมถึงแนะน�าการใช้หน้ากากอนามัยเพ่ือป้องกนัโรค
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อาทิ “มารู้จัก ไวรัสโคโรนา สายพันธุ์ใหม่ 2019” หรือ “ปอดอักเสบอู่ฮั่นกับหน้ากากอนามัย” และการให้
ค�าแนะน�ากับผู้ประกอบธุรกิจที่เกี่ยวข้อง เช่น บริษัททัวร์ มัคคุเทศก์ ผูป้ระกอบการโรมแรม ฯลฯ โดยบอก
ถึงมาตรการแนะน�าที่ควรปฏิบัติ และวิธีการท�าความสะอาดสถานที่ให้บริการหรือสถานที่ผู้คนไปรวมตัว
เพ่ือป้องกันการระบาด อาทิ “ข้อมูลส�าหรับบริษัททัวร์/หัวหน้าทัวร์/มัคคุเทศก์ ไวรัสโคโรนาสายพันธุ์ใหม่ 
2019” หรือ “5 ข้อการท�าความสะอาดสถานที่ให้บริการเพ่ือป้องกันการแพร่กระจายเชื้อไวรัสโคโรนา
สายพนัธ์ุใหม่ 2019” เป็นต้น ระยะเตรยีมการ (Preparation or Probing) (กมุภาพนัธ์ พ.ศ. 2563) เป็นช่วงท่ีเริม่พบ
ผู้ติดเชื้อที่เป็นคนไทยในกลุ่มผู้ที่สัมผัสกับชาวต่างชาติหรือเดินทางกลับจากต่างประเทศ การสื่อสาร
สขุภาพทีป่รากฏจึงเป็นประเด็นทีเ่ก่ียวข้องกับการย�า้เตอืนข้อปฏบิตัสิ�าหรบัผูป้ระกอบธุรกจิเก่ียวกบัการท่องเทีย่ว 
และเพิ่มเติมความเข้มข้นในส่วนของค�าแนะน�าการปฏิบัติที่ถูกต้องในการป้องกันโรคส�าหรับประชาชน อาทิ 
“หน้ากากอนามยัใส่อย่างไรให้ถกูต้อง” หรอื “การปฏบัิติตนระหว่างอยู่ในพ้ืนทีเ่ฝ้่าระวังโรคตดิเชือ้ไวรสัโคโรนา 2019”
 และเมื่อพบการระบาดภายในประเทศแบบกลุ่มก้อน (Cluster) ท�าให้สถานการณ์เข้าสู่ ระยะร้ายแรง 
(Acute or Containment) (มีนาคม - เมษายน พ.ศ. 2563) มีการประกาศ พ.ร.ก.การบริหารราชการใน
สถานการณ์ฉกุเฉนิในทกุเขตท้องทีท่ัว่ราชอาณาจกัร ดงันัน้ การสือ่สารสขุภาพในระยะน้ีจะเน้นการให้ข้อมลู
เกี่ยวกับการประกาศสถานการณ์ฉุกเฉินและมาตรการภายใต้ประกาศดังกล่าว ควบคู่ไปกับการแนะน�า
การปฏิบัติตัวเพ่ือป้องกันโรคให้กับทั้งประชาชนท่ัวไปและผู้ประกอบการ อาทิ “สรุปประเด็นส�าคัญจาก
ประกาศสถานการณ์ฉุกเฉิน แบบเข้าใจง่าย” หรือ “สรปุมาตรการท่ีจ�าเป็นส�าหรับร้านอาหาร” หรอื “คูม่อืกกัตวั 
ส�าหรับกลุ่มเสี่ยง ถ้าต้องอยู่ร่วมกับคนอื่น” เป็นต้น ระยะเรื้อรังหรือระยะเรียนรู้ (Chronic or Learning) 
(พฤษภาคม - สงิหาคม พ.ศ. 2563) เป็นช่วงท่ีจ�านวนผูต้ดิเชือ้รายวนัลดจ�านวนลงเรือ่ยๆจนเมือ่วนัท่ี13 พฤษภาคม 
2563 ไมพ่บผูป้ว่ยรายใหม่เปน็วนัแรก จึงเริม่มีการผ่อนคลายมาตรการต่างๆลง ดงันัน้ การสือ่สารสุขภาพใน
ช่วงน้ีจงึเป็นการให้ข้อมลูถงึผลกระทบของโควดิ-19 ทีม่ต่ีอผูป่้วยโรคอืน่ๆ เช่น “ความดนัโลหติสงูกับโควดิ-19” 
การแนะน�าแพลตฟอร์มส�าหรับสถานการณ์ เช่น “ไทยชนะ แพลตฟอร์มช่วยรับมือโควิต-19” 
โดยมีลิงก์คู่มือการใช้แนบมาด้วย รวมไปถึงแนวทางการปฏิบัติ/แนวทางการคัดกรองส�าหรับสถานท่ีต่างๆ
อนัสบืเนือ่งมาจากมาตรการผ่อนคลาย เช่น “9 มาตรการปฏบัิตสิ�าหรบัห้างสรรพสนิค้า เพ่ิมความมัน่ใจให้กบัลกูค้า” 
หรือ “แนวทางคัดกรองครูและบุคลากรในสถานศึกษา เพ่ือเผ้าระวังการแพร่ระบาดของโรคโควิด-19”
 อย่างไรก็ตาม สถานการณ์การระบาดของโควิด-19 เป็นสถานการณ์ที่ซัึ่บซึ่้อนกว่าภาวะ
วิกฤตทั่วไป กล ่าวคือ เมื่อมีการลดลงของจ�านวนผู ้ป ่วยหรือสถานการณ์มีทีท ่าว ่า
จะผ่อนคลายลงกลับเกิดการระบาดระลอกใหม่ ท�าให้สถานการณ์ที่ควรจะเข้าสู่ระยะฟ้�นตัว (Resolution or 
Recovery) กลับเข้าสู่วงจรภาวะวิกฤตใหม่อีกครั้ง ซึ่ึ่งจะน�าเสนอในหัวข้อถัดไป
 2.2 การสื่อสารสุขภาพภายใต้ภาวะวิกฤตเกี่ยวกับโควิด-19 ระลอกใหม่
 หลังจากมีการผ่อนคลายมาตรการต่างๆตัง้แต่เดือนพฤษภาคมจนกระทัง่เมือ่วันที ่3 กันยายน พ.ศ. 2563 
มีรายงานการพบผู้ติดเชือ้อีกครั้งเป็นรายแรกในรอบ 100 วัน แสดงให้เห็นถึงการกลับเข้าสูว่งจรภาวะวิกฤต
ในระยะอาการบอกเหตุ (Prodromal or Signal Detection) (กันยายน - ตลุาคม พ.ศ. 2563) ซ่ึึ่งในระยะน้ีพบว่า 
การสือ่สารสขุภาพทีป่รากฏบนเวบ็ไซึ่ต์กรมควบคมุโรค ยังคงเป็นการย�า้เตอืนข้อแนะน�าในการปฏบิตัติวัเพ่ือ
การป้องกนัโรค เช่น “ท�าไมต้องป้องกนัตนเองอย่างต่อเนือ่ง” หรือ “3 สถานท่ีควรหลีกเลีย่ง” เป็นต้น พร้อมกับ
การแจ้งมาตรการในการรับมือจัดการกับสถานการณ์ด้วย เช่น “การควบคุมสถานการณ์โควิด-19 แบ่งออกเป็น 
3 รูปแบบ” เป็นต้น ระยะเตรียมการ (Preparation or Probing) (พฤศจิกายน - ธันวาคม พ.ศ. 2563) 
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เป็นช่วงท่ีจ�านวนผู้ติดเชื้อเริ่มเพ่ิมข้ึนอีกครั้งและมีการขยายเวลาการประกาศสถานการณ์ฉุกเ
ฉิน อย่างไรก็ตาม เน่ืองจากเป็นช่วงเวลาต่อเนื่องจากการประกาศผ่อนคลายมาตรการต่างๆและ
ช่วงเทศกาลปีใหม่ การสือ่สารสุขภาพที่ปรากฏจึงเป็นการให้ค�าแนะน�าส�าหรับการเดินทาง เช่น “How to ไป
เที่ยวจังหวัดที่มีผู้ติดเชื้อโควิด-19” และยังคงเน้นการให้ค�าแนะน�าการปฏิบัติตัวเพ่ือการป้องกันโรค เช่น 
“ท�า 5 ข้อต่อกรโควิด-19 ระลอกใหม่” หรือ “5 สิ่งต้องพกติดตัว ฝ่่าสมรภูมิโควิด” รวมไปถึงข้อแนะน�า
ส�าหรบัสถานทีต่่างๆด้วย เช่น “ปิดสถานประกอบการหรอืสถานศกึษาทนัทเีมือ่พบผูป่้วยยนืยนัโควดิ-19” เป็นต้น 
 จนเมื่อวันท่ี 15 ธันวาคม พ.ศ. 2563 กระทรวงสาธารณสุขมีประกาศเรื่องการระบาดระลอกใหม่ใน
ประเทศไทย หลังพบการระบาดแบบกลุ่มก้อน (Cluster) อีกครั้งทีต่ลาดในจังหวัดสมุทสาคร และสืบเนื่อง
จากการระบาดแบบกลุม่ก้อนในครัง้นี ้ท�าให้สถานการณ์เปลีย่นเข้าสู ่ระยะร้ายแรง (Acute or Containment) 
(มกราคม - กันยายน พ.ศ. 2564) เป็นช่วงที่จ�านวนผู้ติดเชื้อรายวันยังคงเพิ่มสูงขึ้นอย่างต่อเนื่อง ทัง้นี ้การ
ระบาดรอบน้ีจ�านวนผูป่้วยมกีารเพ่ิมขึน้และลดลงเป็นระยะ จากการพบการตดิเชือ้แบบกลุม่ก้อนอกีครัง้จาก
สถานบันเทิง ซึ่ึ่งอาจกล่าวได้ว่าเป็นการระบาดระลอก 3 และ 4 ที่ตามมา แต่จ�านวนผู้ติดเชือ้รายวันยังคงสูง
กว่าในปี 2563 มาก ผู้วิจัยจึงยังคงระบุให้เป็นระยะร้ายแรงต่อเน่ือง การสื่อสารสุขภาพท่ีพบจึงมีตั้งแต่
มาตรการและวิธีการปฏิบัติเพ่ือป้องกันโรค เช่น “มาตรการโควิดที่เจ้าของกิจการต้องปฏิบัติ” หรือ “พ้ืนท่ี
แต่ละสีควรปฏิบัติตัวต่างกันอย่างไร” เป็นต้น มีการแจ้งข้อมูลเกี่ยวกับประกาศ พ.ร.ก.การบริหารราชการใน
สถานการณ์ฉุกเฉินที่มีการประกาศใช้อีกครั้ง เช่น “#สรุป พรก.ฉุกเฉิน โควิด-19” มีการให้ข้อมูลเกี่ยวกับการ
ปฏบิตัติวัเมือ่ตดิเชือ้ เช่น “หากทราบผลว่าตดิเชือ้โควดิ-19 ควรท�าอย่างไร” หรอื “โรงพยาบาลสนาม สถานท่ี
ส�าคญัช่วยยบัย้ังโควดิ-19” หรอื “ชนะโควดิ ไม่ปกปิดข้อมลู” นอกจากน้ี ในช่วงระยะเวลาน้ีมปีระเดน็ในเรือ่งของการน�า
เข้าวคัซีึ่นและการฉดีวัคซีึ่น จึงมกีารสือ่สารเพ่ือให้ข้อมูลเก่ียวกับวคัซีึ่นและอาการทีเ่กิดขึน้ภายหลังการฉีดวคั
ซีึ่น เช่น “แผนการฉดีวัคซึ่นีโควดิ-19 ระยะท่ี 1” หรอื “อาการไม่พงึประสงค์ภายหลงัการได้รบัวคัซึ่นีป้องกนัโรค
โควิด-19” หรือ “ค�าแนะน�าส�าหรับผูฉี้ดวัคซีึ่นโควิด-19 ในการสังเกตตนเองระหว่างน่ังรอหลังฉีดวัคซีึ่น” เป็นต้น
 ดังที่ได้กล่าวไปแล้วว่า สถานการณ์การระบาดของโควิด-19 มีความไม่แน่นอนและเปลี่ยนแปลง
เป็นระยะ รวมถึงมีการกลายพันธุ์ของเชื้อโรค จึงท�าให้ยังคงมีการระบาดอย่างต่อเนื่อง จนกระทั่งระยะ
เวลาสิ้นสุดของการเก็บข้อมูลในงานวิจัยชิ้นนี้ สถานการณ์การระบาดของโควิด-19 ก็ยังไม่สิ้นสุดลง นั่น
คือสถานการณ์ยังไม่เข้าสู่ระยะสุดท้ายของวงจรภาวะวิกฤตหรือระยะฟ้�นตัว (Resolution or Recovery)

การอภิปรายผู้ลการวิจััย
 เมื่อวิเคราะห์เนื้อหาท่ีปรากฏในอินโฟกราฟิกของกรมควบคุมโรคท่ีใช้ในการสื่อสารสุขภาพภายใต้
ภาวะวกิฤตเก่ียวกบัโควดิ-19 ในแต่ละระยะจะพบว่า ช่วงระยะอาการบอกเหต ุ(Prodromal or Signal Detec-
tion) จะเป็นการให้ความรู้เกี่ยวกับโรคระบาดและการให้ข้อมูลที่จ�าเป็นส�าหรับการระมัดระวังตนเองเพื่อส่ง
สัญญาณเตือนให้แก่ผู้ที่มีความเสี่ยงกลุ่มต่างๆ ต่อมาเมื่อเข้าสูร่ะยะเตรียมการ (Preparation or Probing) 
จะเป็นการให้ค�าแนะน�าข้อปฏิบัติต่างๆเพื่อป้องกันและเตรียมพร้อมรับมือการแพร่ระบาดของโรค และเมื่อ
สถานการณ์ทวีความรุนแรงเข้าสู่ระยะร้ายแรง (Acute or Containment) จะเป็นการให้ข้อมูลเก่ียวกับ
ประกาศ/มาตรการต่างๆท่ีบังคับใช้ในการควบคุมโรค ตลอดจนเน้นย�า้วิธกีารปฏิบัตติวัทีถู่กต้องอย่างต่อเนือ่ง
ในการป้องกนัโรค สอดคล้องกบัหลกัการบรหิารจดัการการสือ่สารเพ่ือควบคมุและลดความรนุแรงของภาวะ
วกิฤต (บษุบา สุธธีร, 2563) ทีร่ะบวุ่า วกิฤตส่วนใหญ่จะไม่เกดิขึน้ทันทแีต่จะมีอาการบอกเหต ุซ่ึึ่งเป็นช่วงท่ีควรส่ง
สญัญาณเตอืนให้ผูท้ีเ่ก่ียวข้องรบัทราบ จากน้ันเมือ่ประเมนิสถานการณ์แวดล้อมแล้วพบว่าเริม่เข้าสูส่ถานการณ์
วกิฤต แนวทางการจดัการจงึเก่ียวข้องกบัการเตรยีมการเพ่ือรบัมอื และเมือ่เข้าสูร่ะยะทีต้่องเผชญิกบัภาวะวกิฤต
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ความรุนแรงและผลกระทบได้ปรากฏให้เห็นอย่างชัดเจน ทีมงานสื่อสารต้องก�ากับการเผยแพร่และเตรียม
ข้อมูลในการเผยแพร่ตลอดเวลาอย่างต่อเนือ่งตามเหตุการณ์ที่ด�าเนินไป และยังสอดคล้องกับงานวิจัยของ
สโิรดม มณแีฮดและสรญัญา เชือ้ทอง (2563) ทีศ่กึษาเก่ียวกบัการสือ่สารสุขภาพของกรมควบคุมโรคโดยใช้เรือ่งเล่า
อนิโฟกราฟิกในสถานการณ์โควิด-19 ซ่ึึ่งพบว่ามีวาระทางสุขภาพท่ีแฝ่งอยู่ในเรือ่งเล่าผ่านสือ่อินโฟกราฟิกอยู่หลาย
ประเดน็ประกอบด้วย วาระทางสุขภาพด้านการให้ข้อมูลท่ัวไป เช่น การน�าเสนอรายละเอียดโรค วาระทางสุขภาพด้าน
ส่งเสรมิให้รบัรูปั้จจยัเสีย่ง เช่น กิจกรรมทีจ่�าเป็นต้องงดเว้น วาระทางสขุภาพด้านสร้างความตระหนกั เช่น ความสญูเสยี
และผลกระทบจากความไม่ตระหนกั เป็นต้น ซึ่ึง่ครอบคลมุเนือ้หาเช่นเดยีวกับการสือ่สารสุขภาพทีพ่บในงานวจิยัครัง้นี้ 
 นอกจากนี้ อินโฟกราฟิกของกรมควบคุมโรคที่เผยแพร่น้ันสามารถแบ่งเน้ือหาการสื่อสารออกเป็น 3 
ประเภทตามกลุ่มเป้าหมายท่ีต้องการสื่อสาร กล่าวคือ มีเนื้อหาที่เป็นการสื่อสารกับกลุ่มประชาชนท่ัวไป 
(Layperson) ซ่ึึ่งเป็นกลุ่มเป้าหมายหลัก มีสัดส่วนมากท่ีสุด รองลงมาจะเป็นเนื้อหาท่ีใช้สื่อสารกับกลุ่ม
ผูป้ระกอบธรุกิจ (Business operator) และมเีนือ้หาท่ีใช้สือ่สารกบัผูป้ฏบัิติงาน/เจ้าหน้าทีท่างด้านสาธารณสขุ 
(Health expert) ซ่ึึ่งสอดคล้องกับ Lee R. Nancy และ Kotler Phillip (2011) ทีร่ะบุถึงกระบวนการแบ่งกลุม่
ผู้รับสารว่าในเมื่อแบ่งกลุ่มเป้าหมายแล้วต้องมีการประเมินแต่ละกลุม่ในด้านต่างๆด้วย เช่น ขนาดของกลุ่ม 
ความรุนแรงของปัญหา ความสามารถในการดูแลหรือป้องกันตนเอง ฯลฯ ซึ่ึ่งจะส่งผลต่อการออกแบบ
การสื่อสารให้เหมาะสมกับแต่ละกลุ่มต่อไป และยังสอดคล้องกับงานวิจัยของ Chen Luo et al. (2021) 
ที่ศึกษาเก่ียวกับความแตกต่างระหว่างประชาชนท่ัวไป (Laypeople) และผู้เชี่ยวชาญ (Professionals) 
ที่มีต่อวัคซึ่ีนโควิด-19  พบว่า ประชาชนทั่วไป (Laypeople) และผู้เชี่ยวชาญ (Professionals) มีพ้ืนฐาน
ความสนใจท่ัวไปเกี่ยวกับโควิด-19 เหมือนกัน แต่มีจุดเน้นของความสนใจหรือเน้นให้ความส�าคัญกับบาง
ประเด็นหรือบางแง่มุมเกี่ยวกับวัคซึ่ีนแตกต่างกัน ซึ่ึ่งส่งผลต่อการรับรู้เกี่ยวกับวัคซึ่ีนที่แตกต่างกัน ดังนัน้ ใน
การสื่อสารสุขภาพจึงจ�าเป็นต้องมีการปรับเนื้อหาให้เหมาะสมกับแต่ละกลุม่ เช่นเดียวกับ Martin R. Leslie 
and DiMatteo M. Robin (2014) ที่เสนอว่า มุมมองของประชาชนทัว่ไป (Lay) และผูเ้ชี่ยวชาญ (Expert) 
ที่มีต่อความเสี่ยงเก่ียวกับโรคน้ันแตกต่างกัน ซ่ึึ่งรูปแบบของการสื่อสารจะส่งผลต่อการรับรู้ของแต่ละ
กลุ่มด้วย ดังนั้น การจ�าแนกเนื้อหาตามกลุ่มเป้าหมายจึงช่วยให้การสื่อสารมีประสิทธิภาพมากยิ่งขึน้นัน่เอง
 ทั้งนี้ ผู้วิจัยยังพบลักษณะบางประการที่เป็นลักษณะร่วมของการสื่อสารสุขภาพที่ปรากฏในสือ่เผยแพร่
อนิโฟกราฟิกของกรมควบคมุโรค โดยสามารถจดักลุม่ได้เป็น 3 กลุม่ คอื (1) วธิกีารตอบสนองต่อภาวะวกิฤต 
(2) เนื้อหาในการตอบสนองต่อภาวะวิกฤต (3) การออกแบบสาร ซึ่ึ่งสามารถน�ามาอภิปรายผลได้ดังต่อไปนี้
 (1) วิธีการตอบสนองต่อภาวะวิกฤต เป็นการแสดงให้เห็นถึงแนวทางการสื่อสารสุขภาพทีเกี่ยวข้องกับ
การรับมือจัดการกับสถานการณ์ไม่แน่นอนอันเกิดจากการระบาดของโรคอุบัติใหม่อย่างโควิด-19 โดยจาก
การวิเคราะห์สื่อเผยแพร่อินโฟกราฟิกของกรมควบคุมโรคจะพบหลักการพื้นฐานส�าคัญ 2 ประการอยู่เสมอ 
คือ (1.1) มีการตอบสนองอย่างทันท่วงทีต่อการเปลี่ยนแปลงของสถานการณ์ ดังจะเห็นได้จากการปรับ
ประเด็นเนื้อหาที่เผยแพร่ในสื่ออินโฟกราฟิกไปตามเหตุการณ์ท่ีเกิดขึ้นในแต่ละช่วงเวลา สอดคล้องกับ 
Botan and Hazleton (2006) ทเีสนอไว้ว่า พ้ืนฐานส�าคญัประการแรกในการจดัการสือ่สารในภาวะวกิฤตคอื 
จะต้องตอบสนองต่อเหตุการณ์หรือภาวะวิกฤตนั้นอย่างรวดเร็ว (Quick Response) เน่ืองจากใน
สถานการณ์การแพร่ระบาดของโควิด-19 ผูค้นมักต้องการรับทราบข้อมูลข่าวสารในระดบัทีม่ากกว่าปกติ แต่ไม่รูว่้า
เกดิอะไรขึน้หรอืต้องการทีจ่ะรูว่้าอะไรเกดิข้ึน อาจได้รบัข้อมลูหรอืถกูชกัจงูโดยแหล่งข่าวท่ีไม่พงึปรารถนาได้ 
การตอบสนองอย่างรวดเร็ว (Quick Response) จะเป็นการเติมเต็มช่องว่างของข้อมูลข่าวสารด้วยข้อเท็จจริง
อย่างเช่น การสรปุมาตรการส�าคญัทีบ่งัคบัใช้ในการควบคมุโรค หรอืการสรปุเนือ้หา พ.ร.ก.การบรหิารราชการ
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ในสถานการณ์ฉกุเฉนิ เมือ่มีการประกาศใช้ให้ประชาชนรบัทราบ (1.2) มคีวามสม�า่เสมอของข้อมลู กล่าวคือ 
ในการเผยแพร่สือ่อินโฟกราฟิกของกรมควบคุมโรคนัน้ จะมีการเน้นย�า้ข้อมูลบางอย่างทีเ่ป็นเรือ่งเดียวกัน อาทิ 
หลกั D-M-H-T-T-A  ซ่ึึ่งอาจมกีารน�าเสนอต่างกัน แต่เนือ้หาจะเป็นไปในทิศทางเดียวกันเสมอ ซ่ึึ่งสอดคล้องกับ 
Gigliotti M. Peter (2020) ทีเ่สนอไว้ว่า หากข้อมลูท่ีใช้สือ่สารในภาวะวกิฤตมคีวามขัดแย้งหรอืผสมปนเปกนั
จ ะ ส ่ ง ผ ล ใ ห ้ เ กิ ด ค ว า ม ส ง สั ย แ ล ะ ไ ม ่ แ น ่ ใ จ ใ น ก า ร ด� า เ นิ น ง า น รั บ มื อ จั ด ก า ร กั บ
สถานการณ์ การให้ข้อมูลข่าวสารที่ฝ่่ายต่างๆ จ�าเป็นและต้องการได้อย่างมีประสิทธิภาพผ่าน
ข้อความที่เป็นหน่ึงเดียวหรือข้อความเดิมในรูปแบบท่ีแตกต่างออกไปจึงเป็นสิ่งส�าคัญอย่างย่ิง
 (2) เนื้อหาในการตอบสนองต่อภาวะวิกฤต เป็นใจความของสารที่ใช้ในการสื่อสารสุขภาพผ่านสื่อ
อินโฟกราฟิกของกรมควบคุมโรค ซึ่ึ่งใจความของสารที่ส่งออกไปน้ัน มีผลต่อสถานการณ์ท่ีเกิดขึ้นด้วย 
โดยอาจแบ่งออกเป็น (2.1) เน้ือหาท่ีเก่ียวกับค�าแนะน�าในการปฏิบัตตัิวในภาวะวกิฤต จะเน้นไปท่ีการบอกกล่าว 
ให้ค�าแนะน�าแก่ผู้คนกลุ่มต่างๆในการปฏิบัติเพ่ือปกป้องตนเองให้ปลอดภัยจากโรคในสถานการณ์ภาวะ
วกิฤตโควิด-19 (2.2) เนือ้หาทีเ่ก่ียวกับแนวทางการแก้ไขปัญหาหรือมาตรการควบคุมโรค จะเป็นข้อมูลทีบ่อก
ถึงการจัดการกับภาวะวิกฤตที่เกิดขึ้น อาทิ 4 ยุทธศาสตร์รับมือโรคระบาด หรือ แผนการฉีดวัคซึ่ีน เนื่องจาก
ธรรมชาติของภาวะวิกฤตจะมีความไม่ชัดเจนของสถานการณ์และก่อให้เกิดความเครียดหรือความวิตกกังวล 
สอดคล้องกับแนวคิดการสือ่สารในภาวะวกิฤตท่ี Coombs W. Timothy (2018) เสนอไว้ว่า ข้อมูลท่ีเป็นเนือ้หาใน
ลักษณะของการแจ้งแนวทางการแก้ไขปัญหาหรือแผนการจัดการวิกฤตจะช่วยรับมือกับภาวะทางจิตวิทยา
ดงักล่าว ท�าให้ผูม้ส่ีวนได้ส่วนเสยีกลุม่ต่างๆมคีวามมัน่ใจว่าเหตกุารณ์มโีอกาสเกดิซึ่�า้น้อยลงหรอืสามารถคลีค่ลายได้
 (3) การออกแบบสาร เป็นเทคนิคการน�าเสนอเนือ้หาหรือใจความหลักท่ีต้องการสือ่สารไปยังกลุม่เป้าหมาย 
จากผลการวิจยัพบว่า สือ่อนิโฟกราฟิกท่ีเผยแพร่เก่ียวกับโควิด-19 ของกรมควบคุมโรคมีการออกแบบสาร คือ (3.1) การ
วางกรอบการสื่อสารแบบได้รับหรือสูญเสีย (Gain-Framed and Loss-Framed) ถึงแม้ว่า
สารท่ีเผยแพร่ส่วนใหญ่จะเป็นเพียงการให้ข้อมูล แต่ยังพบการวางกรอบการสื่อสารทั้งใน
รูปแบบได้รับ (Gain-Framed) อาทิ หยุดเชื้ออยู่บ้านถูกวิธีเป็นผลดีท้ังครอบครัว และแบบสูญเสีย 
(Loss-Framed) อาทิ ท่ีท�างานอาจเป็นสถานท่ีเสี่ยงติดเชื้อหากไม่ปฏิบัติตามมาตรการ ท้ังนี้
พบการวางกรอบการสื่อสารแบบได้รับในสัดส่วนท่ีมากกว่าการวางกรอบการสื่อสารแบบสูญเสีย แม้
ว่าการวางกรอบการสื่อสารแบบสูญเสียมักจะได้ผลในการโน้มน้าวใจให้คนปฏิบัติตามค�าแนะน�ามาก
กว่าการวางกรอบการสื่อสารแบบได้รับ (O’Keefe J. Daniel, in Cho Hyunyi, 2012) แต่ในกรณีของ
ภาวะวิกฤตการระบาดของโควิด-19 เป็นสถานการณ์ท่ีต่อเนื่องยาวนาน การใช้กรอบการสื่อสารท่ีเป็น
เชิงลบตลอดอาจก่อให้เกิดความรู้สึกที่ไม่ดีและการหลีกเลี่ยงการรับสารได้ การสื่อสารสุขภาพของกรม
ควบคมุโรคจงึใช้การน�าเสนอเนือ้หาท้ังสองแบบน่ันเอง (3.2) การใช้จุดจงูใจในสาร (Message Appeal) เป็น
การใช้กลยุทธ์การโน้มน้าวใจเพ่ือให้เกิดผลตามที่ต้องการ ซึ่ึ่งในที่นี้คือ การท�า/ไม่ท�าพฤติกรรมบางอย่าง 
โดยพบการใช้จุดจูงใจที่ใช้เหตุผล (Rational Appeals) กับการสื่อสารมาตรการปฏิบัติเพ่ือควบคุมโรค 
เนื่องจากเป็นข้อมูลประเภทท่ีต้องการความน่าเชื่อถือ ส่วนการจูงใจท่ีใช้อารมณ์ (Emotional Appeals) 
จะปรากฏในการสื่อสารสุขภาพประเภทค�าแนะน�าการปฏิบัติตัวหรือการขอความร่วมมือให้ปฏิบัติตาม 
ซึ่ึ่งส่วนใหญ่จะเป็นการใช้อารมร์ขัน (Humor Appeal) เชื่อมโยงกับเพลงหรือค�าพูดที่เป็นที่นิยมในขณะนัน้
รวมถึงการปรับเนื้อหาให้เข้ากับเทศกาลต่างๆ อย่างไรก็ตาม ส่วนส�าคัญที่สุดของการสือ่สารสุขภาพผ่านสื่อ
อนิโฟกราฟิกภายใต้ภาวะวิกฤตโควดิ-19 ของกรมควบคุมโรคยงัคงเป็นการออกแบบสารให้ชดัเจน (Clear) สม�า่เสมอ (Con-
sistent) และสามารถเข้าใจได้ง่ายส�าหรบักลุม่เป้าหมายทกุกลุม่ (can be understood by different types of audiences)
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บทัสื่รุป
 การัใช้้ส่�อเผู้ยแพรั�อินโฟกรัาฟิกในการัส่�อสารัสุข้ภาพภายใต้ภาวิะวิิกฤตโควิิด้-19 ข้องกรัมควิบคุมโรัค
ในภาพรัวิมเน้นการัส่�อสารัตามรัะยะวิงจัรัภาวิะวิกิฤตแต�ละรัะยะ กล�าวิคอ่ ในรัะยะท้ั้� 1 รัะยะอาการับอกเหตุ 
(Prodromal or Signal Detection) จัะเป็นการัให้ควิามรั้้เก้�ยวิกับโรัครัะบาด้และการัให้ข้้อม้ลทั้้�จัำาเป็น
สำาหรับัการัรัะมัด้รัะวิงัตนเองเพ่�อส�งสญัญาณเตอ่นให้แก�ผู้้ท้ั้้�มค้วิามเส้�ยงกลุ�มต�างๆ รัะยะทั้้� 2 รัะยะเตรัย้มการั 
(Preparation or Probing) จัะเป็นการัให้คำาแนะนำาข้้อปฏิิบัติต�างๆเพ่�อป้องกันและเตรั้ยมพรั้อมรัับม่อการั
แพรั�รัะบาด้ข้องโรัค รัะยะท้ั้� 3 รัะยะรั้ายแรัง (Acute or Containment) จัะเป็นการัให้ข้้อม้ลเก้�ยวิกับ
ปรัะกาศ/มาตรัการัต�างๆทั้้�บังคับใช้้ในการัควิบคุมโรัค ตลอด้จันเน้นยำ�าวิิธ้ิการัปฏิิบัติตัวิทั้้�ถ้ืกต้องอย�าง
ต�อเน่�องในการัป้องกันโรัค ทั้ั�งน้� ภาวิะวิิกฤตโควิิด้-19 ยังคงไม�เข้้าส้�รัะยะเรั่�อรัังหรั่อรัะยะเรั้ยนรั้้ (Chronic or 
Learning) และรัะยะฟ้�นตัวิ (Resolution or Recovery) ณ ช้�วิงเวิลาท้ั้�การัวิิจัยัน้�สิ�นสุด้ลง โด้ยสามารัถืจัำาแนกการั
ส่�อสารัออกได้้เป็น 3 กลุ�ม ได้้แก� กลุ�มท้ั้� 1 วิิธ้ิการัส่�อสารัเพ่�อตอบสนองต�อภาวิะวิิกฤตท้ั้�เน้นควิามทัั้นต�อ
เหตุการัณ์และควิามสมำ�าเสมอข้องข้้อม้ล กลุ�มทั้้� 2 เน่�อหาทั้้�ใช้้ในการัส่�อสารัสุข้ภาพ ซ้ึ่�งปรัะกอบด้้วิยคำา
แนะนำาในการัปฏิบัิตเิพ่�อปกป้องตนเองให้ปลอด้ภัยจัากโรัคในสถืานการัณ์ภาวิะวิิกฤตโควิดิ้-19 และแนวิทั้างการัแก้
ไข้ปัญหาหรัอ่มาตรัการัควิบคุมโรัค กลุ�มทั้้� 3 การัออกแบบสารัเพ่�อถื�ายทั้อด้ไปยังกลุ�มเป้าหมาย โด้ยเป็นการัวิาง
กรัอบการัส่�อสารัแบบได้้รับัหรัอ่สญ้เสย้ และการัใช้้จัดุ้จัง้ใจัในสารัทัั้�งการัใช้้เหตุผู้ลและการัเช้่�อมโยงกับอารัมณ์

ข�อเสื่นอแนะจิากการวิจิัย
 การัส่�อสารัสุข้ภาพท้ั้�พบในส่�อเผู้ยแพรั�อินโฟกรัาฟิกข้องกรัมควิบคุมโรัคในการัวิิจััยครัั�งน้� 
ครัอบคลุมในปรัะเด้็นสำาคัญต�างๆ อาทั้ิ การัให้ควิามรั้้ การัแจั้งข้้อม้ลข้�าวิสารั การัให้คำาแนะนำา ฯลฯ 
อย�างไรัก็ตาม ในสถืานการัณ์ภาวิะวิิกฤตท้ั้�ม้ควิามต�อเน่�องยาวินาน เน่�อหาปรัะเภทั้ทั้้�แสด้งควิาม
เห็นอกเห็นใจัหรั่อการัให้กำาลังใจั เป็นอ้กหน้�งปรัะเด้็นท้ั้�ควิรัม้การัเผู้ยแพรั�หรั่อส่�อสารัมากข้้�นโด้ย
เฉพาะอย�างยิ�งเม่�อปรัะช้าช้นต้องเผู้ช้ิญกับภัยคุกคามทั้้�ส�งผู้ลทัั้�งต�อสภาวิะจัิตใจัและการัส้ญเส้ยช้้วิิต

ข�อเสื่นอแนะในการวิจิัยครั�งติ่อไป
 การัวิิจััยครัั�งน้�เป็นการัวิิเครัาะห์เน่�อหาส่�อเผู้ยแพรั�อินโฟกรัาฟิกเก้�ยวิกับโควิิด้-19 ซ้ึ่�งอาจักล�าวิได้้วิ�า
เป็นแนวิทั้างเน้นผู้้้ส�งสารัทั้้�ต้องการัถื�ายทั้อด้ข้้อม้ลทั้างการัแพทั้ย์ไปยังสาธิารัณช้น ด้ังนั�น หากม้ข้้อม้ลจัาก
มุมมองข้องปรัะช้าช้นทั้้�ม้ต�อการัส่�อสารัสุข้ภาพในปรัะเด้็นต�างๆจัะช้�วิยให้เกิด้การับ้รัณาการัเพ่�อพัฒนาการั
ส่�อสารัให้เกิด้ปรัะสิทั้ธิิภาพมากยิ�งข้้�น ผู้้วิ้ิจััยจัง้เสนอให้ศก้ษาการัส่�อสารัสขุ้ภาพตามแนวิทั้างเน้นผู้้ร้ับัสารัต�อไป
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