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สถานการณก์ารจมน้ําของเด็กไทยปี พ.ศ.2557 
 

สุชาดา  เกิดมงคลการ และส้ม  เอกเฉลิมเกียรติ 
สํานักโรคไม่ติดต่อ  กรมควบคุมโรค 

E-mail: jew_suchada@hotmail.com, som_atat@yahoo.com 
 

รายงานการจมนํ้าระดับโลก (Global Report on Drowning) ขององค์การอนามัยโลก (1) พบว่า
ในแต่ละปีมีคนจมนํ้าเสียชีวิตสูงถึง 372,000 คน คนที่จมนํ้าเสียชีวิตมากกว่าร้อยละ 50 อยู่ในกลุ่มอายุตํ่ากว่า 25 ปี  
ทั้งน้ีในกลุ่มเด็กอายุตํ่ากว่า 15 ปี พบว่าการจมนํ้าเป็นสาเหตุการเสียชีวิตอันดับที่ 3 รองจากโรคเย่ือหุ้มสมองอักเสบ 
(Meningitis) และเอดส์ (HIV) โดยมีจํานวนการเสียชีวิตปีละ 140,219 คน 

  

ประเทศไทยในกลุ่มเด็กไทยอายุตํ่ากว่า 15 ปี การจมนํ้าเป็นสาเหตุการเสียชีวิตอันดับหนึ่ง 
ในทุกสาเหตุทั้งโรคติดเช้ือและไม่ติดเช้ือ (2 - 4) อัตราการเสียชีวิตต่อประชากรแสนคน (ปี พ.ศ. 2547 - 2556) 
อยู่ในช่วง 7.6-11.5 (5) และมีจํานวนการเสียชีวิตเฉล่ียปีละ 1,243 คนหรือวันละ 3.4 คน (ภาพที่ 1) อัตราป่วยตาย 
(Case Fatality Rate) จากการจมนํ้า เท่ากับร้อยละ 37.2 (6) 
 
ภาพท่ี 1  จํานวนและอัตราการเสียชีวิตต่อประชากร 100,000 คน ของเด็กอายุตํ่ากว่า 15 ปี จากการตกนํ้า จมนํ้า 

ประเทศไทย ปี พ.ศ. 2547 - 2556 
 

  

 
 
 
 

แหล่งข้อมูล: ข้อมูลมรณบัตร. สํานักนโยบายและยุทธศาสตร์ สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
วิเคราะห์: สํานักโรคไม่ติดต่อ กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข 
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กลุ่มประชากรที่เสี่ยงได้แก่ เด็กอายุตํ่ากว่า 15 ปีซึ่งมีสัดส่วนการเสียชีวิตจากการตกนํ้า จมนํ้าสูงถึง
ร้อยละ 30 ของทุกกลุ่มกลุ่มอายุ โดยเฉพาะเพศชายมีอัตราการเสียชีวิตสูงกว่าเพศหญิงประมาณ 2 เท่าตัว 
เด็กอายุ 5-9 ปีมีอัตราการเสียชีวิตสูงกว่าในทุกกลุ่มอายุ (ภาพที่ 2)  
 
ภาพท่ี 2  อัตราการเสียชีวิตต่อประชากร 100,000 คน ของเด็กอายุตํ่ากว่า 15 ปี จากการตกนํ้า จมนํ้า ประเทศไทย 

จําแนกตามกลุ่มอายุ ปี พ.ศ. 2547 - 2556 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

แหล่งข้อมูล: ข้อมูลมรณบัตร. สํานักนโยบายและยุทธศาสตร์ สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
วิเคราะห์: สํานักโรคไม่ติดต่อ กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข 

 
ปัจจัยที่เก่ียวขอ้ง 

จากข้อมูลการเฝ้าระวังพบว่าเด็กมักจะจมนํ้าเสียชีวิตพร้อมกันครั้งละหลายๆ คน เน่ืองจากเด็กไม่รู้
วิธีการเอาชีวิตรอดในนํ้าและวิธีการช่วยเหลือที่ถูกต้องจึงมักกระโดดลงไปช่วยคนที่ตกนํ้า และจากการศึกษา
ของสํานักโรคไม่ติดต่อ กรมควบคุมโรคพบว่าเด็กไทยอายุตํ่ากว่า 15 ปี ว่ายนํ้าเป็นร้อยละ 23.7 และว่ายนํ้า
เพ่ือเอาชีวิตรอดได้ (มีความรู้เรื่องความปลอดภัยทางนํ้า ทักษะการเอาชีวิตรอด และทักษะการช่วยเหลือ) 
เพียงร้อยละ 4.4  ทั้งน้ีเด็กที่เรียนหลักสูตรว่ายนํ้าเพ่ือเอาชีวิตรอดจะมีความรู้เรื่องความปลอดภัยทางนํ้า ทักษะ
การเอาชีวิตรอดในนํ้า และทักษะการช่วยผู้ประสบภัยทางน้ํา มากกว่าคนที่ไม่ได้เรียนถึง 7.4 เท่า, 20.7 เท่า และ 
2.7 เท่า ตามลําดับ (7)   

  

ช่วงเดือนเมษายนเป็นช่วงที่มีเด็กจมนํ้าเสียชีวิตมากที่สุด เท่ากับ 149 คน รองลงมาคือพฤษภาคม
และมีนาคมมีจํานวน 127 คนและพฤษภาคม 124 คน ซึ่งช่วงดังกล่าวเป็นช่วงปิดภาคการศึกษา (5)  ทั้งน้ี
ในปี พ.ศ. 2555 และ 2556 พบว่าในช่วงวันธรรมดามีการเสียชีวิตจากการจมนํ้าสูงกว่าช่วงวันเสาร์ อาทิตย์ 
(แตกต่างจากช่วงก่อนหน้าน้ีที่พบว่าวันเสาร์ อาทิตย์จะมีการจมนํ้าสูงสุด) ทั้งน้ีช่วงเวลา 12.00 - 17.59 น. ยังคง
เป็นช่วงที่มีการเกิดเหตุสูงสุด สถานที่ที่เด็กตกนํ้า จมนํ้าอยู่ที่บ้าน และบริเวณบ้าน สูงที่สุด (ร้อยละ 38.5) (6)   
 

แหล่งนํ้าที่มีเด็กเสียชีวิตจากการตกนํ้า จมนํ้าสูงที่สุด คือ แหล่งนํ้าธรรมชาติ (ร้อยละ 49.4) รองลงมา
คือสระว่ายนํ้า (ร้อยละ 6.9) และอ่างอาบนํ้า (ร้อยละ 4.6)  การด่ืมแอลกอฮอล์ก่อนลงเล่นนํ้าเป็นปัจจัยเสี่ยงหน่ึง
ที่ก่อให้เกิดการตกนํ้า จมนํ้า เด็กอายุ 10-14 ปีที่บาดเจ็บรุนแรงจากการตกนํ้า จมนํ้ามีการด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล์ 
ร้อยละ 3.03 (6) 
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เด็กในแต่ละกลุ่มอายุจะมีความเสี่ยงต่อการจมนํ้าแตกต่างกัน (2,4, 8) โดยเด็กเล็ก (อายุตํ่ากว่า 5 ปี) 
การทรงตัวมักไม่ดี เน่ืองจากมวลสารของศีรษะยังมีสัดส่วนสูง จุดศูนย์ถ่วงอยู่สูง จึงทําให้ล้มในท่าที่ศีรษะทิ่มลงได้ง่าย 
จึงมักพบเด็กจมนํ้าสูงในแหล่งนํ้าภายในบ้านหรือบริเวณรอบๆ บ้าน เช่น ถังนํ้า กะละมัง บ่อนํ้า แอ่งนํ้า  ส่วนเด็ก
อายุมากกว่า 5 ปี เด็กเริ่มโตและซน จะเร่ิมออกไปเล่นนอกบ้าน ประกอบกับเด็ก/ผู้ดูแล/ชุมชนไม่รู้สึกว่าแหล่งนํ้า
เป็นความเสี่ยงต่อเด็ก ดังน้ันแหล่งนํ้าที่พบเด็กจมนํ้าสูงคือ แหล่งนํ้าขุดเพ่ือการเกษตร และแหล่งนํ้าตามธรรมชาติ 
(แม่นํ้า คลอง บึง ฯ) 

 

ภาคตะวันออกเฉียงเหนือมีอัตราการเสียชีวิตสูงที่สุด รองลงมาคือ ภาคกลาง ภาคเหนือ และภาคใต้  
เมื่อจําแนกการเสียชีวิตเป็นรายจังหวัดพบว่า จังหวัดในเขตพ้ืนที่เสี่ยงมาก (พ้ืนที่สีแดง) อัตราการเสียชีวิต
ต่อประชากรแสนคนมากกว่าหรือเท่ากับ 7.5 หรือจํานวนคนเสียชีวิตต้ังแต่ 20 คนขึ้นไป มีจํานวน 39 จังหวัด 
จังหวัดในเขตพ้ืนที่เสี่ยงปานกลาง (พ้ืนที่สีเหลือง) อัตราการเสียชีวิตต่อประชากรเด็กแสนคนเท่ากับ 5 - 7.4 
มีจํานวน 20 จังหวัด และจังหวัดในเขตพ้ืนที่เสี่ยงน้อย (พ้ืนที่สีเขียว) อัตราการเสียชีวิตต่อประชากรเด็กแสนคน
น้อยกว่า 5 มีจํานวน 18 จังหวัด (ภาพที่ 3) 
 
ภาพท่ี 3  การเสียชีวิตจากการจมนํ้าของเด็กอายุตํ่ากว่า 15 ปี ในประเทศไทย ปี พ.ศ. 2556 จําแนกตามเขตพ้ืนที่เสี่ยง  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
มาตรการป้องกันการจมน้ํา 
1. กําจัดต้นเหตุของภัยอันตราย เช่น การเทนํ้าทิ้ง/กําจัดแหล่งนํ้าที่ไม่จําเป็นออก  
2. การสร้างเครื่องป้องกันหรือสิ่งกีดขวาง เช่น สร้างรั้วล้อมรอบ  ป้ายคําเตือน  ปิดฝา/ใช้ตะแกรงเหล็กปิด 
3. การป้องกันโดยมุ่งกําจัดความเสี่ยงที่ตัวบุคคล เช่น การเรียนว่ายนํ้าเพ่ือเอาชีวิตรอด ให้ความรู้แก่ผู้ปกครอง/

ผู้ดูแลเด็ก/เด็ก  กฎระเบียบ/กฎหมาย/ข้อบังคับต่างๆ 
4. การเยียวยาความเสียหาย เช่น การปฐมพยาบาลเบ้ืองต้น  
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การปฐมพยาบาล 
 การปฐมพยาบาลที่สําคัญที่สุดสําหรับคนจมนํ้าคือ การช่วยให้ผู้ประสบภัยหายใจได้ให้เร็วที่สุด  
 ที่สําคัญห้ามจับเด็กอุ้มพาดบ่า/ว่ิงรอบสนาม/กดท้องเพื่อกระแทกเอานํ้าออก หรือจับเด็กห้อยหัวและ
เขย่าเพ่ือเอานํ้าออก ซึ่งเป็นวิธีที่ผิด  เพราะความพยายามท่ีจะเอานํ้าออก ไม่มีความจําเป็นและอาจก่อให้เกิด
ผลเสียได้เพราะเด็กจะอาเจียนและอาจทําให้สําลัก อีกทั้งจะทําให้การช่วยเหลือเด็กช้าลงไปอีก ซึ่งมีผลทําให้
เด็กขาดอากาศหายใจนานยิ่งขึ้น  

 ขั้นตอนการปฐมพยาบาล 
1) โทรศัพท์แจ้งที่หมายเลข 1669 หรือหน่วยพยาบาลใกล้เคียงโดยเร็วที่สุด 
2) จับคนจมนํ้านอนบนพ้ืนราบแห้งและแข็ง 
3) ตรวจดูว่ารู้สึกตัวหรือไม่ โดยใช้มือ 2 ข้างจับไหล่เขย่า พร้อมเรียกดังๆ 

 กรณีรู้สึกตัว: เช็ดตัวให้แห้ง เปลี่ยนเสื้อผ้าและห่มผ้าเพื่อให้ความอบอุ่นแก่ร่างกาย และนําส่ง
โรงพยาบาลทุกราย 

 กรณีไม่รู้สึกตัว ไม่ตอบสนอง  
• ช่วยหายใจ ทําดังน้ี  

-  เปิดทางเดินหายใจ โดยการกดหน้าผาก เชยคาง  
-  เป่าปากโดยวางปากครอบปากผู้ป่วย บีบจมูก เป่าลมเข้าให้หน้าอกผู้ป่วยยกขึ้น (เป่าปาก 2 ครั้ง) 

• กดนวดหัวใจ ทําดังน้ี 
-  วางส้นมือขนานกับแนวก่ึงกลางหน้าอก (ก่ึงกลางหัวนมท้ัง 2 ข้าง) ประสานมือ แขนต้ังฉาก 
-  กดหน้าอกให้ยุบประมาณ 1 ใน 3 ของหน้าอก ความเร็ว 100 ครั้งต่อนาที 
-  นวดหัวใจ 30 ครั้ง สลับกับการเป่าปาก 2 ครั้ง ทําไปจนกว่าผู้ประสบภัยจะรู้สึกตัวและหายใจได้เอง 

4) ถ้าผู้ป่วยหายใจได้แล้ว   
 จับผู้ป่วยนอนตะแคงข้าง ศีรษะหงายไปข้างหลังเพ่ือให้นํ้าไหลออกทางปาก  
 ใช้ผ้าห่มคลุมผู้ป่วยเพ่ือให้เกิดความอบอุ่น งดนํ้าและอาหาร  
 นําส่งโรงพยาบาลทุกราย ไม่ว่าจะมีอาการหนักเบาเพียงใด 

หมายเหตุ: “การเป่าปาก” ยังจําเป็นสําหรับผู้ท่ีจมน้ํา (เป็นข้อยกเว้นของ CPR 2010) เพราะผู้ท่ีจมน้ําหมดสติ เนื่องจากขาด
อากาศหายใจ จึงยังคงต้องเริ่มต้นจากการเป่าปากเพื่อช่วยหายใจอยู่ 

 
คําแนะนํา 
 ประชาชนและชุมชน:  
- สํารวจแหล่งนํ้าเสี่ยงในชุมชน (แหล่งนํ้าเพ่ือการเกษตร อ่างเก็บนํ้า หนอง บึง แม่นํ้า คลอง ฯลฯ)  
- จัดการสิ่งแวดล้อมเพื่อให้เกิดความปลอดภัยแก่เด็ก เช่น สร้างรั้ว/หาฝาปิด/ฝังกลบหลุมหรือบ่อที่ไม่ได้ใช้ 

ติดป้ายคําเตือน เทนํ้าทิ้งทุกครั้งหลังใช้งาน กําหนดให้มีพ้ืนที่เล่นที่ปลอดภัยสําหรับเด็ก จัดให้มีอุปกรณ์
ช่วยคนตกนํ้าที่หาได้ง่ายในชุมชนไว้บริเวณแหล่งนํ้าเสี่ยง (ถังแกลลอนเปล่า ขวดนํ้าพลาสติกเปล่า ไม้ เชือก) 

- มีมาตรการทางด้านกฎหมาย/กฎระเบียบ/ข้อบังคับ เช่น ห้ามด่ืมสุราก่อนลงเล่นนํ้า ต้องใส่ชูชีพเมื่อโดยสารเรือ 
- เฝ้าระวังและแจ้งเตือนภัยในชุมชนโดยเฉพาะช่วงก่อนปิดภาคการศึกษา เช่น ประกาศเตือนผ่านเสียงตามสาย 

ในชุมชน คอยตักเตือนเมื่อเห็นเด็กเล่นนํ้าตามลําพัง 
- สอนให้เด็กรู้จักแหล่งนํ้าเสี่ยงและอันตรายที่อาจจะเกิดขึ้น 
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 ผู้ปกครองและเด็ก:  
- ผู้ปกครอง/ผู้ดูแลเด็กต้องดูแลเด็กอย่างใกล้ชิด ไม่เผอเรอทิ้งเด็กเล็กไว้ตามลําพัง เช่น ขณะรับโทรศัพท์ 

ทํากับข้าว หรือเดินไปเปิด-ปิดประตูบ้าน 
- สอน/เรียนรู้จักกฎแห่งความปลอดภัย เช่น ไม่เล่นใกล้แหล่งนํ้า ไม่เล่นนํ้าคนเดียว ไม่ลงไปเก็บดอกบัว/กระทง

ในแหล่งนํ้า ไม่เล่นนํ้าตอนกลางคืน รู้จักแหล่งนํ้าเสี่ยงและอันตรายที่อาจจะเกิดขึ้น รู้จักประเมินสภาพแหล่งนํ้า
ที่จะลงไป (ความลึก ความต้ืน ความชัน ความเย็น กระแสนํ้า) รู้จักใช้ชูชีพเมื่อต้องโดยสารเรือ 

- สอน/เรียนรู้วิธีการว่ายนํ้าเพ่ือเอาชีวิตรอด เช่น การลอยตัวหงายเหมือนแม่ชีลอยนํ้า การลอยตัวควํ่า 
การใช้ขวดนํ้าพลาสติกเปล่า-ปิดฝาช่วยในการลอยตัว และรู้วิธีการช่วยเหลือที่ถูกต้อง คือต้องไม่กระโดด
ลงไปช่วย แต่ให้ช่วยด้วยการตะโกนเรียกผู้ใหญ่ หรือใช้อุปกรณ์ในการช่วย 

 

 เจ้าหน้าที่/บุคลากรสาธารณสุข:   
- ร่วมกับชุมชนในการสํารวจแหล่งนํ้าเสี่ยงในพ้ืนที่ 
- แจ้งเตือนภัยให้คนในชุมชนทราบโดยเฉพาะช่วงก่อนปิดภาคการศึกษาทั้ง 2 ภาค 
- ให้ความรู้ในเรื่องปัจจัยเสี่ยง และแนวทางการป้องกันการจมนํ้าแก่ประชาชน 
- ให้ความรู้ในเรื่องปัจจัยเสี่ยงและแนวทางการป้องกันการจมนํ้าแก่ผู้ปกครอง/ผู้ดูแลเด็กทุกคนที่พาเด็ก

มารับวัคซีนหรือตรวจพัฒนาการในสถานบริการสาธารณสุข 
- สอบสวนการจมนํ้าของเด็กในพ้ืนที่ และกําหนดมาตรการป้องกันร่วมกับชุมชน 
- สอนให้คนในชุมชนรู้จักวิธีการช่วยเหลือคนตกนํ้าหรือจมนํ้าเบ้ืองต้น และวิธีการปฐมพยาบาลเด็กจมนํ้าที่ถูกวิธี 

(โดยเน้นว่าห้ามจับเด็กที่จมนํ้าอุ้มพาดบ่าหรือวางบนกระทะควํ่าเพื่อเอานํ้าออกเพราะเป็นวิธีที่ผิดและ
จะทําให้เด็กขาดอากาศหายใจนานยิ่งขึ้น) 
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