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แนวโนมการเกิดน้ําทวมในประเทศไทย นับวันก็ยิ่งทวีความรุนแรงมากขึ้นเรื่อย ๆ พบมีการเสียชีวิตจากการ
จมน้ําทุกป  มักเกิดในฤดูฝนที่มีฝนตกมาก ความสูญเสียจากภัยน้ําทวมมาพรอมกับคลื่นน้ําที่ไหลแรงเขาพื้นที่หมูบาน 
ทําใหเกิดการบาดเจ็บและสูญเสียชีวิตจากการจมน้ําได โดยเฉพาะกับเด็กไทยของเราที่มีขาวเสียชีวิตจากจมน้ําบอย
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สัปดาหท่ี   ๔๓  ระหวางวันที่  ๒๒ -  ๒๘  ตุลาคม  พ.ศ.  ๒๕๔๙ 
จํานวนจังหวัดสงขอมูลรายงานโรคเฝาระวังทางระบาดวิทยาเรงดวนทันตามกําหนดเวลา 

สงทันเวลา  ๖๕  จังหวัด   คิดเปนรอยละ  ๘๕.๕๒ 
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ภัยน้ําทวมใกลตัวเด็ก : การจมน้ํา 
(Flooding disaster closed to children : Drowning) 

บทความทั่วไป 
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ทั่วโลกประมาณกันวานาจะมีผูเสียชีวิตจากภาวะการจมน้ําประมาณ  150,000 คนตอป 1 ในประเทศไทยไดมี
การรวบรวมขอมูลการจมน้ําไมมากนักเมื่อเทียบกับตางประเทศ  ที่ผานมาตั้งแตปลายเดือนสิงหาคมจนถึงวันที่ 31 
ตุลาคม 2549  มีผูเสียชีวิตจากการจมน้ํา จํานวน 159 ราย (ขอมูลสรุปสถานการณจากสํานักระบาดวิทยาในปจจุบัน)มี
จังหวัดที่ไดรับผลกระทบจากภัยน้ําทวม 47 จังหวัด3  ในปจจุบัน ก็ยังมีจังหวัดที่น้ําทวมอยูถึง 15 จังหวัด ไดแก  
สิงหบุรี ชัยนาท พิษณุโลก สุโขทัย สระบุรี ลพบุรี นนทบุรี ปทุมธานี อยุธยา อางทอง นครสวรรค สุพรรณบุรี 
อุทัยธานี พิจิตร และกรุงเทพมหานคร  จากขอมูลรายงานการเฝาระวังโรคในพื้นที่น้ําทวม  เดือนสิงหาคม – 27 
ตุลาคม 2549  สวนใหญเปนชาย รอยละ 53.5 หญิง รอยละ 22.8 ไมทราบเพศ รอยละ 23.7 พบสาเหตุการเสียชีวิตจาก
ภาวะน้ําทวมมากที่สุด คือ ไมระบุสาเหตุ รอยละ 51.7 รองลงมาคือ การดื่มสุรา เลนน้ํา รอยละ 13.2 และ 9.6 
ตามลําดับ  นอกจากนี้เปนสาเหตุอ่ืนอยูระหวาง รอยละ 0.9 – 5.3 ไดแก ตะคริว ชวยคนจมน้ํา งูกัด ออกหาปลา ทาํราย
รางกาย ล่ืนลมในบาน และกระแสไฟฟาลัดวงจร (ตารางที่ 1) 

 ตารางที่ 1  ปจจัยเสี่ยงและสาเหตุการเสียชีวติจากภาวะน้ําทวม สิงหาคม – 27 ตุลาคม 25493  

สาเหตุเสียชีวิต  ชาย หญิง  ไมระบุเพศ  รวม รอยละ 
จมน้ําไมระบุสาเหตุ 21 14 24 59 51.7 
ดื่มสุรา  11 1 3 15 13.2 
เลนน้ํา  7 4 - 11 9.6 
กระแสไฟฟาลัดวงจร 4 2 - 6 5.3 
จมน้ําหาปลา  5 1 - 6 5.3 
ล่ืน ลมตกบาน  5 1 - 6 5.3 
ตะคริว  2 1 - 3 2.6 
โรคลมชัก 2 1 - 3 2.6 
งูกัด 1 1 - 2 1.8 
ชวยคนจมน้ํา  2 - - 2 1.8 
ทํารายรางกาย  1 - - 1 0.8 
รวม 61 26 27 114 100.0 

แหลงขอมูล  จากขอมูลรายงานการเฝาระวังโรคในพื้นที่น้ําทวม  สํานักระบาดวิทยา 

การศึกษาของศูนยวจิัยเพื่อสรางเสริมความปลอดภัยและปองกันการบาดเจ็บในเดก็4 โรงพยาบาลรามาธิบดี 
ตั้งแตป 2542 - 2545  เกีย่วกับการเสยีชีวิตเนื่องจากการจมน้ําในเด็กอายุ 1 - 14 ป จํานวน 6,301 ราย ปรากฏวา
เสียชีวิตเฉลี่ยปละ 1,575 ราย คิดเปนอัตราการเสยีชีวติ 10.4 ตอแสนประชากร โดยเดก็อายุ 1 - 4 ป จะจมน้าํเฉลีย่ ปละ 
620 ราย ขณะที่กลุมเดก็วยัเรียนอายุ 5 - 9 ป จมน้ําเฉลี่ยปละ 661 ราย สัดสวนการเสียชีวิตในเด็กกลุมนี้สูงที่สุด 
ขณะที่กลุมเดก็โตอายุ 10 - 14  ป  จมน้ําเฉลี่ยปละ 294 ราย  
 ทําไมเด็กจมน้ําบอย  การศึกษาของวนัทนีย  วัฒนาสรุกิตต และคณะ โดยแบบสอบถามนักเรียน 6,518 คน 
และอาจารยพละศึกษา 502 คน5 พบรายงานนกัเรียนที่เสียชีวิตจากการจมน้ํา 381 คนในป 2541 เปนนกัเรียน
มัธยมศึกษาตอนตน(1 - 3)  อายุระหวาง 11 - 14 ป พบถึง รอยละ 76.3  มีอัตราสวนชายตอหญิง = 1.4:1 การเสียชีวิต
สวนใหญเกิดขึ้นครั้งละ 1 คน( รอยละ 72.5) มีขอสันนิษฐานสาเหตกุารเสียชีวิต เกิดจาก วายน้ําไมเปน เปนตะคริว 
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อุบัติเหต ุ  และ หมดแรง รอยละ 43.8, 27.1, 17.3 และ11.8 ตามลําดับ โดยมีปจจยัที่เอื้อตอการเกิด ไดแก การเลน
บริเวณน้ําลึก น้ําเชี่ยวแรง  และคลื่นแรง รอยละ  71.8, 25.4  และ 2.8 ตามลําดับ  

จากการศึกษาเชิงคุณภาพโดยการสนทนากลุม5 พบนักเรียนมีองคความรูและทักษะไมพอในการควบคุม
ตนเองใหปลอดภัยในการเลนน้ํา  ไมระวังสุขภาพความพรอมของรางกาย  จะมีพฤติกรรมการเลนน้ําที่ไมถูกตอง ซ่ึง
กระทํากันอยูเปนนิสัย ไดแก  การเลนไลจับ  จับหัวกดน้ํา วายแขงขัน เลนนานจนเปนตะคริว หมดแรง  โดยมีปจจัยที่
เอื้อตอการเกิดเหตุ ไดแก วายน้ําไมเปน การเลนในสภาพน้ําอันตรายไดแก น้ําลึก ไกลฝง  พื้นน้ําตางระดับ คล่ืนซัด 
น้ําเชี่ยว คล่ืนแรง ทรายดูด  อุบัติเหตุ รวมทั้งไมมีผูดูแลขณะเลนน้ํา จะเห็นวาสาเหตุของอุบัติเหตุการจมน้ําเสียชีวิต 
เกิดจากสหปจจัยเกี่ยวของกันทั้งระบบในเชิงสังคมและสิ่งแวดลอม สําหรับผลสัมฤทธ์ิความรูของนักเรียนในการ
เรียนรูการเลนน้ําที่ปลอดภัยมีนอย เกี่ยวกับความรูของนักเรียน  ความรูและประสบการณของอาจารย สถานที่เรียน 
และงบประมาณ รวมไปถึงการสนับสนุนของผูปกครองกับการเลนน้ํา  

รายงานสาเหตเุด็กเสียชีวิตจากจมน้ําพบบอยใน 2  กลุมอายุ 1 คือ  
1. กลุมอายุนอยกวา 4 ป   พบการจมน้ําภายในบาน เชน  อางอาบน้ํา ถังน้ํา สระวายน้ํา และแหลงน้ําใกลบาน 

สวนมากสาเหตุมาจากการละเลยหรือการเผอเรอของผูดูแล  
2. กลุมอายุ 15 - 24 ป    เกิดในแหลงน้ําธรรมชาติจากการวายน้ําไมเปน หรือ ประสบอุบัติเหตุจากกีฬาทาง

น้ําที่ไมไดใสเครื่องปองกัน  เชน  เรือเร็ว  เจ็ทสกี ทําใหเกิดการกระแทกที่ศีรษะหรือตนคอทําใหเกิดการหมดสติ 
หรือจากโรคประจําตัวตาง ๆ  เชน โรคหัวใจ ลมชัก เบาหวาน ในกลุมนี้มักจะมีปจจัยเร่ืองสุราและยามารวมดวยเปน
สวนมาก  จะพบในเพศชายมากกวาเพศหญิง ถึง 4 เทา 

การจมน้ําเริ่มจากภาวะตกใจ  ตามดวยการหายใจผิดปกติ   ดิ้นรนเพื่อการมีชีวิต ทําใหกล้ันหายใจและเกิด
การเกร็งตัวของกลองเสียงพบได  รอยละ 10 - 20  ของคนจมน้ํา การเกร็งตัวของกลองเสียงนานทําใหหมดสติจาก
การขาดออกซิเจน โดยไมสําลัก (Dry drowning) ทําใหเสียชีวิตได 1 

จากการศึกษาเชิงคุณภาพโดยการสนทนากลุมนักเรียนทีเ่คยมีประสบการณจมน้ํา 5 พบวา ในขณะเกิดเหตุ
จมน้ํานักเรียนจะตกใจ หายใจไมออก น้ําเขาปาก สําลักน้ํา วายน้ําไมได เวียนศีรษะ หนาเขียว หมดสติ จะชวยตนเอง
โดยเรียก เพื่อน พี ่พอแมชวย พบมากจะตะกายขึน้มาเลก็นอยและจมทันที นอกจากนี้มีพฤติกรรม ไดแก พยายามดํา
น้ําตอ เกาะขอบสระ 

จากการศึกษาการชวยเหลือหลังเหตุการณเด็กจมน้ําของเด็กไทย ป 2549 พบวา มีการปฐมพยาบาลกระทําผิด
วิธี สูงถึง รอยละ 94 รองลงมามีการปฐมพยาบาลและสงโรงพยาบาล รอยละ 47 (ตารางที่ 2) 
 ตารางที่ 2  รอยละการชวยเหลือหลังเหตกุารณเดก็จมน้าํของเด็กไทย ป 2549 4 

การชวยเหลือหลังเหตุการณเด็กจมน้ํา รอยละ 
ปฐมพยาบาลกระทําผิดวิธี เชน จับอุมพาดบากระโดด ว่ิงรอบสนาม หรือวางบนกระทะแลวรีดน้ําออก 94 
ปฐมพยาบาลและสงโรงพยาบาล 47 
ไมไดปฐมพยาบาลและสงโรงพยาบาล 24 
นําสงคลินิกใกลบานและแนะนําสงโรงพยาบาลโดยไมไดให การชวยเหลือใด ๆ 12 
เด็กที่จมน้ํา จะเสียชีวิต ณ ที่เกิดเหตุ      29  

แหลงขอมูล  ศูนยวิจัยเพื่อเสริมสรางความปลอดภัยและปองกันการบาดเจ็บในเด็ก 
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เราจะปองกันภยันตรายจากการจมน้ําไดอยางไร  
1. การปองกันในระดับปฐมภูมิ 1 

1.1 ใหการศึกษาแกชุมชนใหตระหนักถึงอุบัติการณ อันตราย และความพิการที่หลงเหลือจากการจมน้ํา 
1.2 ใหความรูในดานการวายน้ําและดําน้ําอยางถูกตอง 
1.3 ไมควรสอนเด็กวายน้ํากอนอายุ 5 ป 
1.4 ฝกการใชเครื่องชูชีพ  จัดใหมีเครื่องชูชีพเพียงพอแกผูโดยสารทางน้ํา 
1.5 ดูแลเด็กเล็กขณะเลนน้ําอยางใกลชิด 
1.6 ในสถานที่มีคนมาใชเพื่อการวายน้ํา เลนน้ํา มาก ควรมีเจาหนาที่รักษาความปลอดภัยซ่ึงไดรับการ

ฝกฝนการชวยชีวิตอยางดี 
1.7 สํารวจและลดปจจัยเสี่ยงรอบที่อยูอาศัย เชน แองน้ํา ภาชนะใสน้ํา แหลงน้ําทวมรอบบาน ร้ัวกั้น

แหลงน้ํา  มีปายบอกน้ําลึก 
2.  การปองกันระดับทุติยภูมิ 1 

2.1 สอนวิธีการปฐมพยาบาลเพื่อชวยชีวิตแกบุคคลทั่วไปใหถึงระดับครอบครัว 
2.2 สอนวิธีการปฐมพยาบาลเพื่อชวยชีวิตแกเจาหนาที่ประจําสระ  เจาหนาที่ยามฝง  เจาหนาที่กูภัย โดย

มีการซักซอมสม่ําเสมอ 
2.3 สถานพยาบาลชุมชน มีผูมีความสามารถและอุปกรณในการทํากูชีพ และนําสงโรงพยาบาลอยางมี

ประสิทธิภาพ 
ในชวงนี้มีน้ําทวมสูงเกิดขึ้นในหลายจังหวัดเปนระยะเวลานาน  เอื้อตอการเกิดเหตุการณจมน้ําเสียชีวิตใน

เด็ก  เนื่องจากมีโอกาสอยูใกลน้ําลึก   พื้นน้ําตางระดับ  น้ําไหลแรง รวมทั้งการดูแลเด็กขณะเลนน้ําไมทั่วถึง  ปจจัย
เสี่ยงขางตน เปนภาวะที่ลอแหลมตออันตรายจากการเลนน้ําและจมน้ําเสียชีวิต ในฐานะพอแมหรือผูปกครอง ควรใส
ใจในความปลอดภัยจากการเลนน้ําดังนี้ 4  

1.  เด็กเล็ก ไมควรไววางใจเด็กวาจะสามารถหลีกเลี่ยงอันตรายที่อยูรอบตวัได เชน ไมปลอยใหเลนน้ําในอาง  
กะละมังตามลาํพัง  

2.  เด็กวัยเรียน เร่ิมฝกการดูแลตนเอง ออกกฎขอหามตาง ๆ  ช้ีจุดอันตรายหามเด็กเขาใกลแหลงน้ํา ฝกใหเดก็
ใชชูชีพ    เดก็อายุ 7 ปขึ้นไปตองวายน้ําเปน ถาวายน้ําไมเปนตองใสชูชีพ 

3. วัยรุน สอนใหวายน้ําเปน ใชชูชีพ เลนน้ําในกรณีทีว่ายน้าํไมเปน ไมกระโดดลงน้ําถาไมแนใจวาลึก สูดลม
หายใจเขาออกถี่ ๆ และตามดวยการดําน้ํากลั้นหายใจนาน ๆ เพราะอาจทําใหหมดสติในน้ําได หากเปนตะครวิตอง
เลิกเลนน้ํา 
 ที่ผานมาไดเกิดน้ําทวมซ้ําซากขึ้นทุกป สําหรับพื้นที่ใหมที่ไมเคยเกิดน้ําทวมมากอนก็มีน้ําทวมที่รุนแรง 
นับวันประเทศไทยจะไดรับผลกระทบจากภัยน้ําทวมที่มีอันตรายมากยิ่งขึ้น ในปนี้มีหลายพื้นที่ที่รัฐบาลประกาศเปน
พื้นที่ภัยพิบัติจากน้ําทวมขึ้น ดังนั้นรัฐบาลและหนวยงานที่เกี่ยวของกับชุมชน จึงควรศึกษาถึงภัยความรุนแรงของน้ํา
ที่พัดพาบานเรือนในชนบทพรอมกับการบาดเจ็บและสูญเสียชีวิต จากรายงานทศวรรษการลดอุบัติภัยธรรมชาติ
ระหวางประเทศ (International Decade for Natural Disaster Reduction) 6 ไดเสนอแนวทางในการปองกัน
หรือลดผลกระทบตอสุขภาพของชุมชนจากอุบัติภัยธรรมชาติ  ดังนี้  
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1. การพัฒนาบุคลากรและขีดความสามารถของสถาบันในเรื่องการเตรียมความพรอมฉุกเฉิน   
2.  สอดแทรกแผนงานสําคัญและวิธีการในโครงการสาธารณสุขที่ดําเนินการอยูแลว  
3.  ปรับปรุงความรวมมือระหวางหนวยงาน  
4.  มีงานวิจยัภาคสนามทันทีภายหลังเกดิภยัพบิัติ  
5.  ปรับปรุงเทคโนโลยีและกลวธีิ  
6.  ปรับปรุงระบบการสื่อสารระหวางชุมชนทั้งกอน ระหวาง และหลังเกดิภัย   
7.  การพัฒนาระบบเตือนภยัแตเร่ิมแรก 
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