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“เม่ือร่างกายของมนุษย์ซึ่งถูกถอดร ื้อจนเหลือแต่โครงสร้างชีวเคมีในระดับเซลล์ ต้องมา

ต่อกรกับกองทัพไวรัสซึ่งก็เป็นส่วนประกอบชีวเคมีในระดับโมเลกุล ความกลัวย่อม

บังเกิด เพราะมนุษย์กับไวรัสกลายเป็นสิ่งมีชีวติ และสิ่งกึ่งมีชีวติท่ีอยู่ในระบบชีววทิยา

เดียวกัน แต่ไวรัสตัวเล็ก ลึกลับ ว่องไว และเป็นปรสิตย่ิงกว่ามนุษย์มาก มันจะเข้ามาใน

ร่างกายทางใดและเม่ือใดเป็นสิ่งท่ีมนุษย์ไม่รู้ เม่ือยังไม่รู้ และเม่ือความรู้ทางวทิยาศาสตร์

ยังป้องกันมนุษย์จากความป่วยและความตายไม่ได้ ทางรอดท่ีดูเข้าใจง่ายสุดส าหรับ

มนุษย์ก็คือ การรวมหมู่กันแบบเว้นระยะห่างไว้ แต่ให้อยู่ภายใต้การตรวจสอบและ

ควบคุมโรคอย่างต่อเนื่องเคร่งครัด” (สุมาลี, 2563: 18) 

 

ในบทความเร ื่อง “ชีวอ านาจ ชีวการเมือง และโรคระบาดวงกว้าง: กรณีศึกษา

สถานการณโ์รคโควดิ-19 ในประเทศไทย” สุมาลี มหณรงค์ชัย (2563) ได้ศึกษาองค์ความรู้และ

นโยบายของรัฐท่ีน ามาใช้ก ากับควบคุมโรคโควดิ-19 ในสังคมไทย โดยใช้หลักการของแนวคิด 

ชีวอ านาจและชีวการเมืองเป็นมุมมองในการอธิบาย จ าแนกผลการศึกษาออกได้ 3 ประเด็นหลัก 

ได้แก่  

1) “ชีวอ านาจ” (Biopower) และ “ชีวการเมือง” (Biopolitics) โดยภาพรวม  

2) ชีวการเมืองกับภาวะโรคระบาด   

3) ผลกระทบของอ านาจแบบชีวการเมืองต่อสังคมไทย 

ประเด็นเร ื่องชีวการเมืองและชีวอ านาจ ช่วงศตวรรษท่ี 16-17 แนวคิดชีวการเมืองและ

ชีวอ านาจด าเนินไปเพื่อบรหิารจัดการร่างกายมนุษย์ใน 2 รูปแบบ  

รูปแบบแรก อ านาจที่เช่ือมโยงระหว่างร่างกายมนุษย์กับแนวคิดทางการเมือง 

เช่น การสร้างวนิัย อ านาจรูปแบบนี้จะเร ิ่มต้นปฏิบัติการจาก “การท าให้ประชาชนรู้สึกว่า

ร่างกายของตนเองมีคุณค่า และการมีสุขภาพท่ีดีจะช่วยส่งเสรมิชีวติในทุกด้าน” ท าให้มนุษย์

ต้องจัดระเบียบวนิัยตนเอง  
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รูปแบบที่สอง การมองร่างกายมนุษย์ในลักษณะกว้างในฐานะท่ีมนุษย์เป็น 

ประชากรท่ัวไปหรอืเป็นเผ่าพันธุ์ เช่น การเกิด การสืบพันธุ์ และการตาย โดยอ านาจในรูปแบบ

นี้จะเกี่ยวพันกับการด ารงรักษาความสมบูรณ์และความยืนยงของสายพันธุ์  

หากมองในมิติของทุนนิยม ร่างกายของมนุษย์จัดอยู่ในฐานะของ “ทุน” รัฐหรอืแม้แต่

ปัจเจกบุคคลต้องท าการจัดระเบียบควบคุมร่างกายเพื่อให้พลเมืองมีสุขภาพดีพร้อมส าหรับการ

ท างานอยู่เสมอ ท าให้ความรู้ทางการแพทย์เกี่ยวกับ ชีววทิยา สุขภาพ และโรคภัยไข้เจ็บ มี

บทบาทส าคัญในทางการเมืองเพื่อการก ากับควบคุมชีวติมนุษย์ผ่านแนวคิดส าคัญคือ “ท าให้

อยู”่ หรอื “ไม่ให้ตาย”  

อย่างไรก็ตาม ความตายอาจเป็นข้อยกเว้นในกรณีของร่างกาย เพราะความตายนั้นเป็น

ผลของการกระท าท่ีเกิดจากความเสี่ยงของร่างกายในด้านต่างๆ จึงท าให้ “ทัศนะของแพทย์และ

ความรู้ทางการแพทย์กลายเป็นสินค้าท่ีสร้างก าไรให้แก่บรษัิท” และองค์กรอย่างมหาศาล ใน

ขณะเดียวกันมายาคติทางการแพทย์ดังกล่าว กลายเป็นการผูกขาดองค์ความรู้ท่ีสร้างอ านาจให้

คนเฉพาะกลุ่ม มายาคติเหล่านี้ได้สร้างให้บุคลากรทางการแพทย์กลายเป็นบุคคลท่ีมีสถานภาพ

พิเศษบางประการ ซึ่งในแง่นี้ท าให้ “ชีวการเมืองได้สร้างความเลื่อมล ้าทางความรู้และอาชีพ”  

ท้ังนี้ ผู้เขียนได้ท าการยกตัวอย่างของกรณีหลังการระบาดโควดิ-19 ระลอกแรกใน

สังคมไทยว่า มีบุคลากรทางการแพทย์ท่ีสร้างความเช่ือว่าเช้ือโรคยังคงแฝงเร้นอยู่ในหมู่คนไทย

โดยไม่แสดงอาการซึ่งเป็นสิ่งท่ีเกินจรงิกว่าสถานการณ์ ความเช่ือดังกล่าวได้สร้างความหวาด

วติกให้ประชาชนต้องเตรยีมพร้อมผ่านมาตราการท่ีรัฐเรยีกว่า “ความเป็นปกติใหม่” สุมาลี 

(2563: 25) กล่าวว่า “ในภาวะโรคระบาด ความเช้ือของแพทย์มีผลต่อจิตใจของผู้คนเป็นอย่าง

ย่ิง มันสามารถแปรเปลี่ยนเป็นความจรงิโดยไม่ต้องผ่านการตรวจสอบหรอืตั้งค าถาม” ข่าว

เก่ียวกับการแพร่ระบาดของโรคทางสื่อสารธารณะช่วยสร้างสิ่งท่ีเรยีกว่า “บรรยาการของโรคภัย

รอบตัว” บรรยากาศดังกล่าวนี้ส่งผลให้มนุษย์อยู่ในสภาวะตระหนกตื่นกลัว 

ประเด็นที่สอง เร ื่องการเมืองกับภาวะโรคระบาด ผู้เขียนน าเอาแนวคิดชีวการเมืองและ

ชีวอ านาจ เข้ามาอธิบายสถานการณ์การระบาดของเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในสังคมไทย โดย

อธิบายว่าการท่ีสื่อน าเสนอการระบาดเพื่อให้เห็นว่าไวรัสโคโรนาอยู่รอบตัวเรา ซึ่งก าลังคุกคาม

ชีวติและสวัสดิภาพของประชาชน ดังนั้น จึงเป็นหน้าท่ีของประชาชนท่ีต้องร่วมมือร่วมใจกัน

ปฏิบัติตามมาตราการท่ีรัฐประกาศใช้ ในการต่อต้านภัยคุมคามทางสุขภาพและชีวติของมนุษย์ 

มาตราการของรัฐมิใช่กฎหมายบัญญัติ แต่เป็นการใช้สุขภาพเป็นตัวตั้งเพื่อท าให้รู้สึกว่าชีวติของ

ประชาชนได้รับการปกป้อง ในส่วนของประชาชนต้องยินดีให้การก ากับควบคุมชีวติดังกล่าวเข้า

มาเป็นส่วนหนึ่งในชีวติประจ าวัน โดยการควบคุมข้อมูลความรู้ และการเผยแพร่สถิติของ

ผู้เสียชีวติ ย่ิงเป็นแรงขับให้ประชาชนตระหนักและยินยอมปฏิบัติตามมาตราการของรัฐโดยง่าย 

ท้ังนี้ ในประเด็นการเมืองกับภาวะโรคระบาด ผู้เขียนได้ตั้งข้อสังเกตเพิ่มเติมถึง “ความรู้

ความเช่ือจากทางการแพทย์” ท่ีแม้เป็นเพียงข้อสมมติฐาน และไม่ผ่านการพิสูจน์ สามารถ

กลายเป็น “ความจรงิ” ชุดหนึ่งข้ึนมาได้ ผู้คนจะยอมจ านนต่ออ านาจใดก็ตามท่ีเช่ือว่าสามารถ
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ช่วยพวกเขาให้รอดพ้นจากศัตรูภายนอก โดยเต็มใจยอมรับการถูกควบคุมก ากับจากภายใน“ 

(สุมาลี, 2563: 19) 

ประเด็นที่สาม ผู้เขียนสะท้อนให้เห็นผลพวงของการใช้อ านาจแบบชีวการเมืองใน

สังคมไทย หนึ่งในข้อมูล ผู้เขียนได้น าเสนอเร ื่องวาทกรรมทางการเมืองของสังคมไทยหลังการ

ระบาดโควดิ-19 ระลอกแรก สิ่งท่ีตกค้างอยู่ในสังคม คือ เร ื่อง “เช้ือชังชาติ” เช้ือท่ีผู้เขียนได้

หยิบยกน าเสนอในท่ีนี้ คือ “การคิดต่างทางสังคม” ซึ่งถูกมองว่าไม่สร้างให้เกิดคุณประโยชน์

ทางเศรษฐกิจแต่อย่างใด คนท่ีมีเช้ือชังชาติคือกลุ่มผู้ชุมนุมท่ีไม่มีการเว้นระยะห่าง เป็นการ

กระท าท่ีอาจก่อให้เกิดความเสี่ยงของการระบาดโรคโควดิในรอบใหม่ได้ จากประเด็นในข้างต้น

ท าให้เกิด “เกณฑ์ปกติใหม”่ ท่ีเข้ามาควบคุมพฤติกรรมของคนในสังคม คือ การผนวกรวมอย่าง

แนบเนียนระหว่างแนวคิดทางจิตวทิยา ชีววทิยาการแพทย์ และการเมือง ท าให้มาตรการต่างๆ 

ท่ีถูกก าหนดข้ึนมาใหมจ่ะไม่ถูกตรวจสอบและตั้งข้อสงสัย 

จากผลการศึกษาผู้เขียนช้ีให้เห็นว่า “ตั้งแต่ปลายศตวรรษท่ี 20 เป็นต้นมาสุขภาพ

กลายเป็นประเด็นท่ีอ่อนไหวอย่างมาก” โดยชีวติของมนุษย์ถูกมองในฐานะของต้นทุน ชีวติท่ีมี

สุขภาพดีจึงจะสามารถสร้างประโยชน์อันสูงสุดให้แก่ตนเองและสังคมได้ ดังนั้น ในการท่ีมนุษย์

ดูแลรักษาสุขภาพและชีวติของตัวให้ปลอดภัยดี จะถือเป็นหน้าท่ีท่ีเกี่ยวพันธ์กับมูลค่าทาง

เศรษฐกิจของสังคมด้วยเช่นกัน  

 

อ้างอิง  
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